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Introduction

La F®d®r ation Fran-aise des R®seaux de Sant® en
des Dispositifs Spécifiques Régionaux en Périnatalité (DSRP) de la France métropolitaine et

outre-mer.

Elle a pour réle de promouvoir et soutenir les DSRP dans leurs missions, cadrées par

lindstruction du 3 aolt 2023 relative a I'actualisation des missions des dispositifs spécifiques

régionaux en périnatalité. Elle permet la confrontation des expériences de ses membres, la

mi se " disposition dbéexpertises et dbespaces dobe
harmonisation sur le territoire.

Cette organisation prend place dans le paysage périnatal francais aux cotés des sociétés
savantes et tutelles pour permettre | 6applicatioc
besoins et des contraintes.

La FFRSP est une association loi 1901, dont les premiers statuts ont été votés lors de

| 6 Assembl ®e G®n®r al e constitutive ° | 6occasi on
Médecine Périnatale (SFMP) a Marseille en octobre 2007.

Objet principal

Promotion des DSRP tels que définis par les textes réglementaires®.

A cet effet, | 6association assurera | es missions
A Représentation des DSRP dans les groupes de travail nationaux et auprés des
partenaires,
A Mise en commun des expériences de ses membres,
A Mise a disposition des expertises
A Soutien des réseaux émergents (notamment les RSEV)

Dynamique associative

Les instances de la FFRSP se sont réuniesr ®gul i rement tout &u | ong
garantissant | a mise en 1 udéveloppdsedans la catré derses et pa
missions.

Au-dela de ses instances, la FFRSP bénéficie de temps de bénévolat permettant les
contributions bénévoles de nombreux acteurs de la périnatalité. Ce temps de bénévolat a

haute valeur ajouttee st | oin do6°tr e n ®gprés)genaigalnentmédical t abl e
donc colteux, mais indispensable aux missions de la FFRSP :

A Contribution bénévole des 13 membres du bureau et des autres membres des groupes
de travail (conduite de projets internes, élaboration de documents et de guides,
participation et coordination des groupes de travail, partenariats avec des partenaires
institutionnels et des sociétés savantes :

1 INSTRUCTION N° DGOS/R3/DGS/SP1/2023/122 du 3 aolt 2023 relative & I'actualisation des missions des dispositifs
spécifiques régionaux en périnatalité
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0 881 hde travail bénévole pour les groupes de travail : 0.48 ETP et 72 bénévoles
différents

0 165 h de réunions avec les partenaires : 0.09 ETP de temps bénévole

Rédaction de documents et contenus, organisation des évenements : 0.5 ETP

o 1.07 ETP au total de temps bénévole

o

| T Organisation et instances de la FFRSP

|7 1. Adhérents

En 2025, 36 structures ont adhéré a la FFRSP. (Composition nominative en annexe 1)

Tableau | : Nombre d Gdhérents a la FFRSP en 20 25 (cf. liste des adhérents en annexe 1.1)

Nombre
Type de structure d édhérents
DSRP métropolitains 25
DSRP ultramarins 6

Réseaux de Suivi des Enfants Vulnérables 1
(RSEV) juridigue me rDSRP

Réseaux spécialisés* 2
Associations doOousagers?2

**R®s eau d o cAuvergne g Rhadne Blpes, Réseau précarité lle de France

I T 2. Instances de pilotage

Les instances de pilotage de la FFRSP sont :

- Lec o n s eadministhtibn composé de 31 DSRP

- Le bureau composé de treize membres issus de onze DSRP (dix membres élus et trois
personnalités qualifiées). La FF RSP s Gagofr uraburear pliridisciplinaire
repr®sentatif de | 6ensembl e des (péiates, e ssi on
gynécologues-obstétriciens, sages-femmes, médecins de santé publique, responsable
administrative, | nf i r mi r e D m@dech gpRlémiotbdiste) at |,
(Cf. composition des instances de pilotage en annexe 1.2).

Ces instances se sont réunies dix-huit fois en 2025 (une assemblée générale ordinaire, une
assemblée générale extraordinaire, trois conseils d 6 a d mi n | dotze &ureaux ret un
séminaire de bureau).

La participation des adhérents aux réunionsdeCA et ~° | 6 AG f icydessaus.en t abl

| 7 3. Participation des DSRP aux instances en 2025

T Leconseil d 6 as® munit trois fois @at an @uvril, juin, novembre) ; le bureau
chaque mois.

1 Des assemblées générales ordinaire et extraordinaire ont eu lieu en juin et en
novembre 2025.
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Tableau Il : Participations aux réunions des instances de pilotage en 20 25

Réunion Date Modalités ;\‘l';tri]::ti)p:znc:: Nombre de DSRP représentés
Bureau 07/01/2025 Visioconférence 15 9
Séminaire Bureau O%/;) /%/22 ;%z: ! Presz;gel ' 14 11
Bureau 11/03/2025 Visioconférence 9 7
Bureau 04/04/2025 Visioconférence 12 10
Conseil d'administration 04/04/2025 Visioconférence 36 24
Bureau 13/05/2025 Visioconférence 11 9
Bureau 12/06/2025 Mixte 12 10
Conseil d'administration 12/06/2025 Mixte 30 21
Assemobr';i;;ree”era'e 13/06/2025 Mixte 49 27
Bureau 03/07/2025 Visioconférence 14 11
Bureau 26/08/2025 Visioconférence 11 10
Bureau 23/09/2025 Visioconférence 12 10
Bureau 09/10/2025 Visioconférence 12 10
Bureau 27/11/2025 Mixte 12 10
Assgzrb;if di(:lzri‘rzra'e 27/11/2025 Mixte 34 21
Conseil d'administration 27/11/2025 Mixte 35 21
Bureau 16/12/2025 Visioconférence 10 8

Il T Actions réalisées parla FFRSP en 2025

Afin de répondre aux missions de la FFRSP telles que définies dans les statuts lors de sa
cr®ation en 2007 ai nparilacapeeitianpriambe|le@28-2025signéd x ® s

avec la Direction Générale de la Santé (cf. annexe 2). LaF FRSP a mis en Tuvre d:¢
dans les domaines décrits ci-apres.

17T 1. Actions menées par la FFRSP : volet qualité

II'T 1.1. Accompagnement des DSRP dans | a prndichtews i on d¢
communs de santé périnatale

La fiche synoptindigateers ed cmdaged ast dispoailnle eg annexe 3.1.
La composition des groupes indicateurs est jointe en annexe 3.2.

Les actions mises en Tuvre dans ce domaine avaie
|l 6article 193 du Chapitre 5 (Cr®er | es conditior
la loi n® 2016-41 du 26 janvier 2016 de modernisation de notre systeme de santé.
Cette actionestmi s e en 1T uvr e-gpupesdifférents:s sous

7 1.1.1.Acti ons mi ses en 1 UnicakeurpSaanSaht& gr oupe ¢
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Le groupe ScanSanté travaille sur la mise a disposition des indicateurs de santé périnatale

pour les DRSP (cf. liste des indicateurs en annexe 3.3), en partenariat a v e ATIH. 6

La FFRSP contacte tous les ans les DSRP afin de recueillir les modifications survenues

| 6ann®e p rdans Rlaek e matemités de leurs territoires (fermetures, fusions,
déménagements, changements de type ...) ainsi que les éventuels jours de suspension de ces
établissementsper mett ant doetxipdm g uce & i Gesrésualtatdasent trassmis

| 6ATIH pour per mettre l a publication des i N

géographique DSRP.

Le groupe est également chargé annuellement de valider les indicateurs d e | 6ann®e
précédente avant leur publication sur ScanSanté.
Les algorithmes de deux nouveaux indicateurs ont été définis par le groupe :
- Mortinatalité et mortalité périnatale hors IMG (séjours nouveau-nés)
- Parité (pour tous les accouchements)
Ces indicateurs seront implémentés a partir des données 2025 et de fagon rétroactive pour
2023 et 2024 apres migration du logiciel SAS vers R qui est en cours.

L 6 A Tdéveloppe une application pour remplacer ScanSanté. Les membres du groupe de
travail participent aux phases de test de la nouvelle version 2025 qui se terminent.
L6éapp! semdisponibla en 2026.

Enfin, le groupe a rédigé une trame de bilan périnatal annuel a partir de ScanSanté. Il se
présente en diaporama actualisable chaque année et représente les indicateurs sous forme
graphique. Les données sont commentéespour en faciliter | 6interpr®
déclinable régionalement ou sur un autre territoire, disponible pour les DSRP. Aprés les
travaux et validation du support, il sera disponible dés février 2026 pour faciliter| 6 e x pl oi t at i

etl i nt e rdegingitatetrs. o n

Le groupe de travail participe au projet de Santé publique France sur la déclinaison
régionale etinfra-r ® gi on al e sdpdidrisatibn desindeaieurs listés par SpF).

N7 1.1.2.Acti ons mi ses en J«Undicakeurgpcadagebe gr oupe

Le groupe codage (cf. composition du groupe en annexe 3.2) a mis a jour et publié sur le site

de la FFRSP les fiches de codage nouvelles et/ou misesajour( | i en sur .l 6annexe 3
1. IVG et séjour post partum aprés accouchement hors établissement de santé pour
2025.
2. La fiche de codage sur les infections néonatales bactériennes précoces réalisée en
collaboration avec des pédiatres et référentiel HAS, publ i ®e pour mise e
2025

3. Refonte de la fiche « Arrét de grossesse spontané avant 22 Sa » remplacée par la
fiche « interruptions spontanées de grossesse < 22sa » et la sous fiche « grossesse
extra-utérine »

4. Travail en cours :

a. Voies basses assistées en complément de la fiche Accouchement,
b. Soins palliatifs et nouveau-nés,
5. Infections néonatales bactériennes tardives
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Ces fiches de codage sontintégréesen2 025 dans | e gui de m®Unhiemdo!| ogi ¢
est disponible vers les fiches de codage pour téléchargement de versions actualisées.

Autres actions du groupe « codage » :
Projet QUALI -N

A Construction indicateur « qualité du codage » :

A Liste des variables candidates pour | a c
codage

A Tests sur | a base Quali 6N

A Analyse des r®sultats et construction
maternités

Participation au groupe de travail CNGOF « Dossier Médical Informatisé et indicateurs
de santé »
N7T1.1.3.Acti ons mises en 1 LAgcesamuxpamnéesl»e gr oupe ¢

Un groupe de travail (cf. composition en annexe 3.3) a été créé fin 2023 avec les objectifs
suivants :

- Fournir aux DSRP un guide pratigque sur |l a de
aux données du PMSI national surl a pl atef orme de | 8ATI H et I
utilisation ;

- Rappeler aux DRSP le cadre légal du traitement de données personnelles (décision
unigue, mise en conformité avec le Réglement Général sur la Protection des Données
(RGPD)é )
En 2025, le groupe a élaboré le dossiert ype pour | 6acc s aux donn®
masquées) de la plateforme ATIH avec guide pratique : protocole-type, résumé-type, note
déi nf or mat i on gude pratigque. Ce dossiara gté testé par deux DSRP dont les
demandes ont été validées par la CNIL. Le dossier-type a été diffusé aux DSRP faisant suite
a cette validation.

Il i 1.2 Développe ment au sein de tous les DSRP d éne dynamique de
démarche qualité

17 1.2.1 Communication sur les actualités nationales et les recommandations de bonnes
pratiques dans le champ de la périnatalité

La FFRSP a un réle de diffusion™ | 6 ens e mbl e d des aceditésa@chdn@tdesnt s
instances et de ses partenaires, des alertes, enquétes ainsi que des recommandations de

bonnes pratiques. Ces informations sont transmises par mail et publiées sur le site internet.

La FFRSP dispose ddédun site internet avec un acc
ainsi avoir acces aux informations diverses des partenaires de la FFRSP (exemple des

congres, journées etc.) et des DSRP eux-mémes.

Lébagenda des ®v ®n e-qmadud de jourrées drganiscasppar dasFFRSP, les

vid®os supports de pr®sentations, ou encore | a
accessibles et mises a jour.
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7T 1.22.Ani mati on de sessions do®change et de temps

Des journées thématiques sont organisées tous les ans. Elles permettent a la FFRSP de

communiquer sur | es actualit ®s, bonnes pratiques

Journées organisées en 2025 :
I 16 janvier 2025 Webinaire Premex
o Présentation au RSEV : prise en charge des extrémes prématurés « protocole
« PREMEX » (annexe 4.1.)
1 13 juin 2025 Journée annuelle FFRSP:
o Prise en charge des femmes victimes de violences (cf. programme en annexe
4.2)

9 15 octobre 2025 Journéesdela SFMP:Demi-j our n®e do6é ®c h dfanmgpes FFRSI

4.3)
o0 Lbéaccouc he regpitalier e Kldes aecues, cas concrets, données
épidémiologiques, observatoire national des AlE.
1 28 novembre 202 57 15° Journée des Réseaux de Suivides Enfants Vulnérables :
0 Précarité et vulnérabilités sociales (cf. programme en annexe 4.4.)

Participations des adhérents aux journées FFRSP et webinaires 2025

Nom journée Date Nombre participants Format
Webinaire
Premex 16/01/2025| 32 PARTICIPANTS issus de 16 DSRP et 1 fédération de DSRP | Visioconférence
Journée
annuelle 13/06/2025| 57 participants issus de 28 DSRP + DGOS Mixte
91 participants issus de 16 DSRSP et 1 association d'usagers + Ch
SFMP 15/10/2025| INSERM, ARSfeth 6 S NJ dzE X Mixte
RSEV 28/11/2025| 77 participants issus de 26 DSRP + 1 fédération de DSRP Mixte

II'T 1.2.3 Coordination au niveau national de la démarche qualité autour du dépistage de la
trisomie 21

La fiche synopti gue deanrexe.t.Lacommposiion tles groupegpdeni bl e

travail figure en annexe 5.2., les dates de réunion en annexe 5.3.

Pour rappel, les objectifs fixés :
A Promouvoir la démarche qualité autour du dépistage combiné intégré du ler
trimestre pour le dépistage de la T21

€

A Aider | es DSRP -~ mettre en Tuvre |l es mission
textes réglementaires

- Etablir une proc®dure dbéadh®sion des ®chogr ay

- Etablir un num®ro doéidentifiant des ®chograpt
et qualités requis

- Mettre en place des commi ssions doé®valuat n
trimestre

A Diffuser aux DSRP |l es documents doéinformatio

(ABA, ABM, CFEF, CNGOF, HAS¢é)
Etablir et mettre a disposition un fichier national actualisé des échographistes ayant un
num®r o doidentifiant

Les référents FFSRP issus des DSRP
A Laurence ABRAHAM, Infirmiére coordinatrice, Réseau Périnatal des Deux Savoie
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A Bernard BAILLEUX, Gynécologue-Obstétricien, OREHANE

A Tiphaine BARJAT, Gynécologue-Obstétricienne, Réseau ELENA

A Laure BENNET, Coordinatrice administrative, FFRSP

A Sabrina HEDHILI, Sage-f e mme , Naitre dans | 6Est Francilien
Les r®f ®rents ont la charge de |l a gestion de |

échographistes : gestion des demandes regues (réponses aux questions, corrections de la
plateforme, relances de transfert) et contréles qualité de la base plusieurs fois par an.

Les partenaires et intervenants externes  dépistage T21

Fédération des Centres Pluridisciplinaires de Diagnostic PréNatal
Haute Autorité de Santé

A Agence de Biomédecine (ABM)

A Association des Biologistes Agréés (ABA)

A Collectif InterAssociatif autour de la Naissance (CIANE)

A Coll "ge Fran-ais doéEchographie Fitale (CFEF)
A Collége National des Gynécologues Obstétriciens Francais (CNGOF)

A Collége National des Sages-Femmes (CNSF)

A Conseil National de | 6ordre des M®decins ( CN(
AConseiI Nati onal denmmesd(@NO8R)e des Sages

A

A

Dans la suite des actions menées par la FFRSP sur cette thématique lors des années
précédentes, la FFRSP a proposé en 2025 :
A La révision avec les partenaires des parcours des échographistes selon leurs
résultats
A Les travaux de mise en conformité au niveau de la protection des données
A Lamise ajour de la charte et création de nouveaux documents
o0 Convention entre FFRSP et DSRP
0 Annexes:
A Charte de fonctionnement
A Annexe sur la protection des données
0 Boite a outils :
A Modéle de convention entre DSRP et échographiste
A Modele de fiche de registre de traitement des données
A Modeéle de convention entre DSRP et CPDPN
A Courriers types selon les résultats des échographistes
A Attestation pour les médecins étrangers

Depuis 2021, la FFRSP a mis a disposition de tous les partenaires la liste nationale des
échographistes actualisée en temps réel via la plateforme https://t21.ffrsp.fr. Cette base
nationale est partagée entre DSRP, organismes de formation, ABM et laboratoires agréés
| eur permettant ainsi de saisir et/ ou consulter
Un acceés est créé pour tous les DSRP, soit 31, et pour 64 laboratoires début 2024 (54 en
2023). Début 2025, 10 468 fiches d'échographistes avaient été créées, dont 7 016 numéros
actifs. La FFRSP forme régulierement les nouveaux membres des coordinations des DSRP
| 6ut i lettessbase.i on de

Un module a été développé depuis 2022 (26 DSRP ont pris ce module) afin de générer des

courriers avec la création ou la radiation d 6un i dehnthsf i raporter led MoM
annuelles, générant ensuite des courriers automatisés pour les 5 catégories de résultats :
o MoM«<0,75

o MoM]0,757 0,85]
o MoM[0,8571 1,1

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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o MoM>1,1
0 < 30 échographies par an (la médiane ne sera dans ce cas pas considérée
comme significative)
Les bornes sont réévaluées une fois par an avec les organismes de formation apres réception
des données en année complete. Enfin, pour les échographistes avec moins de 30
échographies par an, une décision sera prise au cas par cas par la commission.

Il est & noter que des outils comme la plateforme T21 sont mis a disposition des DSRP, mais

aussi de ses partenaires (ABM / laboratoires é ) . I ncont our natantlaqualtétce | ou
du dépistage, la plateforme a un co(t prestataire non négligeable, entiérement supporté par la

FFRSP depuis sa création, avec des mises a jour réguliéres et maintenance facturées par le

prestataire. Ce ¢ 0 ¥t de | 6ordre de2 80 &uds de dadvaloppenpeatrau a n

l ancement auxquel s s 6 aj o udébergement)| devienm diffiailetment a n ¢ e €
supportable financiérement par la FFRSP.

1T 1.2.4. Mise en place de la mission exploratoire : analyse systématique de cas de décés de
nouveau-nés a terme

La fiche synoptique deanheRedbd.flésmembresdu copiliersapnexei bl e e
5.5. et les dates de réunion en 5.6.

La FFRSP a été missionnée par le ministére de la Santé (Direction Générale de la Santé
(DGS), Direction G®n ®r al e de | GmEOB)reeDiraetton d dai Recherche, des
Etudes, de I'Evaluation et des Statistiques (DREES)) pour mettre en 7 uvre une mission
exploratore d 6anal yse de | a mortalit® p®rinadpartre ~ te
dbanalyse de cas dans trois r®gions volontaires.
Cette mission intervenait dans le contexte de mauvais indicateurs de mortalité périnatale en
France, en particulierdeld augment ati on de | a mortalit® n®onat

Léobjectif g®n®r al d e imiouert l& neort @litépérinatale aetesme e e d
France :
1 Analyse de maniéere systématique des cas de décés périnataux a terme ou a proximité
du terme sur 3 territoires
1 Meéthodologie harmonisée (mise en place de revues de mortalité et de morbidité (RMM)
selon la méthode ALARM),
1 Evaluation de la pertinence et faisabilité de cette analyse.
1 Les cas retenus sont tous les cas de déceés périnataux a partir de 36 semaines
déoam®naorr h®e
- Mort FinUtard e
- Déceés néonatal précoce (dans les sept premiers jours de vie) avec ou sans
soins palliatifs
- Interruption Médicale de Grossesse

Cette mission avait pour objectifs spécifiques
- D6 a m® lla quoatité du codage des cas de mortalité périnatale a terme
- D0 a m®lles connaissances sur les causes de ces deces.
- Mesurer les moyens nécessaires a cette mission.

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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En 2023, un comité de pilotage (COPIL) composé des référents coordinateurs des DSRP
volontaires, de la coordinatrice administrative de la FFRSP et de membres du bureau a été
constitué (cf. composition du COPIL en annexe 5.5).
Des conventions entre la FFRSP et les territoires volontaires ont été signées avec affectation
d uine enveloppe financiere pour le temps dédié a la coordination de ce projet au niveau local.
Les territoires ayant expérimenté la mise en place des RMM étaient les suivants :

- lledeFrance: Nai t r e Frdnailies (dépatéhents 93 et nord 77) et Réseau de

Santé Périnatal Parisien (75)
- Grand Est : COPEGE (Fédération des réseaux du Grand Est)
- Réseau Périnatal de La Réunion

Lbexp®ri ment at i o casdkedécdsadebutleryjanger 2024 pour tous les déces
survenusau cour s @024 au $em des Rratoires volontaires.
La démarche a nécessité :

T Lacr ®ati on doéoutils © destination des DSRP
f Lacr®ation déoutils ° degeination du comit® de
T La mise en Tuvre des analyses de cas ou RMM
1 Outils de communication, de recueil des données
Deux rapports intermédiaires ont été rédigés et adressés aux demandeurs de
| 6exp®ri mentati on.
Léexp®ri mentation a fait IletGaadmjsedurappbrufinab ®v al uati o
Evaluation du RMRA25
o Faisabilité et pertinence de la mise en place de RMM mortalité périnatale au sein
des DSRP pilotes (leviers etfreins): entretiens dé®valuation a
o0 Retour ddoexp®riences des acteurs i mpl i gu®s
(référents établissements et cliniciens) : évaluation du temps, évaluation des outils,
de | a m®t hodol ogi e, |l evier s, freins, d®cl in

Rédaction et remise du rapport final aux  financeurs - Avril 2025 - en annexe 5.7

Le rapport final a été remis aux financeurs alafindel 6 ex p®r i ment at i on avr
A | 6i ssue de ces tvia kewaupx de trhvall a FdaigSUR projet de
g®n®r alisation de | a d®marche suEnahmexm8embl e du
[Ii 2. Actions menéesparlaFFRSP _:pour sui vre | 6accompa
des DSRP dans | oam®lioration et Ohar
sSoins périnataux sur leur territoire

It 21Accompagnement des DSRP dans | 6am®Il i or

du suivi des enfants vulnérables (RSEV)
La fiche synoptRSEW»estdisponibl®enamexel. ¢

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041



12

Dans |l e cadre de | 6accompagnement des r ®seaux d
suivi des enfants vulnérables, plusieurs groupes de travail ont été constitués (cf. composition
des groupes de travail en annexe 6.3).
Chaque année, la FFRSP met a jour les données des RSEV.
1 En 2025, 7 RSEV ont modifié | eur s cr i t rles sriteked démilkés semnt o n
ajout ®s dans .l 6enqu°te 2026

Trois enquétes « focus » ont été conduites en 2025 par la FFRSP a destination des RSEV :
1. Enquéte sur les liens entre RSEV et PMI
2. Enquéte sur les liens entre RSEV et PCO
3. Enguéte sur les modéles de questionnaires de satisfaction

Les résultats des 3 enquétes ont été présentées aux RSEV lors de la journée RSEV
28/11/2025, avec r®f ®rentiels et ®changes dbéexp®rienc

1. Liens RSEV - PMI

Oui (N=23) %
Dans votre reseau,-la PMI est-elle présente a vos 20 87%
instances ?
Parmi vos médecins référents RSEV, y a t-il des 23 100%

médecins de PMI ?

Avez-vous un guide d'orientation des suivis
(criteres d'inclusion ou gradations des soins pour la 12 52%
PMI et autres structures) ?

Dans votre réseau, avez-vous des staffs médico-

10 43%
psycho-sociaux avec la PMI? °

Taux de réponse : 100 % (23/23
RSEV)

2. Liens RSEV - PCO

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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Liens entre RSEV et PCO Liens entre RSEV et PCO

* Les relations avec les PCO se font-elles dans un esprit de complémentarité ?
* Nb de PCO fonctionnelles sur territoire du RSEV : de 1413

* Nb de PCO avec convention signée : o
* 7 réseaux avec aucune convention signée, soit 30%
* 8 réseaux avec convention signée avec 100% des PCO du territoire, soit
35%
« Parmi les 15 RSEV sans convention signée avec toutes les PCO :
« 3 n'ont pas encore de convention en cours
« 2 n'ont aucune démarche engagée avec les PCO avec lesquelles pas de . ':('}':;t':;:‘:?;:mm“
convention développer

* Raisons : manque de temps coordinations RSEV et coordinations PCO * Manguede temps des PCO
pour participer au COPIL RSEV

«  Difficulté réciprocité des échanges,
information mutuelle nécessaire

+ Proximité de territoire

+ Manque de retour des PCO sur mise
en place forfaits

+ Espritde complémentarité présent en

3. FFRSP

5 FFRSP

3. Eval uati on deguétarde satisfacion aup@sedes familles

Evaluation des modéles d’enquéte de satisfaction Evaluation des modéles d’enquéte de satisfaction
FFRSP FFRSP

. L N i . R ) * Pas de questions non complétées ou mal formulées
»Reseauxayantreallscune enqubte e setistactionaupresides tamilies: * 100 % des RSEV jugent les modeles de questionnaires de satisfaction utiles

» Suggestion d’'amélioration : « type de suivi»

* 70 % avec un modéle
FFRSP
o - - + 70% enquéte en ligne
25 A *  62%12-18 mois,
® Non 5 Ui
@ Enprojet 98 \
2% * 100 % prévoient d’utiliser

un modeéle FFRSP

. FERSP

. FFRSP

En 2025, les groupes actifs étaient les suivants :
1102.1. LGroupe de travalicatesrs

Ce groupe de travail recueille tous les ans depuis 2021 des indicateurs auprés des RSEV afin
déen faire une Casingitatesrseconaemnent lesleffeetifs dé e n f iachug agnsi
que les indicateurs périnataux (caractéristigues néonatales, indicateurs socio-économiques,
allaitement maternel a la sortie, morbidité néonatale, bilans et traitements).
En 2025, le groupe afinalisél e f or mul aire dbéenqu°te en |ligne p
recueil des indicateurs avec les objectifs suivants :
1 Proposerachaqueréseauuns ocl e doi ndi c ataeeoueillr ercrautimeya n s
| 6ai de doéune gr i harmoniserieaecukibde donnée® e pap lestREEV
1 Produire chaque ann®e iidicdtear®falles | duda santétdéesonal e
enfants ° partir des donn®es agr®g®es de | der

L 6 o bj e cestidd réalisér nraétat des lieux annuel du suivi des enfants vulnérables par
les RSEV en France (activité des réseaux, santé des enfants et pratiques de suivi)

Grille doéindic@%iemplsi fri®vaitss®en des indicateurs C
modi fication des indicateurs p®rinataux ~ I 6 nc
do®volution " 24 mois AC)

1 Le formulaire en ligne est proposé chaque année a partir des données N-1, donc 2024
pour | 6ann®e 2025.

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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1 Le recueil complémentaire compléte les indicateurs afin de mieux appréhender la
diversité des réponses des RSEV. Le questionnaire est adressé aux RSEV fin 2025.

hez2iZomi t ® déorgani sation de [ a journ®e des RSEV

I a la charge d6 ®l aborer |l e progr ammeet deecootdennerj sonur n ®e ¢

organisation

La journée annuelle des RSEV s 6 e st  da®Pars lel2®r@vembre 2025 sur les themes
suivants (cf. programme de la journée en annexe 4.3) :
0 Retours sur les groupes de travalil
0 Indicateurs
0 Transferts inter-RSEV
0 RSEVetPCO
0 RSEV et PMI
0 Questionnaire de satisfaction a destination des familles
0 Théme de la journée : Précarité et vulnérabilité psychosociale
o0 Inégalités sociales de santé maternelle et périnatale, enjeux de santé publique
et leviers
o PANJO, quand les PMI travaillent I'attachement avec les familles
0 Retour dbéexp®rience des r®seaux sur |

a

co

sur |l es crit res doéinclusion ¢ psychosoci

0 SOS préma : Comment les vulnérabilités sont-elles prises en compte dans
| 6associati on 2ellesC acoompagnées auedeld du temps

débhospitalisation, dans | é6organisati on

o Point doé®volution interm®di ai €E@QCOHpr s
- 77 participants issus de 26 DSRP + 1 fédération de DSRP

/162.1.&roupe de travail transferts inter RSEV

du

deu

Le GT a pour objectif doéoam®lilorer dlbancommammnsifeat.i

char ge didclsndans ontRSEV vers un autre RSEV.
Des outils facilitateurs ont été travaillés en 2025 :
1 Procédure de transfert inter RSEV sécurisée / formulaire de transfert

f Enqu°te sur un socl e commun d ecriteresisgécifigpuess d o6 i

par RSEV
T Annuaire des RSEV : coor donn ®e slysions commung eespécifigoes n

Les outils sont en phase de finalisation / validation fin 2025 et seront déployés en 2026.

1T 2.2. RGPD

En lien avec les travaux des groupes sur le volet RGPD et pour répondre aux questionnements

i ®s ~ l 6activit® des RYRY RMEN), ladFRE-RSP d ®gaaisédah e s
recherched dun prestat ai r en psopo8antiuaelpiestaion REGdRiIEe groupée
(FFRSP, DSRP demandeurs).

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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Elle a mis en lien ses adhérents avec une proposition de prestataire spécialisée dans le RGPD

dans le cadre de la santé. Les DSRP qui le souhaitaient ont pu profiterd 6une prestati o
délégué a la protection des données (DPO) externe a un tarif négocié pour les aider a se

mettre en conformité avec le RGPD.

Les DSRP ont pu b®n®ficier en 2025 dbdébune sensibi
que des webinaires de sensibilisation DPO.

Le rapport dbéactivit® RGHR parld@mestatairee FFSRP 2025 est

II'T 2.3. Accompagnement dans | 6am®l i oration du parco
|l es ®changes doexp®riences entre r®seaux suU
charge en anténatal et ses principaux enjeux

Le site internet de la FFRSP comporte un espace privé réservé aux adhérents leur permettant
dbé a ¢ ¢ ®uhe « boite a outils » alimentée régulierement par les travaux de la FFRSP ou par
des exp®riences part age alDSRPsadhgréentséckcanmere6i7/)Juvr e par

[IT 2.4. Contributon au d®pl oi ement de | 6Entretien P
et de | 6 En tNata Préceca (EPNFPE t

Les outils développés par le sous-groupe de travail initié par la DGS et DGOS sont disponibles
sur le site de la FFSRP qui avait participé aux travaux finalisés en 2024.

II' T 2.5. Enquéte sur les fermetures et suspensions de maternités et
services de néonatalogie

Pour rappel, la FFRSP avait créé une grille diffusée aux DSRP afin de recenser le nombre de
jours de suspensions ou fermetures de maternités ou services de néonatalogie sur leurs
territoires.

Depuis 2025, comme vu précédemment, la FFRSP recueille des données de fermetures des
structures via le groupe de travail « indicateurs ». La mise a jour de la fiche « maternité » a été
enrichie des ®v®nement s ma 4l fearetmresparteles du Gomplete®iemishl
enplacede CPPet c é) .

Il 7 3. Développer les partenariats et contribuer aux travaux
institutionnels menés par les partenaires et les pouvoirs publics

Les travaux de collaboration, participations a des groupes de travail et commissions,
relectures, etc. sont résumés dans le tableau suivant.

Collaborations misese n 1 uen 2025

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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Structure

Réunion/ Comité

Académie de médecine

Groupe de travail dénatalité

Assemblée Nationale

Audition : commission d'enquéte relative a l'organisation
systeme de santé et aux difficultés d'acces aux soins

Association Hyperémeése Gravidique Nausé
et vomissements de la grossesse

Présentation de l'association

Centre National de Coordination di

Dépistage Néonatal

Travaux sur la communication sur le dépistage néonatal dar
contexte de I'extension des dépistages

CFEF Dépistage de la trisomie 21 : validation des parcours et des bg

CNGOF Groupe de travail cahier des charges Dossier Médical Inform
périnatalité

CNGOF GT1 "Dépistage systématigue du CMV au ler trimestre d
grossesseprise en charge et suivi”

CNGOF Point sur la formation : Debarge et Sperandeo

CNGOF Conseil d'administration

CNOM Dépistage de la trisomie 21 : présentation des parcours, et

regles de suppression de l'identifiant

Cohorte MARIANNE

Présentation cohorte MARIANNE

Cohorte MARIANNE

Renforcement entre Marianne et les dispositifs de suivi précod

Délégation Interministérielle a la stratégig
nationale pour les troubles du neuro
développement

Colloque sur Igliagnosticdes TND

DGOS 2e feuille de route "Améliorer la sécurité des patients et ¢
résidents"”

DGOS Présentation de la synthése deriquétesur les CPP réalisée par
DGOS

DGS Comité d'orientation Enquéte Nationale Périnatale 2027

DGS Lieux de santé sans tabac

DGS/DGOS / DREES

Entretien sur les réponses du ministére aux préconisations én
par la FFRSP dans le rapport RMM

DREES

Comité de concertation SNOOPI : Systéme national d'observ
obstétrique, périnatal et infantile

DREES, DGOS et DGS

GT mortinatalité et mortalité périnatale

Etude PREMEX

Organisation d'un webinaire commun

FACS

Assemblée Générale

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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solidarités

FACS Groupe de travail sur le financement des dispositifs
coordination

FACS Journée fédérale de la FACS

FFADAN Groupe de travail sur le consentement et le refus du dépist
auditif : préréunion

HAS Recommandations pour la pratique cliniqgue concernant I'EAI

IGAS l dzZRAGAZ2Y RS I cCccw{t RlIya f§
92t dziAzy RS ftQ2FFNB RS LISNH

IHAB Jury d'attribution du label IHAB

INSERM Présentation projet étude FILOMENE

Ministere du travail, de la santé et de| Anniversaire des 50 ans de la loi Veil

solidarités

Ministere du travail, de la santé et de| Comité national de pilotage du DNN

Ministere du travail, de la santé
solidarités

et de

RDV ministére moratoire et communiqué de presse

Santé Publique France

Présentation des actions de SPF

SEFMP Conseil d'administration
SFN Enquétesur la charge en soins en néonatalogie dans les types
SEN Enquétesur la charge en soins en néonatalogie dans les type

COPIL

Tuto tour de la grossesse

Présentation de leurs actions et partenariat : Béatrice Guy
Boileau

Présentation registre accouchement inopiné extrahospitalier

Réunion de relance de l'observatoire du registre AIE

Temps tot al

d o h e:u65k it 0B ETP ®uU n i

on

Interventions lors de journées ou congres des partenaires

Réseau de Périnatalité Occitanie

Grande journée du RPQ«Actualités scientifiques : Focus sur la morta
périnatalen
de mortalité périnatale a terme)

OLINBaSyGridAz2y RS&a NBadz i1

SOFFOET

Analyse de la mortalité périnatale a terme ou a proximité du terme en 2
: Mission exploratoire menée par la FFRSP sur 6 territoires francais

Fédération Hospitaliére de France

Journées des données de santé et finances hospitalidregervention dans
t8 OFRNB RQdzy S
NEG2dNE RQSELISNRSYOS §i

itofS NRYRS ¢
Y2Rs8f Sa

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
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[ 2




18

1T 4. Synthese des échanges avec DSRP sur les actions

La mise en Tuvre des fadtti d o bg wert |ded utreumiveactuceii rl e d «
des DSRP, sur le mode déclaratif. Le tableau synoptique de remontées de ces informations

des DSRP a la FFRSP est en annexe 6.6.

Ce recueil pdrnieRestagiongps®vues ou non desrcanstalsoi nstr u
difficultés rencontrées, points de vigilance et leviers de différents DSRP (Hexagone et DROM).

Ce descriptif des retours des DSRP reprend les actualités des DSRP sur les axes prévus dans
I 6 i n st Tableat de gynthése page suivante : (le détail des actions DSRP est en tableau
annexe 6.6)

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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Axes de travail prévug
RFEya f QA

O
(0p))
QX
(@]
[@=N

ahasS Sy dzdzoNBE RS

Constats / Difficultés / Points de vigilance / Leviers

Place des RSEV
AYUSaNI GA2y]
promouvoir au sein des
DSRP

i

Territoires non couverts par un RSEV

Maillage du territoire en RSEV

Constitution en cours

Martinique : pas de projet de mise en place

Guadeloupe travaux démarrés en 2025 pour préparer la mise en placg
d'une filiere de suivi des enfants vulnérables au sein du DRSP. L'ARS
accompagne le DRSP dans cette mission.

NouvelleCalédonie pas de mise en place de RSEV.

LaRéunioy LJ & RS NBLIRyaS Tl @2NrofS
constitution de RSEV

Mayotte : recrutement en cours de chargé de mission.

i

[ S wS&aShkdz t SRAFUGNRIjdzS Rdz {dzR S
en raison de sa couverture territoriale répartie sur plusieurs DSRP.

Naitre et Devenir reste indépendant en 2026. Projet de fusion des DSRP de la
Auvergne Rhéne Alpes en cours.

OREHANE (région Hauts de France)
COPEGE (région Grand Hstrraine déja pourvue)
Parcours COCQNrevue du cahier des charges et des forfaits en cours

Intégration dans les DSRP des RSEV

h dz§

Difficultés liées aux Slhétérogénéité des logicie|difficultés liées 3
f QAVGSNRLISNI 6Af AGS

Désertification médicalele certains territoires avec difficultés a av(
des médecins pilotes

Inadéquation entre les besoins des professionnels sur cert
GSNNAG2ANBa RQ2dziNBYSNJ S f Sa
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U Coordination avec les PCO

Enquéte faite en 2025 sur les conventions signées entre PCO et RSEV
Nb de PCO fonctionnelles sur territoire du RSEV : de 1 a 13
Nb de PCO avec convention signée :
- 7 réseaux avec aucune convention signée, soit 30%
- 8 réseaux avec convention signée avec 100% des PCO du territoire, g
35%
Parmi les 15 RSEV sans convention signée avec toutes les PCO :

- 0 yQ2yid LI & SyO2NB RS O2y@SyiaAz
- H yO2yid I dzO0dzyS RSYI NOKS Sy3r3ass
convention

Raisons : manque de temps coordinations RSEV et coordinations PCO

Rencontre de la FFRSP avec la DI TND et la DGCS sur les SRP
ddzNJ £ QF NIIAQdzA F A2y SYyGNB w{ 9=
les travaux

Intégration des DSRP a|
niveau régional

- Région Grand Estfédération des 3 réseaux du Grand Est créée en 2
sans fusion de ces réseaux. Fusion prévue début 2026

- Région Auvergne RhonrAalpes: fusion prévueavec un calendrier nol
déterminé

- BourgogneFrancheComtéY / NBI GA2Y RQdzy LBHY
(Dijon et Besancgon) : convention signée par les CHU fin janvier 2026.

- lle de France pas de fusion prévue.

Difficultés:

Fusion trés chronophage, le temps consacré aux fusions (réun
NB2NBIyAalGA2y X0 Sad Rdz GSYLJ]
cause des difficultés pour les équipemcertitudes et inquiétudes
RSaz2NBFIyAal GA2Y X

Articulation entre DSRF
et autres acteurs de g
coordination

DAC
- En Occitanie sollicitation des DSRP par les DAC pour une présentatio
webinaire des parcours gérinatalité. Travaillent avec les DAC sur une
journée de formation sur les parcours complexes en périnatalité a
destination des pro des DAC
- LorraineY ! dzOdzy t ASYy 2LISNI GA2YyYy St | ¢
fédération régionale

Constat: Rapprochements qui commencent dans certaines rég
mais trés hétérogénes avec ces partenaires selon les territoires

51/ &2y
t AOAGSY G f

SYFYRSdNE RQAYT

[ S$a S
f a 5{wt Sy dIyid

R
az S
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Poursuivre les actiong
dans le champ deg
violences faites aux
femmes en lien étroit
avec les DDFVV

DDFVV

Centres du psychotraumatisme

COREVIH devenus CORESS

FrancheComté: En accord avec le DAC, attente

Normandie: peu de liens, non formalisés

Région AURA et OREHAME connaissent pas leurs FACS

5QF dziNBsa 5{wt az2yid IRKSNByGa ¢t

OREHANEessayent de rentrer en contact par le biais des URPS.
AURA ont eu une présentation avec le coordinateur régional des CPT]
RSYFYRS RS YAasS Sy tASy LI N Q!
DDFVV Maisons des femmes santé

Journée FFRSP du 13/06/2025 organisée sur ce théeme.

Peu de lies, devrait se développer dans les régions incluses dans
f QOSELISNRAYSy Gl A2y &adz2NJ £ RSLINBA

Rapprochement entre les CORESS et les DSRP en Occitanie (sollicitg
participer aux instances). Réunions ponctuelles en Occitanie entre CQ
et DSRP

REPERHien avec le CORESS mais le lien était déja établi pwant
Validationdes documents créés par le DSRP sur CMV, Syphilis et IST
Validationdu contenu de leur application « éducation a la vie sexuelle

affective »

Prise de contact entre la FFRSP et la FACS natigueatécipation de
la FFRSP envisagée a certains groupes de travail selon les thémg

al yljdzS RQIFNIAOdzZ I GAz2y SG RS O
menent des actions sur le theme de la périnatalité et les DSRP

Connaissance tres hétérogéne des DDFVV par les DSRP

alyljdzZS RS fA&AOATAGS adzNJ f+ N
des DSRP et le cahier des charges des DDFVV (périmétre de ck
transmission de la mission a ces dispositifs ? Place de la péring
dans ce parcours ?). Manque de lisibilitdr a multiplication des
structures.  Appellation portant a confusion. Mise en pl;
hétérogéne des missions.

Hétérogéne selon les régions

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
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- Les CORESS ne sont pas trés axés périnatalité, missions non dédiée
périnatalité en AURA.

Relations de travail
entre les DSRP et les AF

55a GSYLA RQSOKIy3S 2yiG fASdz | dz &dz
disparates sur le suivi des projets et trés dépendantes du référent périnatalité.

Leviers a mettre en place

.8a2Ay RS aeadGasSyrdiarasNy tSa 4GS

Des miestions sgposentdan®© SNI F Ay S& NBIA 2y a | dzi 2 d décloisonner entre directions (prévention et offre de soins) ain
autonomie, etdzy @S O0dz RQdzyS OSNIFAYS AyaASNEIdzZQSYiNBE RSt SIAFGA2ya GSNNAG2N]
fQFraa20AF A2y @ o L .
/2y F2NIUSNI £ LI FOS RQSELISNUAa |
Bourgogne Franch€omté: Flou entre les missions qui doivent étre portées pal 8 dz2 S RS& RAF3Iy2a0GA0& RS i SNNJ
5{wt S OStftSa LER2NISSa LI NIflF NBFSN
Soutien de la démarche Expérimentation RMM mortalité périnatale Difficultés:

qualité en périnatalité

- 9@l ftdzZ GA2Y SY HnAH:f pgRESonisafbSsE LIS NA Y
- Généralisation prévuetravaux en 2026

Contribuer a la systématisation de la déclaration des El

- Tréshétérogén&y ySOSaaAldS RQdzy RAF3Iy2a
lylFfeasS L)Xdza aeaidsylidAaljdzS RQdzy Syas
EIG, EAIl, mortalité périnatale a terme, outborn)

- ¢NB& KSUSNRISYS Y ysOSaairidsS RQdz

Implantation de la démarche qualité trés hétérogene selon
territoires.

¢CNBEA OKNRY2LKIISE 5{wt Sy RATF]
Les événements indésirables ne sont pas toujours communiqué:
f Q! w{ I diiuit Be{déctaration non fluide

LGadSydAazy £ OS jdzQAt yQeée Al
raison du manque deemps sie DSRP ne peut pas tout accompagr

Leviers:

- . Saz2Ay RQlF YAYAYl dzy n ®pooy
naissances pouft Q2 NH I y A & | (iAeingsdddié de
professionnels experts

[ 2y&ail G adzNI £t QSELISNRAYSY Gl GAzy

- [ QSELISNAYSydGldazy LISN¥YSi
YSGK2RS KIFINXY2yAasSSz RSa L
également permis de redynamiser la démarche qualité

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité

12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE

Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr

SIRET: 522 546 936 00041



23

RQSY AyadzFFt SNJ dzyS aStz2y
non.
Facilitation de l'acces & Soutien de la montée en compétence des libéraux, des pro des centres de sar] Difficultés:
'vG des centres de santé sexuelle dans le champ des IVG médicamenteuses . i . oL
BAFTFAOdZA 60Sa RQl O0O§a £ fQL+D &\

[ 2NNI AYyS Y F2N¥YIGA2y £ QLD YS

les ansmodéle de convention entre sagésmmes libérales et CH,

- La Réunion cartographie en temps réel, 2 formations DPC par an, clas
L+D NBLNByYylIyld G2dziSa tSa Ay¥Fz2NY
RQI 1910%

- AURA réseau spécifique qui propose des formations sur tout le territ
avec rotation prédéfinie

- IDF. REVHO

- OREHANE le DG ARS dirige le copil régional IVG

Formation des professionnels, notamment aux IVG entre 14 et 16:SA

My 5{wt LINRLRA&ASY(l RSa FT2NXI GA2YA &¢(
mémes ou un prestataire. Les formations sont le plus souvent portées pg
réseaux orthogénie tels que REVHO, REIVOC et PLEIRAA.
RS

 LIJdzA £ £ RSYl NOKS ISYSNIfAal GA

les SF dans le cadre hospitalier

Formations proposées plutdt par les réseaux orthogénie tels que REVHO, RE
PLEIRAA.

[AAAO0ATAGS RS ftQ2FFNB Sy SiGloftAaas

centres de santé et en centres de santé sexuelle

9G4 RSa& t ASdzHéalREen ROQAUF I NRitoifeS volantaikey Gf.
synthése état des liel8024

Pb de conventions non homogénelein au développement

Besoins de formation hotamment pour les IVG1Blet pour les sages

FSYYSa t fQL+D AyadaNdHzySyial €S
SATFAOAES RQI @2AN) dzy S 0 & yéaliSatidn
RS fQSiGld RS&a fASdzE LI NI fL CCJ

Pour rappelf S8 O2y Of dza A 2 v & offfe Sle doifsStgs
disparatg A Yy i S NNHzLJG A 2 y NB 3 dzbffie HVBBntr& 13|
et 16 SAdansmoins de 60% des établissements, délai inférieur
jours dans seulement 70% des établissememntas de repérage
d2ad0SYlFGAldzS RSa @A2f SyoSasx ||
FOO08a y2y dzy A @SNRASE -regiohaRl y Sai

a
o}
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2025: FFRSP sollicitée par la FHF pour une relecture du proje

RSONBG Felyd LIdzN 262SOGAT R
SirotraasSySyda RS alyids |jdSt 3
autorisées

Poursuivre les actions
dans le champ deg
violences faites aux

femmes en lien étroit
avec les DDFVV

Cf. plus hauk partenariatsavec les DDFWY/ maisons des femme!
santé

Soutien de la prise er
charge globale deg
grossesses, ave
notamment le
RSLX 2ASYSyi
RS tQ9tbt

U /2y iNROdziA2yY RS& 5{wt I|dz RSLX 24
Les5 { wt LINPLI2&Syidi RS& R20dzySyia RQAY
et des outilgssus du GT DGOS

LesDSRP diffusernés documents a destination des usagers
U Parcours fausses couches

Réseau de Périnatalité Occitade NB I ft A&l GA 2y RQdzy
destination des couples confrontés a une ISG et une sensibilisation
professionnels lors de journées.

wSaSldz RS {FydS tSNAYIFGFE tFNR&AASY
Fl dzaaSa 02dz0KSa Rdz MSNI GNRAYSaidNB ¢
f QF 002 YLI 3y SY Semine drllsaxie deyhsterrité darss le cas de fau
couche tardive prés 22 SA.

AURA travail en cours sur le parcours

LorraineY RSYlF YRS RS fcRéxewv{ RS (NI @I At S

5AFTTFAOdZ (i Smahqus & cammidniGadidn tauprés du gra|
public pour en faire sa promotiomalgré les outils disponibles

Difficulté par rapport au parcours fausses couchepas de fonds
dédiés aux parcours fausses couches

¢ N> @I Af adémihde Qelfointatial dis pas de financeme

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
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93: équipe de PMI spécialisée dans le deuil et composée de psychologues
puéricultrices, font beaucoup de domicile.

U Santé mentale

cf. enquéte réalisée en mai 208dr les actions mises en place par les DSRRDSRH
sur 24 répondants menaient des actions sur cette thématique (groupes de tr
FyydzZt ANS&S 2dziAfax R20dzySyidia RQAYyTF?

[ QSELISNAYSyY (Gl A2y Rdz LI NO2dzNBE @+ s
France, Centre Val de Loire, Martinique et Normandie.

Soutien aux nouveauy
I OGSdzNE RS
périnatalité

U Maisons de naissance

Formations organisées par les DSRP (réanimation du nowmé&aRCF et HPP
maisons de naissance en demande de ces formations. Lien fort entre maisc
naissance et DSRP. Accompagnements aux nouveaux projets.

Maisons de naissance destinataires des actions qualité des DSRP.
ua CPP

9y 1!l w!lz @GNFrAS @2t2yiS RS fQ!w{ RQR
cahier des charges et de mettre les moyens pour que le cahier des charges
etre appliqué.

11 CPP en Occitanie

Pas de CPP a La Réunion.

Difficultés:

vdzSaidArzy RS fQlF0O00sa t fQL=+*D
maternité se transformeenCPP ¥+ ANBE dzy oAt Iy
soins en IVG avant la transformation en CPP

Manque de lien avec les CPP et de visibilité sur leurs besoins.
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0 Implication de ces structures dans les GT et commissions des DSRP,
instances

Implication hétérogéne dans les instances.

Travaux en commun

Coordination des
acteurs hospitaliers et
libéraux de la
périnatalité et du
service de PMI

PMI bien impliquées avec les autres acteurs, demandeuses de formations prof
par les DSRP (EPP, EPNP, suivi du noyv&u @dzf Yy SNI 6f SX0 X
d20ALdzE SO £Sa talL o0fS 5{ wt atténfes de
fonctionnement des SMPS)

Conventions avec les DSRP et membres de droit des instances des DSRP

Difficulté: les PMI sont en difficulté, coupes budgétaires des con;
départementaux. Missions et compositions hétérogénes selon
départements.

Cellules de transfert
périnataux TIU ou TPN

Il existe 8 cellules de régulation des TNN :

lle de France (porté par le SAMU)

Bretagne

Pays de la Loire

Auvergne Rhone Alpes (antenne spécifique régionale portée par les HCL, couvre 5 DS
Occitanie: évolution vers néonat (2026) et du H24 (2027)

NouvelleAquitaine

Hautsde-France géré par les 2 CHU avec 2 antennes

PACA cellule de transferts in utero H24

La Réunion en 2026 vont avoir un SMUR pédiatrique 5j sur 7, 12h sur 24

Bourgogne Franch€omté: inscription de la mission Transferts en périnatalité (T
NN, maternel, rapprochement meére/enfantjans le futur CPOM a signela
ONBI GA2y RQdzyS OStftdzZ S RS GNIya¥FSNIL

Pas de cellule en Grand Est
Guyane pas en projet
Normandie: pas en projet

Guadeloupe pas de projet

Difficulté: Hétérogénéité de fonctionnement et vrais problémes
vecteurs

Difficulté quand SMUR pédiatrique fermé ou inexistant, relais effet
par le SMUR adulte avec des professionnels non formés
réanimation néonatale.

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
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Martinique: pas de projet.

Nouvelle Calédonie pas de projet

t2Ayda

partagés par les DSRP |
non prévus dans
f QAy aiNWzOG A

(0]

hNBFYA&lLIGA2Y GSNNAY2RAFFSE OBS (i5a2 WFNL aALBYAYR2Y A RQSOFo6fAaasSyy
RQ& A YLIX Al dzS N3aisitedle 18 HIAS tpobr travaillemsar les ratios en soins critiques néonat + lancement des travaux ministéri
périnatalité

Articulation aveclesSRP  OF @ LJ dzd K| dzii omi¢ugsfordalisedsi S RQI NI A Odzf + G A2y

Mayotte et Guyane en grande difficultgour le pilotage et la coordination. Accompagnement de Mayotte débuté par la FFRSP en 2024/20)]
un contexte post cyclone Chidétat dedieux, aidea la restructuration des parcours de grossesse et IVG, propositions pour désengorger les u
RS al Y2dzRT 2dzZ Y2RIFfAGSE RQFLIIzZA &dzNJ £ S NB&SIdz RS {CiiAaBSNYY SR
suspendua la demande de REPEMA.

Sujet des doulas et coachs ou accompagnants en parentalité et des dérivesiées RSYl yRS&4 RS O0S&a LINPFSaaaz
 dzE D¢ o PdGSYyGA2y £ LIRNIGSNI Fdz LINEPFAE RS& L2 NI SdzNBE 060PrerhiNPcrS. dis
pris avec le CNOM pour travaillerrde sujet des dérives sectaires 2024.cf. guide CNOSF sur les pratiques non conventionnelles en santé

Difficultés persistantes liées an@se en place de la prime Ségpour les personnels non professionnels de santé voire professionnels de santi
certains DSRP. Difficultés pour financer cette mesure.

Difficultés de certains DSRP pour obtenicdatification Qualiopi: chronophage et pas toujours de personnel dédié

Dépistage de latrisomie2Y 0 St dz02dzLJ RQSOK23INI LIKA&a(GSa az2yd K2NR RSa&a 02NySa
par an.

Protection des donnéespoint de vigilancesur la mise en conformité sur la protection des données avec des régles non harmonisées entre |
A prévoir: obligation mise en conformité des sites internet pour une accessibilité a toutes les personnes y compris celles endsthatiolicap

Fragilité du cadre réglementaire des DSRRissions inscrites dans une instruction et non un décret.
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Annexe 1 - Organisation et instances de la FFRSP

Annexe 1.1 : Liste nominative des a dhérents de la FFRSP en 2025

31 DSRP, 2 RSEV autonomes, 2 réseaux spécialisés ( orthogénie en lle de France et
précarité en lle de France ), 1 association de représentants d'usagers

Structure Type
ASNR - RPSOF RSEV
CIANE Association d'usagers
NAITRE DANS L'EST FRANCILIEN DSRP
NAITRE EN ALSACE DSRP
NAITRE EN GUADELOUPE DSRP
NAITRE EN NOUVELLE CALEDONIE DSRP
NAITRE ET DEVENIR RSEV
PERINAT 92 DSRP
PERINAT IF SUD DSRP
RESEAU AURORE DSRP
RESEAU DE PERINATALITE OCCITANIE DSRP
RESEAU DE SANTE EN PERINATALITE D'AUVERGNE DSRP
RESEAU DE SANTE PERINATAL PARISIEN DSRP
RESEAU ELENA LOIRE - NORD ARDECHE / SEVE DSRP
RESEAU MATERNITE YVELINES ET PERINATALITE ACTIVE / SUNNY DSRP
RESEAU MEDITERRANEE DSRP
RESEAU OREHANE DSRP
RESEAU PERINAT CENTRE - VAL DE LOIRE / GRANDIR EN REGION
CENTRE DSRP
RESEAU PERINAT GUYANE DSRP
RESEAU PERINAT NOUVELLE AQUITAINE DSRP
RESEAU PERINATAL ALPES-ISERE DSRP
RESEAU PERINATAL DE BOURGOGNE DSRP
RESEAU PERINATAL DE CHAMPAGNE-ARDENNE DSRP
RESEAU PERINATAL DE LA REUNION - REPERE DSRP
RESEAU PERINATAL DE MAYOTTE - REPEMA DSRP
RESEAU PERINATAL DES DEUX SAVOIE DSRP
RESEAU PERINATAL DU VAL DE MARNE DSRP
RESEAU PERINATAL DU VAL D'OISE DSRP
RESEAU PERINATAL LORRAIN / RAFAEL DSRP
RESEAU PERINATALITE BRETAGNE DSRP
RESEAU PERINATALITE DE FRANCHE-COMTE DSRP
RESEAU PERINATALITE DE NORMANDIE DSRP
RESEAU SANTE PERINAT MATNIK DSRP
RESEAU SECURITE NAISSANCE - NAITRE ENSEMBLE DSRP
REVHO Spécialisé : orthogénie
SOLIPAM Spécialisé : f?)Ténngsith situation de
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Annexe 1.2 : Composition des instances

1.2.1.Conseil d 6 ad mi ni séledtiants enodate du 01 décembre 2022)

MAJ Juin 2025

1 - Du 01/01/2025 au 16/06/2025

Nom Nom représentant | Profession
Nom adhérent représentant Profession titulaire . P .
S suppléant suppléant
titulaire
CIANE EVRARD Anne| Représentant usagers ADALID Lucie Esgégfsemam
Naitre dans I'Est Francilien HED.H”'I Sagefemme BEOSIERE Aurélie Coord!natrlpe
Sabrina administrative
Naitre en Alsace CREUTZMEYE Chef de projet ESCANDE Benoit Pédiatre
Geneviéve
Naitre en Guadeloupe AYHAN Gilen | Médecin santé publique AMETIS Marid_aure Sagefemme
Périnat 92 ALRIQUET Catherine Sagefemme
Périnat IF Sud FAMANT Sagefemme THEALLIER Stéphanie Coord!natrlpe
Isabelle administrative
Réseau AURORE JORDAN Pédiatre BASSON Eliane Pédiatre
Isabelle
Réseau de Périnatalité de Normandie SIM.ENEL Jear Gynécologueobstétricien COUDRAY Jean Gyngcqlqgue
Louis obstétricien
Responsable
Réseau de Périnatalité Occitanie COUTEAU administrative, RH,| SOUKSI Isabelle Pédiatre
Sylvaine )
finances
. . - o LEGRAND . . ; .
Réseau de Santé en Périnatalité d'Auvergne Anne Médecin santé publique THOMAZET Juliette Sagefemme
Réseau de Santé Périnatal Parisien BAUN.OT Sagefemme HARVEY Thierry Gyngcqlggue
Nathalie obstétricien
Réseau ELENA LoiBlord Ardéche POL,JI.‘AIN Coord!natnpe GRAIL Alexia Sagefemme
Amélie administrative
Réseau Méditerranée AGOS.TINI Sagefemme FONTANAROSA Nicola| Gyngcqlggue
Nathalie obstétricien
Réseau MYPA DUBOIS Anne | Sagefemme BOUYER Camille Sagefemme
Réseau OREHANE g:::;;zux Gynécologueobstétricien DEVOS Fanny Directrice
Réseau Pédiatrique du Sud et Ouest Francilien LELOUPAUL Coord!natnpe GRANIER Michele Pédiatre
Laurence administrative
Réseau Périnat CentreVal de Loire PEREZ Thierry| Pédiatre RAMOS Anna Gyngcqlqgue
obstétricienne
Réseau Périnat Guyane 'I\Eﬂr?g:#]AeRDE Sagefemme OULHEN Nathalie Infirmiére
Réseau Périnat Nouvelle Aquitaine DELAVENNE Louise Requnsaple
administrative
Réseau Périnatal Alpelsere JEA.NNIN Sagefemme EQUY Véronique Gyngcqlqgue
Marianne obstétricienne
Réseau Périnatal de Bourgogne DESPLANCHE Sagefemme DESPI.‘ANCHES Sagefemme
Thomas Ombeline
Réseau Périnatal de ChampagAedenne C},—'RETIEN Coord!natn_ce LELOUX Nathalie Sagefemme
Béatrice administrative
Réseau Périnatal de La Réunion BOU.KERROU Sagefemme GABRIELE Marc Gyngcqlqgue
Sylvie obstétricien
Réseau Périnatal de Mayotte ggfi;ﬁ Pédiatre BONNIN Ann&Sophie Sagefemme
Réseau Périnatal des Deux Savoie ABRAHAM Infirmiere BRAIG Susanne Gyngcqlqgue
Laurence obstétricienne
Réseau Périnatal du Val de Marne LA,RBUI.SSON Coofd!”a”'Pe GAUDRY Danielle Gyne'cqlqgue
Stéphanie administrative obstétricienne
Réseau Périnatal du Val d'Oise CODREAU Sagefemme FEVRIER Thomas Coord!nategr
Maryse administratif
Réseau Périnatal Lorrain CREUFZEROY Médecin de santé publique| MARRER Emilie “,"?‘d?c'f‘ )
Margaux épidémiologiste

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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Réseau Périnatalité Bretagne SOIVE Pédiatre LASSEL Linda Gynécologue
Stéphanie obstétricienne

Réseau Périnatalité de Franciieomté Eﬂlg;;'i\:]e Médecin de santé publigue| GARNIER Frédérique Puéricultrice

Réseau Sécurité Naissaneblaitre Ensemble HER.AULT Gyngcqlqgue COLLIN Rozenn Sagefemme
Martine obstétricienne

21 apartir du 17/06/2025

Page suivante
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1.2.2. Bureau

Le bureau est constitué de la maniére suivante a la suite des élections 2025 :

Faddentinn Framgalse

% FFRSP

Procés-verbal réeunion de bureau du 16 décembre 2025

Date - Mardi 16 décembre 2025 de 14h00 & 17h45

Liey - Visioconférence

Participants - Tiphaine Barjat (Réseau ELENA), Syivie Boukerrou (Réseau Périnatal de La
Reéunion), Sylvaine Couteau (Réseau de Périnatalité Occitanie), Anne Debost (Réseau de santé
en périnatalité d'Auvergne), Sabrina Hedhili (Maitre dans I'Est Francilien), Isabelle Jordan (Réseau
AURORE), Emilie Marrer (Réseau Périnatal Lorrain), Blandine Mulin (DSRP de Franche-Comté),
Christophe Savagner (Réseau de Périnatalité Occitanie)

Invitée : Laure Bennet

Le bureau de la FFRSP s'est réuni le mardi 16 décembre 2025 & 14h00 sur convocation
effectuée par courrier électronique avec accusé de réception. Le hureau est présidé par le Dr
Isabelle JORDAN, Présidents de la FFRSP.

La Présidente rappelle que le bureau est appelg a délibérer sur l'ordre du jour suivant -
- Désignation du Président
- Désignation du Vice-président
- Désignation du Secrétaire Général
- Désignation du Trésorier

Premiére résolution : Désignation du Président

Isabelle Jordan est désignée & I'unanimité comme Présidente.
Deuxiéme résolution : Désignation du Vice-président

Sabrina Hedhili est désignée & I'unanimité comme Vice-présidente.
Troisiéme résolution : Désignation du Secrétaire Général

Tiphaine Barjat est désignée a l'unanimité comme Secrétaire Générale.
Quatriéme résolution : Désignation du Trésorier

Sylvaine Couteau est désignée a Munanimité comme Trésoriére.

Le bureau est donc composé des membres suivants :
- lIsabelle Jordan : Présidente
- Sabrina Hedhili : Vice-Présidente
- Tiphaine Barjat : Secrétaire Générale
- Sylvaine Couteau: Trésoriére
- Bemard Bailleux : Membre du bureau
- Sylvie Boukerrou : Membre du bureau
- Anne Debost : Membre du bureau
- Emilie Marrer : Membre du bureau
- Blandine Mulin : Membre du bureau
- Christophe Savagner : Membre du bureau

L'ordre du jour &tant &puisé, la séance est levée a 17h45.
Fait & Toulouse, le 19 décembre 2025

Dr Isabelle JORDAMN
Présidente

Signature

vl Al

e

A

Fédération Frangaise des Réseaux de Santé en Pénnatalité
12 rue de Bayard — 31000 Toulouse
coordination@ffrsp.fr - Tel - 06 65 78 51 62
SIRET: 522 546 936 00041
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Annexe 21 Objectifs fixés dans la convention pluriannuelle 2023 -
2025 conclue avec la Direction Générale de la Santé

A/ Objectif(s) :

Objectif et contexte général

Dans |l e cadre de | 6actualisation des mi ssions
périnatalité (DSRP) engagée par le ministere de la santé et de la prévention, il a été constaté

une grande h®t ®r og®n®i t® des act i oassDSRPtsurtbes mi s
territoire national.

Cependant le niveau d'expertise des équipes de coordination sur le plan national est

maintenant reconnu.

L'objectif principal, " travers | 6danimation nat
inter-régional, y compris dans les territoires ultramarins. Cet accompagnement facilite
| 6accompli ssement de | 86int ®gr al it @rgebeationahpas si ons

chaque DSRP et vise une harmonisation des pratiques.

Dans le contexte de la nouvelle instruction & venir pour les DSRP, il est a prévoir un

®l argi ssement des missions de ces derniers. Le b
et déoexp®riences, ai nsi gue dbébharmonipsmtes on de
réseaux, déja important, va étre encore majoré.

La coordination par | a FFRSP de groupes de trava
documents types; de supports de formation et de part
déclinaisons territoriales des actions & mener par les DSRP.

La FFRSP repr®sente | 6ensemble des DSRP et assoi
de la santé et de la prévention :

en étant son interlocuteur privilégié ;

pour apporter les éléments probants :

sur | 6®t at de J a sant® p®rinatale

sur le fonctionnement actualisé des DSRP dans un environnement complexe ;

sur les activités des DSRP.

Obijectifs spécifiques

| - VOLET QUALITE

1. Pour suivre | accompagnement des DSRP dans
communs validés de santé périnatale :

Poursuivre | 6®l aboration et l a mise ° dispositi:
périnatale (scan santé)

Accompagner | es DSRP dans | 6am®lioration de | a
exploitation

2. Développer au sein de tous les DSRP une dynamique de démarche qualité

Accompagner | 6am®liorati on :@oeswnigueratpresdeeDSRr of es s
sur les actualités nationales et recommandations de bonnes pratiques dans le champ de la

périnatalité

Ani mer des sessions doé®changes et temps de trava
Coordonner au niveau national la démarche qualité autour du dépistage de la trisomie 21 :

transmission déinfos et |l ien avec | es partenair
déinformation, formations ~ | a base, fiches prat
R®al i ser une synth se annuelle des points dobéint @

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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II'T VOLET PARCOURS

1) Poursuivre | 6accompagnement des DSRP dans | 6
parcours de soins périnataux sur leur territoire

Accompagner | es r ®s eaux dans | 6am®Il i orati on et
vulnérables (RSEV)

Accompagner | es DSRP dans | 6am®lioration du parc

doexp®riences
Contribuer au
Contribuer 7 [
Contribuer 7 [

®pl oi ement de etpbst-matalprédode ERNPPpr ®n at a
har moni sation du d®pistage surdit
am®lioration de |l 6acc s ~ 161 VG

o O

III'T VOLET PARTENARIATS

1) Développer les partenariats et contribuer aux travaux institutionnels menés par les

partenaires et les pouvoirs publics

Accompagnement des DSRP via un partage de comp ®t
de | 6offre de soins et ses ®volutions n®cessaire
Apport doexpertise et cont r iibootainment mmistérielst-r av a u X
engagés dans le champ de la santé périnatale)

D®vel oppement des partenariats au regard des be
sociétés savantes

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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Annexe s 317 Accompagnement des DSRP dans la production
doi ndi ccamimens dessanté périnatale

Annexe 3.1:

Indicateurs de Santé Périnatale et codage - Fiche
synoptique MAJ 2025

Catégorie / Nature du Evaluation

projet

Date de début 2011

Textes de référence A Circulaire DHOS/O1/0O3/CNAMTS n° 2006-151 du 30 mars 2006 relative au cahier des charges national des

réseaux de santé en périnatalité

A I NSTRUCTI ON NADGOS/ PF3/ R3/DGS/ MC1/2015/ 227 du 3 jouil
~l6harmonisation des missions des r®seaux de sant® en
A INSTRUCTION N° DGOS/R3/DGS/SP1/2023/122 du 3 aolt 2023 relative a I'actualisation des missions des
dispositifs spécifiques régionaux en périnatalité
Référents au sein de la A Sous-groupe codage: o
FERSP .o Claudie MENGUY, Pédiatre/ Médecin DIM
A Sous-groupe Scansanté :
[¢] Emilie MARRER, Médecin épidémiologiste, Réseau Périnatal Lorrain
o Hélene TILLAUT, Médecin épidémiologiste, Réseau Périnatalité Bretagne
A Sous-groupe acces aux données (groupe cloturé) :
o] Nathalie BANASZKIEWICZ, Sage-femme, Réseau Sécurité Naissance i Naitre Ensemble
o Emilie MARRER, Médecin épidémiologiste, Réseau Périnatal Lorrain
Anciens référents au seinde laFFRSP:Laur ence ABRAHAM, I nfirmi re Dipl?!md

Périnatal des 2 Savoie , Bernard BRANGER, médecin épidémiologiste, Réseau Sécurité Naissance - Naitre Ensemble,
Jeanne FRESSON, Pédiatre, Médecin DIM, DREES, CHU de Nancy

Partenaires, A Dislpositifs Sdpégifiques Régiolnaux en Périr}atagté <
. A Utilisateurs de bases régionales et nationales du PMSI
intervenants externes A ATIH
A DGs
A DGOS
A DREES
A Health Data Hub
A INSERM - EPOPE
A Santé Publique France
Objectifs A Produire des indicateurs validés de santé périnatale permettant :
(o] D6®valuer | 6® at de |l a sant® p®rinatale au ni vt
o Déanal yser |l es donn®es par niveau g®ographique
o] De comparer |l es donn®es et doéidentifier les fat
Etapes projet A 2011: ®| aboration ddédun document | istant les crit res ¢«
A 2013
o Mi se en place doéun groupe de travail charg® doe
communes: ®I| aboration déun guide m®t hodol ogi que
o El aboration doéun programme ddéam®lioration de 1|6
déam®lioration de | 6®valuation des soins
o 1*recuei l déoindicateurs de sant® p®rinatale comi
o] Début des formations EPIDATA pour RSP volontaires
A 2014:
o Révision du document « Méthode et grille de recueil » pour harmoniser les définitions mais pas les
sources de données
o] 2¢mrecueil des donn®es 2013 demand®e ~ tous | es
A 2015
o Mi se en place doéun groupe de travail pilot® par
A Rassembler un groupe dbéexperts compos® de
des DI M, RSP, ¢é
A Collaborer avec ATIH pour extraire chaque année des indicateurs pour tous les RSP
(accompagnement des RSP)
A Définir les indicateurs pouvant étre produits a partir de la base nationale du PMSI (sur la
base des algorithmes travaillés par la FFRSP)
A Verifier |l a coh®rence des donn®es de | 6ATI
A 2016
o Poursuite de | a validation des r®sultats par |e
o Publication en juillet des données périnatales par établissement sur la plateforme Scansanté pour les
années 2013 a 2015
o Comparaison des algorithmes respectifs utilisés par ATIH/ FFRSP et par la DREES
o El aboration doéun guide ~ | d6dintention des RSP po
accompagner
o R®uni ons avec Sant® Publique France et Inserm s
A 2017
o Elaboration du guide/FAQ pour les RSP
o El aboration dbéune macro pour regroupement des d
o Intégration de nouveaux indicateurs dans la plateforme Scansanté
o Information et formatondes ®qui pes de coordination des RSP
l'imitesé)
A 2018
o Publication de données nationales de santé périnatale a destination du grand public [2017-2018]
o Recrutement doéun charg® de mission pour | 6analy

suivantes :
A Comment faire naitre les grands prématurés au bon endroit ?

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité

12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
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A

A

A

A

A

A

2019

oOoooo

o

2020

2021

2022

2023

2024

[o]

A Pourquoi les petites maternités restent toujours aussi nombreuses malgré leur fermeture ?

A Impactde «L 6 ur b a n»idana tous nos RSP

A Pourquoi Il 6on fait si peu ou trop de c®sar

A Pourquoi il faut se m®fier dé&s taux moyens
Mi se en place doéun comit® scientifique

1° réunion du comité scientifique

Publication de nouveaux indicateurs : parité, épisiotomies, péridurales, voies basses instrumentales
Réactualisation de la liste des maternités pour chaque RSP

Mise a jour de la notice ATIH de ScanSanté

D®marrage de | 0®t u-tésa proximivétdetermey interronepse emmaison des regles
CNIL demandant une information individualisée des familles sur le fait que les séjours des mort-nés
seraient recodés

Mise a jour des supports de formation « codage PMSI en périnatalité »

Accompagnement des RSP qui demandent une autori
(plateforme ATIH)

Travaux men®s pour | 6am®lioration de | a qualite@
A Mi se en pl ace doaodageznx Erindtaité » avec véaidioh et mise a
disposition de support de formation pour le codage en périnatalité et rédaction de fiches
codage (en cours de validation ATIH)

/§ Diffusion des recommandations de codage « covid » en périnatalité
A Pr®paration ° 1d&6dint®gration par | 6ATIH de
i partir des travaux de | 6ARS et des RSP dél
A Vérification et mise a jour des données et de la documentation de Scansanté

Mi se © jour des documents doéacc s ~ |l a base ATI

Intégration du niveau RSP dans les indicateurs ATIH

El aboration de fiches codage:l¥®oocpussadeesgsa®i da

de validation

Diffusion de consignes de codage Covid-19 mére et nouveau-né

Diffusion de consignes de codage prématurité induite ou spontanée

Mi se en place dobébun contrtle de qualit® des donn

toutes les maternités au niveau national

Organisation du webinaire ScanSanté pour les nuls

R®ponse avec | 6®qui pe EPOPE =~ | bappeNavat@axésf:r es

construire des indicateurs de la qualité des données ; a partir de ces données construire des

indicateurs de qualit® de | a pnmiax&PCPBE. PcoojetaccepE. e n
it

Participation au groupe de travail mortinatal
DGOS

Poursuite de |l a validation des fiches de codage
2022

Organi sation déun webinaire de formation au cod
Actualisation des supports poiuencours/ grdupee madad sudcé a u
theme

El abor at i on -rdnipliandedhirnatiomdes RSP ®partir des fiches de scansanté avec toutes les
données de France métropolitaine

Projet QUALI-N: d®but des travaux sur |l a qualit® des ¢
des soins a partir des données du PMSI i en cours

Intégration de nouveaux indicateurs : Robson et parité i en cours

Publication do6éun guide pour | dinterpr®tation de
Formation en partenariat avec le Cépi-DC sur le remplissage des certificats électroniques de décés
néonatals i 3 webinaires en mai juin 2022.

Groupe indicateurs Scansanté
A Enquéte annuelle auprés des réseaux pour le recueil des modifications survenues en 2022 dans
les maternités (fermeture, fusion, déménagement, changement de type ...) : résultats transmis a
| 8ATI H pour permettre | a publ iwvlaedrlieovwaudes i nd
géographique DSRP.
A Validation des indicateurs
Groupe codage
A Mise en route de la fiche de codage des infections néonatales bactériennes précoces (INBP)
réunions avec les pédiatres néonatologistes rédacteurs des recommandations de codage HAS
sur les infections néonatales précoces
A Intervention & la 25e réunion du club des médecins DIM organisée par la FHP le 30/11/2023 sur
la qualité des données
Groupe accées aux données
A Constitution du groupe de travail en octobre
A Démarrage des travaux de révision du protocole CNIL

Mise en place de réunions semestrielles communes aux 3 sous -groupes
Groupe indicateurs Scansanté
A Enquéte annuelle auprés des réseaux pour le recueil des modifications survenues en 2023 dans
les maternités (fermeture, fusion, déménagement, changement de type ...) et des jours de
suspension des maternit®s : r ®sul dulditasiondes ansm
indicateurs ScanSanté, et valider le niveau géographique DSRP.
A Vvalidation des indicateurs
A Définition des algorithmes de 2 nouveaux indicateurs :
T Mortinatalité et mortalité périnatale hors IMG (séjours nouveau-nés)
T Parité (pour tous les accouchements)
A Testde la 1e nouvelle application ATIH
A Test de la 2e nouvelle application ATIH [2024-2025]
A D®but doé®l aboration de trame de bilan p®rina
Groupe codage
A Fiches périnatalité mises & jour et publiées sur le site de la FFRSP en septembre 2024 : IVG et
séjour post partum apres accouchement hors établissement de santé
A Fiche réalisée et restant & publier : Infections bactériennes néonatales précoces (IBNP)

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE

Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr

SIRET: 522 546 936 00041
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[¢] Groupe acces aux données

A Elaborationdudossiert ype pour | dacc s aux donn®es du F

ATIH avec guide pratique : Protocole-type, Résumé-t y p e , Note doinfor mat

Guide pratique
A 2025
o] Réunions semestrielles communes aux 3 sous  -groupes
[¢] Groupe indicateurs Scansanté

A Enquéte annuelle auprés des réseaux pour le recueil des modifications survenues en 2024
dans les maternités (fermeture, fusion, déménagement, changement de type ...) et des jours
de suspension des maternit®s : r ® s publicaian sles t
indicateurs ScanSanté, et valider le niveau géographique DSRP.

A Production et validation des indicateurs 2024, sans les nouveaux indicateurs Mortinatalité et
mortalité périnatale hors IMG (séjours nouveau-nés), Parité (pour tous les accouchements)
que | 6ATIH nda pas ®t ® en mesur e ddemgntorddui
l ogiciel SAS © R en cours. [ est pr®vu dé
donn®es 2025 avec r®troactivit® au moins
2¢ nouvelle application ATIH [2024-2025]

A Suite de | 6® aboration de |l a trame de bil a
Finalisation en f®vrier 2026. Léobjectif d
ddautres acteurs de |l a p®rinatal i ndgyteutsne r
ScanSanté (obligation du cahier des charges des réseaux) et donner un exemple
doexploitation et ddédanalyse descriptive de
quel ques commentaires descriptifs, de eénaéeo
et plus facile et rapide © lire quoéun rapp
réseaux.

A Participation au projet de Santé publique France déclinaison régionale et infra-régionale
déindicateur (priorisation des indicateurs

o] Groupe codage

A Publication de la fiche «Infections néonatales bactériennes précoces» réalisée en
collaboration avec Pédiatres / recommandations HAS

A Refonte de la fiche « Arrét de grossesse spontané avant 22 Sa » remplacée par la fiche «
interruptions spontanées de grossesse <22sa » et la sous fiche « grossesse extra-utérine »

A Pr®paration doéune nouvelle MAJ

T IMG : compléments sur les grossesses multiples : Interruption sélective de
grossesse et Réductions embryonnaires
1 Travail en cours :
[¢] Voies basses assistées en complément de la fiche Accouchement,
o] Soins palliatifs et nouveau-nés,
o] Infections néonatales bactériennes tardives,
o Allaitement?

A Cr®ation de todtacHdcodage@flrsp.fnpourlles questions et remarques sur les
fiches

A I nt ®gration dans |l e gui de m®tdhinlidmoverslesifidpese F
de codage PMSI en périnatalité de la FFRSP

A Cr®ation sur | e site de | a FFRSP dbune pa
mise a jour : https:/ffrsp.fr/actions/indicateurs-de-sante-perinatale/fiches-de-codage-pmsi-
en-perinatalite-2/

o] Projet QUALI -N

A Construction indicateur « qualité du codage » :

A Liste des variables candidates pour | a con

A Tests sur |l a base QualidN

A Analyse des r®sultats et construction de |

A Participation au groupe de travail CNGOF « Dossier Médical Informatisé et
indicateurs de santé »

Documents / outils A M®frh_0de et grille d_e _recue_:il pour | es dor_1n®e_:s de 201
&laborés A Publication : Les réseaux de santé en pénnatalltél: mise en p |l ace do6indicateurs

de | 6®tat de sant ® p ®ri BBranga,IPdhibprm @ €rerin‘Heberts S. Banon, 2.05ératy -
Rev. Méd. Périnat. (2014) 6 : 225-234

A Tableau des données périnatales de 2013 a 2015 et par établissement sur la plateforme Scansanté

A Support de formation pour le recueil et le codage PMSI en périnatalité (actualisés en 2019)

A Notice explicative des indicateurs de santé périnatale disponibles sur la plateforme ScanSanté, élaborée avec
) AfFOP H/Iise ajour en 2019]

A Macro Excel® permettant aux RSP de réaliser des analyses territoriales spécifiques a partir des données de santé
périnatale disponibles sur ScanSanté

A Foire aux questions (FAQ) / « Utilisation de la plate-forme ScanSanté »

A Explications pour |l dacc s aux donn®es p®rinatales s

A Documents type de demande do6éautorisation unique CNIL

A Fiche technique utilisation Indicateurs ScanSanté

A Consignes de codage Covid-19 mére et nouveau-né

A Consignes de codage prématurité induite ou spontanée

A MAJ consignes codages 2022

A Guide remplissage certificat décés

A Dossier-t ype pour | dacc s aux donn®es du PMSI (non masqu
Protocole-type, Résumé-t ype, Note doéinformation aux personnes, |

A Fiches de codage en périnatalité mises a jour : publication septembre 2024

A Fiche de codage : Infections bactériennes néonatales précoces (IBNP)

A Fiche de codage « interruptions spontanées de grossesse <22sa » et sous fiche « grossesse extra-utérine » (mise
a jour de la fiche « Arrét de grossesse spontané avant 22 Sa »)

A Bilan périnatal annuel [diffusion en 2026]

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité

12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041


https://ffrsp.fr/actions/indicateurs-de-sante-perinatale/fiches-de-codage-pmsi-en-perinatalite-2/
https://ffrsp.fr/actions/indicateurs-de-sante-perinatale/fiches-de-codage-pmsi-en-perinatalite-2/

41

Information /

sensibilisation / Date Journées Lieu Programme Nb de
Communication participants
Echanges de pratiques : épidémiologie, 33/21 RSP
05/06/2009 FFRSP Montpellier pr®sentation do représentés
12/8 RSP
15/02/2010 FFRSP Paris Pl an déun futur r a représentés
Clermont- PMSI et analyse des activités de 49 / 26 RSP
24/06/2011 FFRSP Ferrand périnatalité représentés
39/ 18 RSP
14/02/2013 FFRSP Nantes PMSI obstétrical et néonatal représentés
31/24 RSP
25/09/2013 FFRSP Paris Formation EPIDATA représentés
17/ 6 RSP
13/02/2014 FFRSP Montpellier Formation EPIDATA représentés
7/4 RSP
03/10/2014 FFRSP Paris Formation EPIDATA représentés
5/3 RSP
10/10/2014 FFRSP Paris Formation EPIDATA représentés
24/11/2014 FFRSP Rennes Formation EPIDATA
Indicateurs de santé périnatale issus du
SFMP / PMSI : méthodologie, résultats et mode 46/ 26 RSP
14/10/2015 FFRSP Brest doempl oi représentés
SFMP / La p®rinatalit® | 37/ 24 RSP
12/10/2016 FFRSP Clermont Ferrand mise a disposition des données PMSI représentés
Indicateurs et références au groupe de
19/05/2017 Assises SF Strasbourg travail
44 | 27 RSP
21/06/2017 FFRSP Paris Journée indicateurs représentés
SFMP : Expertise des RSP a propos du
SFMP / role des analyses et du recueil de 37/17 RSP
14/11/2018 FFRSP Marseille données représentés
SFMP/ 32/16 RSP
16/10/2019 FFRSP La Baule Indicateurs et actualités représentés
42/ 22 RSP
15/11/2021 FFRSP Visioconférence Webinaire sur | o6uti représentés
10/05/2022
FFRSP / Enregistrement de la mortalité des enfants
08/05/2022 INSERM Webinaires 9 e . 131 participants
nés vivants et mort-nés »
CEPIDC
10/06/2022
FHP :
Journée du
30/11/2023 club des Paris Qualité des données
médecins
DIM
. PP s Par Claudie
Journée Journée régionale Harmonisation et Menguy et
13/11/2025 codage GHBS Lorient optlmlsatlon,d_u codgge PMSI en Jeanne Fresson
PMSI périnatalité
Formations financées A 25/09/13: journ®e de formation aux st a3liparticipagts es et I 0¢
organisées ' A 13/02/14: journ®e de formation aux st at i sl padicipards et I 8¢
gd' . | A 03/10/14: journ®e de formation aux st atpadidpantsues et I 0¢
ou dispensees par la A 10/10/14: j our n®e de formation aux st abpadidpantsues et I 8¢
FFRSP A 24/11/14: journ®e de formation aux statistiques et I 6«
Indicateurs A Nombre doéindicateurs produits chadaimeicateors(&eannpxel)r | 6er
A Nombre de journées de travail et de participants / DSRP représentés : cf. tableau ci-dessus
A Nombre de réunions : cf. annexe 3
Difficultés / Limites A La base nationale du PMSI est tributaire de la qualité du codage réalisé dans les établissements
A Difficultés de produire ou consolider certains indicateurs a partir du PMSI, concu initialement comme un outil
) médico-économique
A Interprétation des données brutes : nNn®cessit® déaccompagner |l es r®sult
) spécificités locales (réle spécifique des RSP)
A Masquage des effectifs inférieurs a 11
A Di fficult®s technigues de | 6®valuation de |l a qualitd
A Groupe indicateurs ScanSanté

Perspectives

o] ScanSanté
A Validation de la nouvelle interface ScanSanté avec ATIH
A Mise a jour de la liste des maternités 2025 par réseau et validation des indicateurs 2025
o Finalisation du bilan périnatal national 2023 et actualisation du bilan sur les données 2024
Validation de | 6algorithme de Robson
o Harmonisation des programmes de calcul des indicateurs au sein des réseaux, sous le nouveau logiciel
utilis® par |l a plateforme des donn®es hospitali

o
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Groupe codage
o Fiches de codage

A Voies basses assistées en complément de la fiche Accouchement,

A Soins palliatifs et nouveau-nés,

A Infections néonatales bactériennes tardives,

A Allaitement: d®ci si on du groupe de ne pas pour st
|l 6attente du d®vel oppement du Syst me nati
infantile (SNOOPI), |l e PMSI ne permettant

A Choix de sujets spécifiques a la néonatalogie.
o Transcription des fiches en CIM11 : évaluation des difficultés rencontrées en particulier la pérennité des
extensions de code crées en CIM10.
o Participation | 6®valuation du score QUALI &N
Groupe acces aux données
A Mise a jour des modalités de dépét indiquées dans le guide, ces modalités ayant changé en décembre 2025

(réactivation du groupe Acces aux données, au minimum des référents)

Projet QUALI -N : finalisation des travaux

Annexe 3.2 : Indicateurs de Santé Périnatale et codage - Composition
des groupes de travail
Groupe Indicateurs ScanSanté
NOM PRENOM FONCTION STRUCTURE
BANASZKIEWICZ Nathalie Sage-femme Réseau Sécurité Naissance
CATALAN Cyrille Statisticien-Epidémiologiste Réseau Périnat Nouvelle-Aquitaine
CRENN-HEBERT Catherine Gynécologue-obstétricienne ARS Perinat lle de France
DEBOST Anne Médecin de santé publique R®seau de Sant® en P®ri
DESPLANCHES Thomas Sage-femme épidémiologiste Réseau Périnatal de Bourgogne
DUPUIS Harmonie Gynécologue-obstétricienne Réseau de Périnatalité Occitanie
ECOMARD Sandrine Secrétaire de coordination Réseau Perinat Centre Val de Loire
Statisticienne -
FRESSON Jeanne Epidémiologiste - DIM DREES
GODILLON Lucile Statisticienne-Epidémiologiste EpiDClic
LAURENT Emeline Statisticienne-Epidémiologiste EpiDClic
LEBRETON Elodie Statisticienne-Epidémiologiste Santé Publique France
LECUYER- . R
QUINIOU Anne-lsabelle Statisticienne EpiDClic
LEDUC Ghislain Charg® do®tude Réseau Sécurité Naissance
LEVEQUE Catherine Directrice adjointe Réseau de Périnatalité de Normandie
LEVESQUE Stéphanie Ingénieur biostatisticienne Réseau de Périnatalité de Normandie
MARRER Emilie Statisticienne-Epidémiologiste Réseau Périnatal Lorrain
MENGUY Claudie Pédiatre - DIM Perinat lle de France
RENOVIER Bruno Référent périnatalité ARS lle de France
SAVAGNER Christophe Pédiatre Réseau de Périnatalité Occitanie
THIBON Pascal Statisticien-Epidémiologiste Réseau de Périnatalité de Normandie
TILLAUT Héléne Charg®e do®tud Réseau Périnatalité Bretagne
TOUZANI Amine Data manager Réseau de Périnatalité Occitanie
VILAIN Annick DREES

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
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Groupe codage
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NOM PRENOM FONCTION STRUCTURE
AESCH Bruno Médecin DIM CHU de Tours
BELOEIL Rémi Médecin DIM CHU de Brest

BLANCHARD Julie TIM CHU de Tours
CHOMON Frédéric Médecin DIM FEHAP
COEVOET Vincent Médecin DIM CHU de Lille

CRENN-HEBERT Catherine Gynécologue-Obstétricienne ARS Périnat lle de France
ECOMARD Sandrine Secrétaire de coordination Réseau Périnat Centre Val de Loire
FOURQUET Florence Médecin DIM CHU de Tours
FRESSON Jeanne Stat-Epidémio-DIM DREES
GODILLON Lucile Stat-Epidémio EpiDClic
KLIPFEL (CHOLVIN) Virginie TIM CHU de Nancy
LAURENT Emeline Stat-Epidémio EpiDClic
LECUYER-QUINIOU Anne-Isabelle Statisticienne EpiDClic
LEROUX Julie Médecin DIM CHU de Tours
MARRER Emilie Stat-Epidémiologiste Réseau Périnatal Lorrain
MENGUY Claudie Pédiatre - DIM FFRSP
GTJLIJEIT?S\/?S_Y Véronique TIM CHU de Nancy
QUENEVILLE Laurence Sage-Femme TIM CHI Poissy St Germain

Groupe accés aux données

I groupe cloturé en 2024

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité

12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE

Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr

SIRET: 522 546 936 00041




Annexe 3. 3: Indicateurs de Santé Périnatale et codage

indicateurs

- 1 Accouchements multiples
- 2 Age maternel

- 3 Prématurité

- 4 Faible poids de naissance

44

- Liste des

- 5 NN. Mortinatalité totale hospitaliére (a partir des séjours des nouveau-nés)

- 5 MM. Mortinatalité totale hospitaliere estimée (a partir des séjours des meres)
- 6 Mortalité néonatale précoce hospitaliére (<7 jours)
- 7 Mortalité périnatale hospitaliére (calculée a partir des indicateurs 5NN et 6)

- 8 Mode d'accouchement

c®sar i

ennes

programm®es

0 8-B. Taux de césariennes programmeées a terme, grossesses unigues (< 39 SA

o 8-A. Taux de
et O 39 SA)
o 8 D. Taux

(ajout année 2018)

ddéanal g®si e

P Accouctiamena oie basse

- 9 Taux de naissance en maternité de type lll des nouveau-nés avec AG<32SA, ou AG

<31 SA,ouPN<1500¢9g

- 10 Mortinatalité et mortalité périnatale hors IMG (séjours nouveau-nés) (ajout en 2025)
- 11 Parité (pour tous les accouchements) (ajout en 2025)

nomb
ma i

Données de « synthése » :
| 6®t abl i ssement
naissances vivantes

Annexe 3.4 : Indicateurs de Santé Périnatale et codage

réunions des groupes de travalil

re

dbaccouchement s

s aVv e aomhre depnaigsantes wtalds ietode

Réunions communes aux 3 sous -groupes
Date Modalités
29/01/2024 Visioconférence
18/11/2024 Visioconférence
16/06/2025 Visioconférence

Indicateurs ScanSanté

Date Modalités
27/04/2023 Visioconférence
23/05/2023 Visioconférence
25/10/2023 Visioconférence
12/03/2024 Visioconférence
09/04/2024 Visioconférence
24/04/2024 Visioconférence
14/05/2024 Visioconférence
11/06/2024 Visioconférence
09/07/2024 Visioconférence
10/09/2024 Visioconférence
08/10/2024 Visioconférence
29/10/2024 Visioconférence
12/11/2024 Visioconférence
06/12/2024 Visioconférence

- Dates de s

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041

dans

ter

do®pi

| 6 ®t
i mm®d



10/12/2024 Visioconférence
14/01/2025 Visioconférence
11/02/2025 Visioconférence
11/03/2025 Visioconférence
08/04/2025 Visioconférence
13/05/2025 Visioconférence
10/06/2025 Visioconférence
01/07/2025 Visioconférence
28/07/2025 Visioconférence
14/10/2025 Visioconférence
04/11/2025 Visioconférence
09/12/2025 Visioconférence

Indicateurs et codage

Date Modalités
11/04/2023 Visioconférence
21/06/2023 Visioconférence
04/12/2023 Visioconférence
24/01/2024 Visioconférence
25/04/2024 Visioconférence
10/12/2024 Visioconférence
28/01/2025 Visioconférence
05/03/2025 Visioconférence
15/05/2025 Visioconférence
05/09/2025 Visioconférence
24/10/2025 Visioconférence
14/11/2025 Visioconférence
08/12/2025 Visioconférence
19/12/2025 Visioconférence

Indicateurs : acces aux données - Groupe cloturé fin 2024

Date Modalités
16/11/2023 Visioconférence
13/12/2023 Visioconférence
08/02/2024 Visioconférence
18/03/2024 Visioconférence
27/05/2024 Visioconférence
23/09/2024 Visioconférence

Projet QUALI -N

Date Modalités
09/11/2023 Visioconférence
19/03/2024 Visioconférence

Ancien groupe indicateurs

Date Modalités
25/11/2014 Téléphonique
30/01/2015 Téléphonique
24/02/2015 Téléphonique
31/03/2015 Téléphonique
22/04/2015 Téléphonique
31/08/2015 Téléphonique
07/03/2016 Téléphonique

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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09/05/2016 Téléphonique
13/06/2016 Téléphonique
05/09/2016 Téléphonique
16/01/2017 Téléphonique
14/03/2017 Téléphonique
16/05/2017 Téléphonique
18/09/2017 Téléphonique
02/10/2017 Téléphonique
26/02/2018 Téléphonique
27/03/2018 Téléphonique
06/11/2018 Téléphonique
29/01/2019 Téléphonique
06/05/2019 Téléphonique
02/12/2019 Téléphonique
03/02/2020 Visioconférence
30/03/2020 Visioconférence
10/09/2020 Visioconférence
15/10/2020 Visioconférence
17/11/2020 Visioconférence
14/12/2020 Visioconférence
15/01/2021 Visioconférence
19/01/2021 Visioconférence
01/02/2021 Visioconférence
08/03/2021 Visioconférence
31/03/2021 Visioconférence
25/05/2021 Visioconférence
19/07/2021 Visioconférence
27/09/2021 Visioconférence
08/11/2021 Visioconférence
17/12/2021 Visioconférence
14/01/2022 Visioconférence
18/02/2022 Visioconférence
04/03/2022 Visioconférence
25/03/2022 Visioconférence
19/05/2022 Visioconférence
15/06/2022 Visioconférence
05/07/2022 Visioconférence
29/07/2022 Visioconférence
01/09/2022 Visioconférence
20/09/2022 Visioconférence
12/12/2022 Visioconférence
Annexe 3.5 : Indicateurs de Santé Périnatale et codage - Fiches de

codage PMSI en périnatalité

https://ffrsp.fr/actions/indicateurs-de-sante-perinatale/fiches-de-codage-pmsi-en-
perinatalite-2/
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Annexes 47T Ani mati on de sessions do®ch

Annexe 4.1 : PREMEX T suivia 2 ans
Présentation aux RSEV 1 Webinaire 16/01/2025
Programme :
0 Le protocole « PREMEX »
Prise en charge des prématurés aux limites de la viabilité
Prise en charge anténatale active / Epipage 2
Propositions de prises en charge / GT « extréme prématurité » - SFMP CNGOF SFN
Protocole « EXPRIM »
Suivi a 2 ans

O O O O O

Etaient présents au Webinaire « PREMEX » du 16/01/2025

DUPLAIN Aline COPEGE COordination PErinatale Grand Est Présentation suivi PREMEX a 2 ans
LE MEUR Elisabeth DSRP OREHANE Organisation REgion Héufsance autour de I§ Présentation suivi PREMEX a 2 ans
pérjnatalité
CHAPELIER Aurélie NAITRE ET DEVENIR PRESENTATION SUIVI PREMEX A 2 A
PION Aurélie NAITRE ET DEVENIR PRESENTATION SUIVI PREMEX A 2 A
BASSON Eliane RESEAU AURORE Présentation suivi PREMEX a 2 ans
GUERIN Laurence RESEAU DE PERINATALITE DE NORMANDIE Présentation suivi PREMEX a 2 ans
BELEC Jérome RESEAU DE PERINATALITE OCCITANIE Présentation suivi PREMEX a 2 ans
SAVAGNER Christophe | RESEAU DE PERINATALITE OCCITANIE Présentation suivi PREMEX a 2 ans
LECOMTE Bénédicte | RESEAU MATERNITE EN YVELINES ET PERINATALITE ACT| PRESENTATION SUIVI PREMEX A2 A
DUPONT Caroline RESEAU MATERNITE EN YVELINES ET PERINATALITE ACT| Présentation suivi PREMEX a 2 ans
AGOSTINI Nathalie RESEAU MEDITERRANEE Présentation suivi PREMEX a 2 ans
PEREZ Thierry RESEAU PERINAT CENVRE DE LOIRE Présentation suivi PREMEX a 2 ans
CHEVALIER Corinne RESEAU PERINAT CENVRE DE LOIRE Présentation suivi PREMEX a 2 ans
OULHEN Nathalie RESEAU PERINAT GUYANE PRESENTATION SUIVI PREMEX A 2 A
JEANNIN Marianne | RESEAU PERINATAL ALFHSE (RPAI) Présentation suivi PREMEX a 2 ans
GOUMY Isabelle RESEAU PERINATAL DE BOURGOGNE PRESENTATION SUIVI PREMEX A 2 A
CREUTFEZEROY | Margaux COPEGE COordination PErinatale Grand Est Présentation suivi PREMEX a 2 ans
MARRER Emilie Présentation suivi PREMEX a 2 ans
JARREAU Pierre Présentation suivi PREMEX a 2 ans
Henri

TREGUIER Gildas PRESENTATION SUIVI PREMEX A 2 A
LEMAITRE Amélie Présentation suivi PREMEX a 2 ans
ROUXEL Caroline Présentation suivi PREMEX a 2 ans
TILLAUT Héléne Présentation suivi PREMEX a 2 ans
SAVAJOLS Elodie Présentation suivi PREMEX a 2 ans
LASSEL Linda Présentation suivi PREMEX a 2 ans
WALLERICH Yvette Présentation suivi PREMEX a 2 ans
ROUGER Valérie Présentation suivi PREMEX a 2 ans
BANASZKIEWICZ Nathalie Présentation suivi PREMEX a 2 ans
CORNEC Caroline Présentation suivi PREMEX & 2 ans
CABANNE Clémence Présentation suivi PREMEX a 2 ans
DABUDYK Thibaud Présentation suivi PREMEX a 2 ans
BENNET Laure Présentation suivi PREMEX a 2 ans

32 PARTICIPANTS issus de 16 DSRP et 1 fédération de DSRP

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
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Annexe 4.2.: Prise en charge des femmes victimes de violences

4.2. Programme de la journée FFRSP 2025 :
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Etaient présents ala journée FFRSP du 13/06/2025

HEDHILI Sabrina NAITRE DANS L'EST FRANCILIEN Participant Journée annuelle 2025,
BARJAT Tiphaine ASSOCIATION ELERA&seaux de santé MeEnfant Participant | Journée annuelle 2025
CREUTFEEROY Margaux RESEAU PERINATAL LORRAIN Participant | Journée annuelle 2025
GRAIL Alexia ASSOCIATION ELERA&seaux de santé MeEnfant Participant | Journée annuelle 2025
THEALLIER Stéphanie PERINAT IF SUD Participant | Journée annuelle 2025
BENNET Laure FFRSP Participant | Journée annuelle 2025
TAFFORHNAPORTE Valérie REVHO Participant | Journée annuelle 2025
ECOMARD Sandrine RESEAU PERINAT CENTRE VAL DE LOIRE Participant | Journée annuelle 2025
SIMENEL JeanLouis RESEAU DE PERINATALITE DE NORMANDIE Participant | Journée annuelle 2025
ABRAHAM Laurence RESEAU PERINATAL DES DEUX SAVOIE Participant | Journée annuelle 2025
(RP2S)
JORDAN Isabelle RESEAU AURORE Participant | Journée annuelle 2025
MULIN Blandine DSRP DE Participant | Journée annuelle 2025
FRANCHEOMTE
BAUNOT Nathalie RESEAU DE SANTE PERINATAL PARISIEN Participant | Journée annuelle 2025
LETARDIF Annie RESEAU DE PERINATALITE DE NORMANDIE Participant | Journée annuelle 2025
HEGOBURU Anne DGOS Orateur Journée annuelle 2025,
LEVEQUE Catherine RESEAU DE PERINATALITE DE NORMANDIE Participant | Journée annuelle 2025
SAVAGNER Christophe RESEAU DE PERINATALITE OCCITANIE Participant | Journée annuelle 2025
PAYEN DE LA GARANDE| Hélene RESEAU PERINATAL DU VAL D'OISE Participant | Journée annuelle 2025
CAMPAGNE Annie RESEAU PERINAT NOUVELLE AQUITAINE Participant | Journée annuelle 2025
DALAUDIER Emmanuelle | RESEAU PERINATAL DU VAL D'OISE Participant | Journée annuelle 2025

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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GODREAU Maryse RESEAU PERINATAL DU VAL D'OISE Participant | Journée annuelle 2025
ALRIQUET Catherine PERINAT 92 Participant | Journée annuelle 2025
LE TARO Audrey DSRP OREHANE Organisation REgion HAuts de France ay Participant | Journée annuelle 2025
de la périnatalité
COUTEAU Sylvaine RESEAU DE PERINATALITE OCCITANIE Participant | Journée annuelle 2025
BAUDE Marie-Carole | DSRP OREHANE Organisation REgion HAuts de France ay Participant | Journée annuelle 2025
de la périnatalité
DEVOS Fanny DSRP OREHANE Organisation REgion HAuts de France ay Participant | Journée annuelle 2025
de la périnatalité
DESPLANQUES Laurence ARS ILE DE France Orateur Journée annuelle 2025
DELESPINE Mathilde MAISON DES FEMMES DE RENNES Orateur Journée annuelle 2025
BAILLEUX Bernard DSRP OREHANE Organisation REgion HAuts de France ay Participant | Journée annuelle 2025
de la périnatalité
DELAVENNE Louise Participant | Journée annuelle 2025
BOUCHIBANE Manal Participant | Journée annuelle 2025
JEANNIN Marianne Participant | Journée annuelle 2025
CREUTZMEYER Geneviéve Participant | Journée annuelle 2025
GRANGHYACHET Caroline Participant | Journée annuelle 2025
COPPEL Benjamin Participant | Journée annuelle 2025
FABRIKRAMARZ Laura Participant | Journée annuelle 2025
AMETIS Marie-Laure Pré Journée annuelle 2025,
inscription
DUBOIS Anne Participant | Journée annuelle 2025
LELOUPAUL Laurence Participant | Journée annuelle 2025
LAMALLE Malika Pré Journée annuelle 2025,
inscription
WALLERICH Yvette Participant | Journée annuelle 2025
ONNEESELLAM Elisabeth Participant | Journée annuelle 2025
MAUCHE Electre Participant | Journée annuelle 2025
AGOSTINI Nathalie Participant | Journée annuelle 2025
VILES Marie Participant | Journée annuelle 2025
BOUYGUES Floriane Orateur Journée annuelle 2025,
PAVEE CALLU Marie-Anne Participant | Journée annuelle 2025
BRAHO Xhensila Participant | Journée annuelle 2025
LARBUISSON Stéphanie Participant | Journée annuelle 2025
DEBRUYKER Amandine Pré Journée annuelle 2025,
inscription
YETONGNON Kodja Orateur Journée annuelle 2025

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité

12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
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DESPLANCHES Ombeline Participant | Journée annuelle 2025

BEOSIERE Aurélie Participant | Journée annuelle 2025

BONNIN AnneSophie Pré Journée annuelle 2025
inscription

AYHANKANCEL Gilen Pré Journée annuelle 2025,
inscription

SIXDENIER Claire Participant | Journée annuelle 2025

DE PAUW Caroline Orateur Journée annuelle 2025

57 participants isssus de 2§
DSRP + DGOS

Annexe 4.3.: Programme de la journée SFMP du 15 octobre 202 5

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité

Le Réseau périnatalité de Bretagne accueille

()

:OOCIETE FRANGAISE «
MEDECINE PERINATALE

15 17 OCTOBRE 2025
Rennes

COUVENT DES JACOBINS
20 ainte-Anne, 35000 Renne

'ORGAMISATION GENERALE
@ el

PROGRAMME

12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041



Q «u OSOCIETE FRANGAISE = MEDECINE PERINATALE
15+ 17 OCTOBRE 2025 | RENNES

MERCREDI 15 OCTOBRE

NOMS DES SALLES SALLE PLENIERE SALLE 1| SALLE 2 SALLE 3 SALLE 4
09h30 10h30 - 1 1h30
Accueil ATELIER 1 ATELIER 3

des participants Communication, ATSE;I“E.: 2 Sensibilisation Réu::r;nd;;::;mu

entretien mot 1 o N des familles & la
Matin et hésitation vaccinale de « santé »
10h30 - 12h00
1 1h30 - 14h30
Approcke ATELER S Sensbilsaion A de o sy
13h00 - 14h30 physiopathologique Encéphalopathie des familles & la

du RCF anoxolschémique

1 4h45= 15h00
bienvenue & Rennes |
Ishoo- 17h30  J  1ShoD- 17h30 Y
Table Ronde | Session FFRSP
Apres-Midi Expositions chimig Ly h it

« santé-environnement »

I7h30 - 18h135
Conférence d'actualité :
La parentalité en milieu
carcéral : Lexpérience
du centre de détention
de Rennes

ESPACE POSTERS
NOMS DES SALLES SALLE PLENIERE SALLE | SALLE 2 SALLE 3 0BHOO - 18h00
08h30 - 10h30
Table Ronde 2 ';2:3['0; (';225 08h30 - 10h30
Cardiopathies G et . Session CARO
07h30 congénitales Lh en i
Accuell en périnatalite ou Tramadl i
des participants
1 ThOO = | Ih40
Matin Question d'actualité
1 Th40 - | ITh50
Hommaoge
& Dominique Astruc
1 1h30 - 12h50
Controverse
12h50 - 13h35 13h00 = 14h00 13h00 = 14h00 13h00 - 14h00 12h45 - 14h00

Etaient présents a la journée SFMP / FFRSP 2025

Nom Prénom Nom Structure

BARJAT Tiphaine ASSOCIATION ELER&seaux de santé MéEnfant
HEDHILI Sabrina NAITRE DANS L'EST FRANCILIEN
CREUTZMEYER Genevieve NAITRE EN ALSACE

CRENMHEBERT Catherine PERINAT 92

EVRARD Anne REPRESENTANTS USAGERS

JORDAN Isabelle RESEAU AURORE

DOLLEY Patricia RESEAU DE PERINATALITE DE NORMANDIE
DOSSMANN Maud RESEAU DE PERINATALITE DE NORMANDIE
HEYLESONNE Sophie RESEAU DE PERINATALITE DE NORMANDIE
LETARDIF Annie RESEAU DE PERINATALITE DE NORMANDIE
LEVEQUE Catherine RESEAU DE PERINATALITE DE NORMANDIE
ONNEESELLAM Elisabeth RESEAU DE PERINATALITE DE NORMANDIE

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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SIMENEL JeanLouis RESEAU DE PERINATALITE DE NORMANDIE

LEGRAND Anne RESEAU DE SANTE EN PERINATALITE D'AUVERGNE

AGOSTINI Nathalie RESEAU MEDITERRANEE

BAUDE Marie-Carole RESEAU PERINAT CENVRE DE LOIRE

CHEVALIER Corinne RESEAU PERINAT CENVRE DE LOIRE

BANTIFO Chantal RESEAU PERINAT GUYANE

DOUTAU Julia RESEAU PERINATAL ALSHSE (RPAI)

JEANNIN Marianne RESEAU PERINATAL ALFHEHSE (RPAI)

BOUKERROU Sylvie RESEAU PERINATAL DE LA REUREDERE

ABRAHAM Laurence RESEAU PERINATAL DES DEUX SAVOIE
(RP2S)

DURAND Catherine RESEAU PERINATAL DES DEUX SAVOIE
(RP2S)

MARQUAND Marine RESEAU PERINATAL DES DEUX SAVOIE
(RP2S)

MARRER Emilie RESEAU PERINATAL LORRAIN

LEGRAND Sonia RESEAU PERINATALITE BRETAGNE

PERAN Marie RESEAU PERINATALITE BRETAGNE

WALLERICH Yvette RESEAU PERINATALITE BRETAGNE

BRUEL Henri RESEAU DE PERINATALITE DE NORMANDIE

BANASZKIEWICZ Nathalie RESEAU SECURITE NAISSAMCERE ENSEMBLE

COLLIN Rozenn RESEAU SECURITE NAISSAMCERE ENSEMBLE

HERAULT Martine RESEAU SECURITE NAISSAMCERE ENSEMBLE

BENNET Laure

CHOUIHED Tahar

DAP Matthieu

DUCHANOIS Charléne

LEBRETON Elodie

37 issus de 16 DSRP et 1 association d'usagers

Et 54 supplémentaires sur émargement issus de Santé Publique France, INSERM, CHU de Lille, CHU de Rennes, PorHRoyal P4
Toulouse, CHU brest, Paris Saint Joseph, libéraux, CHU Nantes, CHU Montpellier, CH Sud 77, CHU Grenoble, CH Vamgres, AR
CHT Polynésie Francaise, CHU de Tours, CHP Saint Grégoire

91 participants au total

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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Annexe 4.4.: Programme de la journée des RSEV du 28 novembre
2025

+% FFRSP

Fédération Francaise
des Reseaux de Sante en Perinatalite

15éme Journée annuelle des Reseaux de Suivi des

Enfants Vulnerables

Vendredi 28 novembre 2025 - 08h45 a 17h00
Paris

08h45 Accueil

_ Précarité et vulnérabilité psychosociale

Modérateurs : Eliane BASSON, Jean-Baptiste MULLER

o 09h15-10h05 : Inégalités sociales de santé maternelle et périnatale, enjeux de santé publique et
leviers - Pr Elie AZRIA, Gynécologue-obstétricien, Hapital Saint-Joseph, Paris

= 10h05-10h55 : Expérience de I'équipe Unité d’accompagnement personnalisé pour les femmes

enceintes en situation de vulnérabilité (UAP) de Montreuil - Mme Fanny Leroy, Sage-femme, Hépital
André Grégoire Montreuil, et collaborateurs

10h55—-11h15 : pause
o 11h15-12h05 : PANJO, quand les PMI travaillent I'attachement avec les familles vulnérables - Dr
Isabelle LEPEU, Médecin départemental, PMI des Cétes d'Armor et Dr Bénédicte POPINEAU, Médecin
departemental, PMI du Morbihan

o 12h05-12h30 : Retour d’expérience des réseaux sur la coordination avec la PMI, discussion sur les
critéres d'inclusion « psychosociaux »

Modérateurs : Elisabeth LE MEUR, Elodie SAVAJOLS

12h30 : Déjeuner libre

o 14h00-14h45 : SOS préma : Comment les wvulnérabilités sont-elles prises en compte dans
I'association ? Comment sont-elles accompagnées au-deld du temps d’hospitalisation, dans
I'organisation du suivi 7 M. Vincent DESDOIT, Responsable de la formation et des relations avec les
soignants, SOS Préma

o 14h45-15h30 : Point d’évolution intermédiaire aprés deux ans d’expérimentation COCON :
o DrHalima ABAKARIM, Pédiatre, Réseau de Périnatalité Occitanie
o Mme Electre MAUCHE, Directrice, Réseau Méditerranée
o DrMuriel REBOLA, Pédiatre, Réseau Périnat Nouvelle Aquitaine

o 15h30-17h00
" Retour du questionnaire annuel RSEV
" Retour sur les groupes de travail RSEV

" Questions diverses

17h00 : Fin de la journée

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 Toulouse
coordination@ffrsp.fr- Tel : 06 6578 51 62
SIRET: 522 546 936 00041
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SAVAGNER Christophe | RESEAU DE PERINATALITE OCCITANIE Orateur Journée des RSEV 202,
MULIN Blandine DSRP DE Participant Journée des RSEV 202
FRANCHEOMTE
JORDAN Isabelle RESEAU AURORE Participant Journée des RSEV 202
BENNET Laure FFRSP Participant Journée des RSEV 202
MARRER Emilie RESEAU PERINATAL LORRAIN Orateur 15e Journée des RSE
COUTEAU Sylvaine RESEAU DE PERINATALITE OCCITANIE Participant 15e Journée des RSE
BASSON Eliane RESEAU AURORE Orateur 15e Journée des RSE
MULLER Jean Orateur 15e Journée des RSEV,
Baptiste
DESDOIT Vincent SOS PREMAS Orateur 15e Journée des RSEV,
ABAKARIM Halima RESEAU DE PERINATALITE OCCITANIE Orateur 15e Journée des RSE
REBOLA Muriel RESEAU PERINAT NOUVELLE AQUITAINE Orateur 15e Journée des RSEV,
LE MEUR Elisabeth DSRP OREHANE Organisation REgion HAuts dg Orateur 15e Journée des RSE
France autour de la périnatalité
LEMAITRE Amélie RESEAU PERINATALITE BRETAGNE Participant 15e Journée des RSE
SAVAJOLS Elodie RESEAU DE PERINATALITE OCCITANIE Orateur 15e Journée des RSEV,
SOUKSI Isabelle RESEAU DE PERINATALITE OCCITANIE Participant 15e Journée des RSE
AZRIA Elie Orateur 15e Journée des RSEV,
DUPLAIN Aline COPEGE COordination PErinatale Grand Est Participant 15e Journée des RSE
MARCOS Brigitte RESEAU PERINAT CENVRE DE MARNE Participant 15e Journée des RSE
MUSTIERE Odile NAITRE ET DEVENIR Préinscription 15e Journée des RSEV|
LECOMTE Bénédicte RESEAU PERINATAL DE MAYX(RHEEMA Participant 15e Journée des RSE
QuUIDU Nolwenn RESEAU DE SANTE EN PERINATALITE D'AUV| Participant 15e Journée des RSEV|
LACOSTE Corinne RESEAU DE SANTE EN PERINATALITE D'AUV| Participant 15e Journée des RSE
CLEMENT Agnés DSRP FRANCHE COMTE Participant 15e Journée des RSEV|
HEYLESONNE Sophie RESEAU DE PERINATALITE DE NORMANDIE | Participant 15e Journée des RSE
PIERRE Fabrice RESEAU PERINAT NOUVELLE AQUITAINE Participant 15e Journée des RSEV|
CAMPAGNE Annie RESEAU PERINAT NOUVELLE AQUITAINE Participant 15e Journée des RSE
DELAVENNE Louise RESEAU PERINAT NOUVELLE AQUITAINE Participant 15e Journée des RSE
BRIAND Manuela NAITRE DANS L'EST FRANCILIEN Participant 15e Journée des RSEV|
FRANCOI®/EIL Sonia Participant 15e Journée des RSE
RYBAKOWSKI Cécile Participant 15e Journée des RSEV|
BILLARD Manon Participant 15e Journée des RSE

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité

12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
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MARGUIN Gaelle Participant 15e Journée des RSE
LELOUPAUL Laurence Participant 15e Journée des RSE
BOYOT Ritha Participant 15e Journée des RSE
OULHEN Nathalie Préinscription 15e Journée des RSE
COULIBALY Annick Participant 15e Journée des RSE
LEICK Charline Préinscription 15e Journée des RSE
PEREZ Thierry Participant 15e Journée des RSE
CHEVALIER Corinne Participant 15e Journée des RSE
ERAUD Cécile Participant 15e Journée des RSE
GIRAULT Marie Participant 15e Journée des RSEV|
PION Aurélie Participant 15e Journée des RSEV|
JOUD Manon Participant 15e Journée des RSE
LEBEAUX Cécile Orateur 15e Journée des RSEV,
LEPEU Isabelle Orateur 15e Journée des RSE
POPINEAU Bénédicte Orateur 15e Journée des RSEV,
LEROY Fanny Orateur 15e Journée des RSE
RABACHE Célie Participant 15e Journée des RSEV|
ANDRIAMARO Toky Participant 15e Journée des RSE
ANDRE Rachel Participant 15e Journée des RSE
ALRIQUET Catherine Participant 15e Journée des RSEV|
MERLE Ghyslaine Participant 15e Journée des RSE
MANIERE Michele Participant 15e Journée des RSEV|
BONNIN Anne Préinscription 15e Journée des RSE
Sophie
ROUGER Valérie Participant 15e Journée des RSE
GEOFFROY Sophie Participant 15e Journée des RSEV|
GAYRAUT Laurence Participant 15e Journée des RSE
ROLLAND Audrey Participant 15e Journée des RSEV|
FAYE Nathalie Participant 15e Journée des RSE
POULAIN Amélie Participant 15e Journée des RSEV|
HEDHILI Sabrina Participant 15e Journée des RSEV|
LUCAS Nathalie Participant 15e Journée des RSE
EWGUNWOKE Onyémah Orateur 15e Journée des RSEV|
MASSONET Victoria Orateur 15e Journée des RSE
BOUALI Sakina Participant 15e Journée des RSEV|

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité

12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
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DUNY Marine Participant 15e Journée des RSE
PAYEN DE LA GARANDERI| Hélene Participant 15e Journée des RSE
DUPONT Caroline Participant 15e Journée des RSE
BOUKERROU Sylvie Préinscription 15e Journée des RSE
BOUCHIBANE Manal Participant 15e Journée des RSE
PAVEE CALLU Marie- Participant 15e Journée des RSE
Anne
REEKOYE Poonam Participant 15e Journée des RSE
CLORENNEC Béatrice Participant 15e Journée des RSE
BAUNOT Nathalie Participant 15e Journée des RSEV|
FABREKRAMARZ Laura Participant 15e Journée des RSE
LE ROY Juliette Préinscription 15e Journée des RSEV|
ARIIMIHI Jamet Préinscription 15e Journée des RSE

77 participants issus de 26 DSRP + 1 fédération de DSRP

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
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Annexes5T D®v el oppement au sein de tous
dynamique de démarche qualité

Annexe . Dépistage de la trisomie 21 - Fiche synoptique
Catégorie / Nature du Parcours de soin ; Prévention secondaire ; Amélioration des pratiques
projet
Date de début 2008
Textes de référence A Circulaire DHOS/O1/O3/CNAMTS n° 2006-151 du 30 mars 2006 relative au cahier des charges national des

réseaux de santé en périnatal

A I NSTRUCTI ON NADGOS/PF3/ R3/DGS/ MC1/2015/227 du 3 joui bl

; des missions des réseaux de santé en périnatalité dans un cadre régional.

A Arrété du 23 juin 2009 fixant les régles de bonnes pratiques en matiére de dépistage et de diagnostic prénatals avec

. utilisation des marqueurs sériqgues maternels de la T21.

A Arr°t® du 23 juin 2009 relatif ° |1 o6information de | a

A Article R. 2131-1 et R. 2132-1 du Code de la Santé Publique

A Arr°t® du 27 mai 2013 modifiant | darr°t® du 23 juin =z
dépistage et de diagnostic prénatals avec utilisation des marqueurs sériqgues maternels de la trisomie21 (voir
annexe)

A Décret n° 2014-32 du 14 janvier 2014 relatif aux diagnostics anténataux

A Arrété du 14 janvier 2014 fixant la liste des examens de diagnostic prénatal mentionnés au V de l'article L. 2131-1

; du code de la santé publique

A Arrété du 14 janvier 2014 fixant le modéle des documents mentionnés au lll de l'article R.2131-2 du code de la

3 santé publique

A Arrété du 14 janvier 2014 fixant le modéle du document mentionné au deuxiéme alinéa de l'article R. 2131-18 du

; code de la santé publique

A Arr°t® du 14 d®cembre 2018 modifiant I 6arr°t® du 23 |j

; matiere de dépistage et de diagnostic prénatals avec utilisation des marqueurs sériques maternels de trisomie 21

A Arr°t® du 14 d®cembre 2018 pr i-&3durodade [alkanté publigue (évaldationldw ¢

; dispositif du DPNI)

A Arr°t® du 14 d®cembre 2018 modifiant I 6arr°t® du 14 |

; de | 6dar t i-zdu eodeRle la aitépiblique

A D®cision du 19 avril 2018 de | 6Union nationale des cz¢
prestations pris en charge par | dassurance mal adie (i

| |l 6assurance mal adi e)

A INSTRUCTION N° DGOS/R3/DGS/SP1/2023/122 du 3 ao(t 2023 relative a l'actualisation des missions des
dispositifs spécifiques régionaux en périnatalité

Référents au sein de la A Laurence ABRAHAM, Infirmiere coordinatrice, Réseau Périnatal des Deux Savoie
FFRSP A Bernard BAILLEUX, Gynécologue-Obstétricien, OREHANE

A Tiphaine BARJAT, Gynécologue-Obstétricienne, Réseau ELENA

A Laure BENNET, Coordinatrice administrative, FFRSP

A Sabrina HEDHILI, Sage-f e mme , Naitre dans | 6Est Francilien

Anciens référents au sein de la FFRSP :

/§\ Bernard BRANGER, Médecin épidémiologiste, Réseau Sécurité Naissance Naitre Ensemble [2011-2014]
A Cécile CAZE, Sagef e mme coordi natrice, Nai t202] dans | 6Est Franc
Partenaires, A Agence de B;iiomédelcine (ABM) ABA)
: A Association des Biologistes Agréés (ABA
intervenants externes A Collectif InterAssociatif autour de la Naissance (CIANE)
A Coll "ge Fran-ais do6oEchographie Fitale (CFEF)
A College National des Gynécologues Obstétriciens Frangais (CNGOF)
A Collége National des Sages-Femmes (CNSF)
A Conseil National de | 6ordre des M®decins (CNOM)
A Conseil National dremmedH(ONOSF)e des Sages
A Fédération des Centres Pluridisciplinaires de Diagnostic PréNatal
A Haute Autorité de Santé
Objectifs A IPr_?_r;fuvoir la démarche qualité autour du dépistage combiné intégré du ler trimestre pour le dépistage de
a
A Aider les DSRP ° mettre en fuvre |les missions qui Il eu
- Etablir une proc®dure ddéadh®si on des ®chographiste
- Etablir un num®ro doéidentifiant des ®chographistes
- Mettre en place des commi ssions doé®valuation du d®
A Diffuser aux DSRP les documents doéinformations ®I| abor
HASé)
A Etablir et mettre " disposition un fichier national a

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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Etapes projet

> > > >

> > >

> > > > v > > >

> > > >

>

> >

> > >

[2010]1£1 abor at i dharte dedalFRRSP

[2012-2015]Par ti ci pati on ~ guidén@éthadblagiqwet dedanHAS u

[2017]Cr ®at i o rFoird &ux Questions ( FAQ) publ i ®e sur | despace adh®r
différents questionnements des RSP

[2017] Information des professionnels : j our n®e nationale dé®changes ave
ce dépistage

[2019] Actualisation de la charte

[2019]Cr ®at i on doéun fichier type de |iste do®chographi st
[2019] Publication des numéros réseaux attribués par la FFRSP suite aux fusions

[2019] Construction de la 1ere liste nationale des identifiants échographistes en format Excel (incluant n°

RPPS) et mise a jour 6 mois plus tard

[2020] Actualisation de la charte

[2020] 3¢me mise a jour de la liste nationale en format Excel

[2020] Création de la plateforme T21 avec la société Izianet (développement, tests)

[2021] Recensement des offres de formations des OA a destination des échographistes

[2021] Mise en production de la plateforme nationale T21 partagée entre RSP, organismes de formation,

ABM et laboratoires permettant la mise a disposition de la liste nationale des échographistes actualisée en

temps réel

[2021] Organisation de webinaires de formation & destination des RSP, ABM et laboratoires ABA et

organi smes de formation sur | 6utilisation de | a plate
[2021] Création d 6une adresse mail sp®ci fi quequgstonsiiéedaa dépisiagevde d
la T21, gestion des nombreuses erreurs sur la plateforme et interfacage avec le développeur

[2021]Cr ®at i on et finalisation de 3 vid®os dobéinformatior
expliquant le dépistage de la trisomie 21

[2022]1 nt ®gr ation ~ la plateforme T21 déun modul e per met
r®sultats de MoM, dbéidentification et de suppression
I1zianet)

[2022] Organisation de webinaires de formation pour les RSP sur le nouveau module, mise a disposition de
courriers -types, procédure de vérification des mails, contrdles qualité de la base (doublons, mails, dates et
RPPS manquants)

[2022] Actualisation du site FFRSP  : FAQ/T21, bornes, parcours des échographistes, vidéos des formations
plateforme

[2023] Création de QR codes et affiche pour acces aux vidéos T21

[2023]Di f f us i o A™ vidéowsur & DBNI a destination des patientes

[2023] Webinaire sur les actualités  (base nationale, retours réunions avec partenaires, rappel des outils,
information des patientes)

[2023] Présentation de posters lors du congrés de la SFMP surl 6organi sation du d®pi s
trisomie 21 et sur | d6offre de soins

[Depuis 2021] Gestion de la plateforme nationale  : gestion par les référents des demandes recues sur le mail
t21@ffrsp.fr : réponses aux questions, corrections de la plateforme, relances de transfert et contréles qualité de la

base plusieurs fois par an, formation des r ®seauxé
[2024] Webinaire sur les actualités :Pr ®s ent ati on du rapport 2022 de | 6AlI
r®sul tats des m®di anes, rappel des bonnes pratiques (

[2024] Lancement des travaux de mise a jour de la charte
[2025] Révision avec les partenaires des parcours des échographistes selon leurs résultats
[2025] Travaux de mise en conformité au niveau de la protection des données
[2025] Mise a jour de la charte e t création de nouveaux documents
o] Convention entre FFRSP et DSRP
o Annexes :
A Charte de fonctionnement
A Annexe sur la protection des données
o Boite a oultils :

A Modele de convention entre DSRP et échographiste

A Modeéle de fiche de registre de traitement des données
A Modeéle de convention entre DSRP et CPDPN

A Courriers types selon les résultats des échographistes
A Attestation pour les médecins étrangers

Documents / outils
élaborés

o Charte de fonctionnement des Réseaux de santé en périnatalité pour le diagnostic anténatal de la
trisomie 21 (Version du 13 janvier 2010)

o Charte de fonctionnement des Réseaux de santé en périnatalité pour le diagnostic anténatal de la
trisomie 21 (Version du 10 juin 2015)

o Charte de fonctionnement des Réseaux de santé en périnatalité pour le diagnostic anténatal de la
trisomie 21 (Version du 06 novembre 2019)

o Charte de fonctionnement des Réseaux de santé en périnatalité pour le diagnostic anténatal de la
trisomie 21 (Version du 03 décembre 2020)

o Foire aux questions en soutien aux RSP sur site FFRSP

o Numéros des réseaux attribués par la FFRSP

o Format type de liste des échographistes en format Excel a compléter par les RSP [2019]

o Modele de convention RSP / CPDPN [2020]

o Mod | e de courrier ~ destination des conseils d®pa
conformes [2020]

o Tutoriels : croisement base échographistes avec base ABM, publipostage [2021]

o Plateforme nationale partagée pour liste nationale des échographistes [2021]

o Vid®os doéinformation ° destination des femmes ence
trisomie 21 (3 vidéos : objectifs du dépistage, différentes étapes du dépistage, comprendre les résultats)
[2021]

o Modul e dbéenvoi automatis® des r®sultats annuels de
de numéro [2022]

o Tutoriels d6ai de ~ |1 6utilisatif2022] du nouveau modul e

o Posters présentés lors du congrés de la SFMP : [2023]

A Organisation du dépistage combiné de la trisomie 21 : Une expérience collaborative
A Quelle offre de soins pour la réalisation des échographies de dépistage de la trisomie 21 en France en
20237
o Parcours des échographistes selon leurs résultats [2025]
o Convention entre FFRSP et DSRP  [2025]

o Annexes : [2025]
A Charte de fonctionnement
A Annexe sur la protection des données

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité

12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041


mailto:t21@ffrsp.fr

60

[¢] Boite a outils : [2025]

Organiser un webinaire entre DPO des DSRP

Partager le financement de la base avec les partenaires

Faire évoluer la base dans le cadre du RPGD

A Modele de convention entre DSRP et échographiste
A Modele de fiche de registre de traitement des données
A Modele de convention entre DSRP et CPDPN
A Courriers types selon les résultats des échographistes
A Attestation pour les médecins étrangers
Information /
sensibilisation / Date Journées Lieu Programme Participants
Communication
Intervention de Mme M. 327 21 RSP
25/03/2016 Journée annuelle FFRSP PARIS Fontanges représentés
Mi se en Tuvre d| 33i2lRSP
18/10/2017 Journée de travail SFMP LYON qualité représentés
Actualités - Actualisation de la
charte - Projet de base ‘rlg _ré233e|§t?éz
01/10/2020 Webinaire T21 Visioconférence partagée P
Point plateforme T21, bornes
MoM, parcours des 57 - 27 RSP
échographistes, offres de représentés
28/01/2021 Webinaire T21 Visioconférence formation
48171 24
DSRP
23/05/2023 Webinaire T21 Visioconférence Point plateforme T21, actualités représentés
5 ; 54
Présentation du rapport de articinants
18/06/2024 Webinaire T21 Visioconférence | 6 ABM r®sul ta ?ssus ge o5
rappel des bonnes pratiques DSRP
Formations financées,
organisées Date Type Intitulé
ou dispenseées par la 02/03/2021 Visio Formation des RSP a utilisation plateforme
FFRSP 05/03/2021 | Visio Formation des RSP a utilisation plateforme
10/03/2021 Visio Formation des RSP a utilisation plateforme
12/03/2021 Visio Formation des RSP a utilisation plateforme
15/03/2021 Visio Formation des RSP a utilisation plateforme
17/03/2021 Visio x2 Formation ABM puis OA a la plateforme
19/03/2021 Visio Formation des RSP a utilisation plateforme
25/03/2021 Visio Formation des laboratoires ABA a la plateforme
05/10/2022 Visio Formation des RSP au nouveau module
06/10/2022 Visio Formation des RSP au nouveau module
07/10/2022 Visio Formation des RSP au nouveau module
24/07/2024 Visio Formation r®seau Guyane |l dutilisatio
11/12/2024 Visio Formati on RPVM et M®diterran®e Il dutil
31/12/2024 Visio Formati on Bretagne ~ | dutilisation de |
Indicateurs A Nombre de DSRP repr®sent®s | ors desessjuur n®es doé®chanc¢
A Nombre de participants par journée (voir tableau ci-dessus)
A Nombre dé®chographistes identifi®s au 27/01/2026 => 1
A Nombre dbéacc s d®l i vr Rs2740W20261=a12p | at ef or me T21
A Nombre de réunions de travail : cf. annexe
Perspectives A Maintenir le niveau de qualité de la liste nationale des échographistes
A Actualiser la foire aux questions et boite a outils a destination des DSRP
A Proposer des formations r®guli res Il dutilisation de
A Organiser annuellement une réunion avec les partenaires (ABM, ABA, OA,FFCPDPN) et inclure la DGS/DGOS dans
i les travaux
A Organiser des points doéoinformation r®guliers destir
A Diffuser les nouveaux documents produits en 2025
A Organiser un webinaire doéinformation sur |l a nouvelle
A
A
A
A

Pr®voir

dans | a base et

| 6ABM | es

fusions de

DSF
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Annexe 5.2 : Dépistage de la trisomie 21
de travalil

Groupe de travail Actualisation de la charte et mise en conformité RGPD (2025):
A Laurence Abraham (Réseau périnatal des 2 Savoie), Bernard Bailleux (OREHANE),
Tiphaine Barjat (Réseau ELENA) Laure Bennet (FFRSP), Aurélie Béosiére (Naitre dans

- Composition des groupes

| 6 Est Francilien), Sylvaine Couteau (R®seau de

(Naitre dans | 6Est Francilien), In~"s Monti (DPO ext

Groupe de travail Amor -age deg2hbactualisation de | a c
A Laurence Abraham (Réseau périnatal des 2 Savoie), Laure Bennet (FFRSP), Aurélie

B®osi re (Naitre dans | 6Est Francilien), Sylvain

Groupe de travail 1 € actualisation de la charte (2020) :
A Laurence Abraham (Réseau périnatal des 2 Savoie), Bernard Bailleux (OREHANE), Cécile
Caz® (Na"tre dans |1 6Est Francilien)

Groupe de travail Vi d®o doéi nf or ni2021):0n destination d

A Laurence Abraham (R®seau p®rinat al des 2 Savoi
Francilien), Anne Evrard (CIANE), Sébastien Fleury, Emilie Roquand-Wagner (Réseau
Périnat Nouvelle Aquitaine)
Groupe de travail Base nationale partagée (2020 -2021) :
A Laurence Abraham (Réseau périnatal des 2 Savoie), Bernard Bailleux (OREHANE), Laure
Bennet (FFRSP) , C®cile Caz® (Na tre dans | 6Est

(Réseau de Périnatalité Occitanie), Guillaume Leroy (Réseau de Périnatalité Occitanie),

Jean-Louis Simenel (Réseau de Périnatalité de Normandie)

Annexe 5. 3 : Dépistage de la trisomie 21

- Dates des réunions

Date de la - P . P
réunion Modalités de la réunion Lieu ODJ Réunion
20/02/2020 Présentiel Paris Rencontre ABM, ABA et HAS
- . Echographistes identifiés en n°04 (Port Royal)
11/03/2020 Visioconférence / avec ABM et ABA
09/06/2020 Visioconférence / Organisation webinaire 01/10/2020
22/07/2020 Visioconférence / CNSF : proce_dure pour échographistes aux
pratiques non conformes
18/09/2020 Visioconférence / Vi d®o doéi nfor maf
09/10/2020 Visioconférence / Plateforme T21
16/10/2020 Visioconférence / Vid®o doéinfor maf
23/10/2020 Visioconférence / Actualisation de la charte
28/10/2020 Visioconférence / Plateforme T21
05/11/2020 Visioconférence / Plateforme T21
06/11/2020 Visioconférence / Vid®o doéinfor maf
19/11/2020 Visioconférence / Orgamsmes.de formation : parcours des
échographistes et offre de formations
20/11/2020 Visioconférence / Vid®o doéinfor maf
23/11/2020 Visioconférence / Plateforme T21
11/12/2020 Visioconférence / Réseau de I\/Iayottg : attribution de numéro
réseau
18/12/2020 Visioconférence / Vid®o doéi nfor malf
20/01/2021 Visioconférence / Plateforme T21
22/01/2021 Visioconférence / Vid®o doéinfor maf
27/01/2021 Visioconférence / Vid®o doéinfor maf
05/02/2021 Visioconférence / Plateforme T21
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29/01/2025 Visioconférence /

Visioconférence Point avec le développeur sur la sécurisation
25/03/2025 / des données et RGPD + évolution tarifaire de

la base

Visioconférence
02/04/2025 / Réunion avec les OA
14/04/2025 Visioconférence / Révision de la charte
15/04/2025 Visioconférence / Révision de la charte

Visioconférence Réunion avec la DPO sur le traitement des
25/04/2025 / données
20/05/2025 Visioconférence / Réunion RGPD / Base t21
03/07/2025 Visioconférence / Préparation projet fonds dédiés
08/07/2025 Visioconférence / Réunion avec formatrice du CFEF sur la

formation des échographistes
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10/07/2025 Visioconférence / Révision de la charte
21/07/2025 Visioconférence / Révision de la charte
23/07/2025 Visioconférence / Révision de la charte
30/07/2025 Visioconférence / Révision de la charte
20/08/2025 Visioconférence / Révision de la charte
21/08/2025 Visioconférence / Point RGPD

16/09/2025 Visioconférence / Révision de la chart('\ellzoﬁ?iint RGPD avec Ines
16/09/2025 Visioconférence / Point sur les échographistes sans RPPS
05/11/2025 Visioconférence / Révision de la charte
18/11/2025 Visioconférence / Révision de la charte
02/12/2025 Visioconférence / Réunion partenaires
11/12/2025 Visioconférence / Finalisation charte T21
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Annexe 5.4 : RMM mortalité périnatale - Fiche synoptique

Catégorie / Nature du
projet

Démarche qualité

Date de début

2023

Textes de référence

ER1199.pdf (solidarites-sante.gouv.fr)
Rapport Euro-Peristat : état des lieux de la santé périnatale en France par rapport aux autres pays
européens (nov 2022)

> >

A Rapport de surveillance de la santé périnatale en France (vie-publique.fr)
A Guide méthodologie RMM HAS 2009
A INSTRUCTION N° DGOS/R3/DGS/SP1/2023/122 du 3 ao(t 2023 relative & I'actualisation des
missions des dispositifs spécifiques régionaux en périnatalité
Référents au sein de la A Laure BENNET, coordinatrice administrative, FFRSP
EERSP A Anne DEBOST, m®decin de sant® publique, R®sea
A Sabrina HEDHILI, sage-f e mme , Naitre dans | 6Est Francilier
A Isabelle JORDAN, pédiatre, Réseau AURORE
Anciens référents : Margaux CREUTZ-LEROY, Médecin de santé publique, Réseau Périnatal Lorrain
Partenaires, A DGS
intervenants externes A DGOS
A DREES
A CoPéGE (Fédération des DSRP du Grand Est: Réseau Périnatal Lorrain, Naitre en Alsace, Réseau

Périnatal de Champagne-Ardenne

A Réseau Périnatal de La Réunion

A Réseau de Santé Périnatal Parisien

A Naitre dans | 6Est Francilien

Objectifs A Général : Diminuer la mortalité périnatale a terme en France.
A Objectif de cette mission exploratoire : Analyser de maniére systématique les cas de déces
périnataux a terme ou a proximité du terme sur 3 territoires avec une méthode harmonisée.

A Ciblechoisie: Tous |l es cas de d®c s p®rinataux ~ tel
o] MFIU
o Déces dans les 7 premiers jours de vie avec ou sans soins palliatifs
o] IMG

A Objectifs spécifiques :
o  Améliorer la qualité du codage des cas de mortalité périnatale a terme
0  Améliorer les connaissances sur les causes de ces décés
A Objectifs opérationnels :
o0 Mettre en place une m®t hodol ogie harmoni s
incluant le codage PMSI
o  Créer des outils adaptés
0  Acculturer les professionnels (DSRP + cliniciens) a cette démarche qualité
o Evaluer les moyens nécessaires (temps humain (FFRSP, DSRP et cliniciens)
/| mat ®riels/transport/ é)

Etapes projet

A Constitution déun comit® de pil ot[2083¢ au sein
A Mise en place déun chef projet national d®di ®
coordinateurs au sein des DSRP expérimentateurs tous membres du Copil [2023]
A Rédaction compléte du projet et de sa procédure par le COPIL [2023]
A Cr®ation doéoutils -~ mppwsa2hati on des DSRP
0 La déclaration des cas en prospectif par les acteurs de terrain au DSRP
0  Lerecueil des cas exclus
0  Le suivi des cas déclarés (+ exhaustivité)
0 La présentation des cas déclarés en RMM
o Léanalyse des cas en RMM (m®t hode ALARM)
o Le recueil et |l e suivi des plans dbéaction
0 Lacomparaison entre le codage PMSI appliqué initialement a chaque cas et celui proposé
apres analyse
o Le tableur avec |l es dysfonctionnements et
A Cr®ation doéoutils ~ desti part:j2e28] du comit® de
0  Le suivi du nombre de cas déclarés
o Le recueil des plans dbéactions
0 Lerecueil des écarts de codage PMSI identifiés
0 La remont®e des indicateurs permettant |0
A Mise en Tuvre des RMM oaurtals lescas Heyrorealitédpérimatate aus les
territoires des DSRP volontaires [2024]
A Rédaction du questionnaire de satisfaction a destination des cliniciens ayant participé aux RMM
et de celui a destination des référents établissements [2024]
A R®daction de | a &menenen 2026 avecties référénts noordinateurs des DSRP
[2024]
A Sui vi de | 6exhaustivit®2024 | a d®cl aration des
A Remise des deux rapports intermédiaires aux financeurs [2024]
A Evaluation du projet : [2025]
o Faisabilité et pertinence de la mise en place de RMM mortalité périnatale au sein des
DSRP pilotes (leviers etfreins): entretiens dé®valuation a
o0 Retour dbéexp®riences des acteurs impliqucG
établissements et cliniciens) : évaluation du temps, évaluation des outils, de la
m®t hodol ogi e, |l eviers, freins, d®clinaiso

0 Rédaction et remise du rapport final aux financeurs
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A R®daction déun projet de g®n®ralisation [d0g5] ! a
Documents / outils A Procédure de la mission exploratoire
élaborés A Courriers doéinformation destination des ®ta
A Fiche de déclaration des cas
A Fiche de recueil des cas exclus
A Trames de présentationdescas: i nterruption m®dicale de gros
_ néonatal précoce avec soins palliatifs, déces néonatals sans soins palliatifs
A Tableau de suivi des dysfonctionnements et de
A Formulaire de recueil doéindicateurs
A Rapport intermédiaire avril 2024
A 2°rapport intermédiaire octobre 2024
A Rapport final avril 2025
Information /
sensibilisation / Dat 3 . Li p Nb de
Communication ate ournees 1eu rogramme participants
. ) - 39
Journées Présentation de la mission articinants
19/10/2023 Lyon exploratoire / Présentation P p
de la SFMP doexempl es de issus de 17
P DSRP
Réunion
DGS
04/04/2024 référents Visioconférence Point do®t a
périnatalité
ARS
GT
mortinatalité
24/05/2024 DREES / Visioconférence Point do®t a
DGS/
DGOS
Réunion
DGS
11/10/2024 référents Visioconférence Point do®t a
périnatalité
ARS
47
Journées Présentation des résultats du 1* participants
17/10/2024 de la SFMP Nancy semestre 2024 issus de 20
DSRP
- . Présentation du rapport aux
25/04/2025 Visioconférence financeurs DREES, DGS et DGOS
Journée du Présentation de la mission
19/09/2025 Rgseau de La Grande exploratoire et possibilités de mise
Périnatalité Motte en place
Occitanie P
26/09/2025 SOEFOET Aix en Présentation de I_a mission
Provence exploratoire
Formations financées, 1  Création conjointe des outils par le COPIL : pas de formation n®cessai

organisées

ou dispensées par la

FFRSP

la démarche qualité car activité déja en place dans ces DSRP
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Indicateurs

Nombre de cas déclarés

Nombre de RMM réalisées

Nombre moyen de cas analysés par RMM

Nombre de cas analysés/nombre de cas déclarés

Répartition des cas par type de déces.

Délai moyen de traitement des cas en jours

Recueil des plans dobéactions en regard
Proportion de chaque famille de plan
Proportion de RMM et/ou de cas ou les équipes concernées étaient représentées
Proportion de RMM et/ou de cas ou les référents métiers étaient présents (GO/pédiatre/MAR/SF)
Durée moyenne de traitement des cas

Proportion de cas pour lesquelles les outils proposés ont été utilisés

Proportion de cas avec 1 ou plusieurs dysfonctionnements

Proportion de chaque type de dysfonctionnements
Proportion de cas avec 1
Proportion de cas avec un codage PMSI erroné
Proportion de cas avec un classement du type de décés erroné
Proportion de cas avec éléments obligatoires manquants
Freins et leviers a la mise en place des RMM sur les territoires
Satisfaction des acteurs impliqués

des dys
ddaction

plan ddédactions ®tabl

T 2> I T I T D I I I I I D D T D I D D D Dy

Financement

Subvention attribuée par la DGOS, la DGS et la DREES pour 18 mois (octobre 2023 a fin mars
2025)

Perspectives A

Mise en place de la généralisation de la démarche adaptée a tous les DSRP en fonction des
r®sul tats de | 6®valuation

Annexe 5.5 : RMM mortalité périnatale

- Membres du COPIL

NOM PRENOM PROFESSION DSRP
BASSET Pascale Sage-femme Réseau Périnatal Lorrain
BAUNOT Nathalie Sage-femme Réseau de Santé Périnatal Parisien

BENNET Laure

Coordinatrice administrative FFRSP

BEOSIERE Aurélie

Coordinatrice administrative

Naitre dans I'Est Francilien

BOUKERROU Sylvie

Sage-femme

Réseau Périnatal de La Réunion

CREUTZ-LEROY Margaux

Médecin de santé publique

Réseau Périnatal Lorrain

DEBOST Anne Médecin de santé publique R®seau de Sant® en P®

ESCANDE Benoit Pédiatre Naitre en Alsace

HEDHILI Sabrina Sage-femme Naitre dans I'Est Francilien

LELOUX Nathalie Sage-femme Réseau Périnatal de Champagne Ardenne
VICREY Céline Sage-femme Réseau de Santé Périnatal Parisien
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- Dates des réunions du COPIL

Date de la réunion

Modalités de la réunion

ODJ réunion

09/01/2025 Visioconférence Entretien évaluation
10/01/2025 Visioconférence Entretien évaluation
13/01/2025 Visioconférence Entretien évaluation
20/01/2025 Visioconférence Entretien évaluation
23/01/2025 Visioconférence Entretien évaluation
31/01/2025 Visioconférence Entretien évaluation
07/03/2025 Visioconférence COPIL
13/03/2025 Visioconférence Préparation de I'évaluation
27/03/2025 Visioconférence Préparation de I'évaluation
03/04/2025 Visioconférence Préparation de I'évaluation
17/04/2025 Visioconférence Préparation de I'évaluation
25/04/2025 Visioconférence Présentation rapport aux financeurs
20/06/2025 Visioconférence Point
11/07/2025 Visioconférence Préparation intervention journée RPO

.- . Point sur le congres du RPO : intervention sur les
11/09/2025 Visioconférence RM%/I (Harmonie Dupuis)

- . Point sur le congrés du RPO : intervention sur les
11/09/2025 Visioconférence RMM (Harmo?lie Dupuis et Armelle Bertrand)
12/11/2025 Visioconférence Point projet demande de subvention

Prépa réunion sur le projet paralléle lle de France
12/11/2025 Visioconférence avec C Crenn-Hebert et sur la demande de
subvention

25/11/2025 Visioconférence Réunion sur le projet paralléle lle de France avec

C Crenn-Hebert et sur la demande de subvention
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Annexe 5.7 : RMM mortalité périnatale - Documents produits par le
COPIL T rapport final

Le rapport complet est disponible via le I|Iien

https://ffrsp.fr-fP@aXb/elrd/nela/nrad pdpebeento r t ap e rtien-a-t al e
ter-meapr oxi-agnatteer me /

Di aporpanRess ent ati on aux financeurs du projet

cf. pages suivante
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Contexte

Mauvais indicateurs de mortalité périnatale en France

Mortinatalité :

* déces survenus in utero ou en perpartum a partir de 22 SA ou d’un poids de
500¢g

« A partir de 24 SA : 3,8 décés pour 1 000 naissances totales de 2015 a 2020
aprés exclusion des IMG contre 2,5 pour 1000 en Europe (20%™ position sur
28 pays d’Europe) !
Mortalité néonatale :
* mortalité entre 0 et 27 jours de vie
* 2,7 pour 1 000 naissances vivantes (222 rang sur 34 pays européens)

EURO
PERISTAT
1 Rapport Euro-Peristat du 15 novembre 2022
T o EERSP
Contexte FT DF LAPREVENTION Objectifs

Egulité
Fratericé

Mission exploratoire d’analyse qualitative des décés périnataux
confiée a la FFRSP par la DGS, la DGOS et la DREES
via une convention de financement de 18 mois
» Pour mieux comprendre et mieux agir sur la mortalité périnatale

» Analyse exhaustive impossible — Cible choisie : décés périnataux a terme
et a proximité du terme (36 SA et plus)

Mission inscrite dans la priorité « Soutien de la démarche qualité en périnatalité »
de 'INSTRUCTION N° DGOS/R3/DGS/SP1/2023/122 du 3 ao(it 2023 (Missions des
DSRP)

% FFRSP

Fédération Francaise
(J des Réseaux de Santé en Périnatalité

Général : diminuer la mortalité périnatale a terme en France

Objectif de cette mission exploratoire :

Evaluer la faisabilité et I'intérét de la mise en place d’'une analyse
systématique des cas de déces périnataux a terme ou a proximité du terme
avec une méthode harmonisée au sein des DSRP
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Objectifs spécifiques et opérationnels

1. Améliorer les connaissances sur les causes de ces décés et déterminer les
actions a mettre en place pour diminuer leur nombre
2. Améliorer la qualité du codage des cas de mortalité périnatale a terme :
Mettre en place une méthodologie harmonisée d’analyse des
cas au sein des DSRP volontaires incluant le codage PMSI.

K Créer des outils adaptés pour le recueil des cas, leur analyse et
le recueil des indicateurs d’évaluation.

I Acculturer les professionnels (coordonnateurs des DSRP et
cliniciens) a cette démarche qualité.
s Mettre en place un programme d’actions d’amélioration aux
1943 niveaux territorial et national.

% FFRSP

Fédération Frangaise
des Réseaux de Sants an Périnatalite

Obijectifs spécifiques et opérationnels

3. Mesurer les moyens nécessaires a cette mission
- Evaluer les besoins d’adaptation des organisations en vue de la
généralisation de la démarche (temps humain au niveau des

Ii
N
i‘ DSRP, des cliniciens et de la FFRSP ; moyens matériels, ...).

Fedératior

Critéres d’inclusion § R e

Inclusion de tous les cas de décés périnataux a 36 SA et plus,
survenus en 2024 sur les territoires couverts par la mission

* Morts foetales
» Déces dans les 7 premiers jours de vie (avec ou sans soins palliatifs)
* Interruption médicale de grossesse

Territoires couverts

Territoires volontaires :

Choix basé sur le volontariat avec au moins un DOM

Grand Est : CoPéGE [Fédération des trois DSRP de la région Grand Est : C@ F\-—G:
Alsace (NEA), Champagne-Ardenne (RPCA) et Lorraine (RPL)] o
2 territoires d’IDF :

Cooxpmation Persaraie Grano Est
Naitee dans (£t Franciien
Naitre dans I’Est Francilien (NEF) (départements Seine-Saint-Denis

&\> Résen de santépirinawt parisien | €8 NOTd Seine-et-Marne) et Réseau de Santé Périnatal Parisien(RSPP) (75)

La Réunion : Réseau Périnatal de La Réunion (REPERE) en remplacement du
Réseau Périnatal de Guyane qui a di se retirer en début de projet
pour des difficultés en ressources humaines.

(D Repere

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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1

Coordination nationale

Mme Laure Bennet, coordinatrice
administrative de la FFRSP

Coordination médicale par les
membres du bureau de la FFRSP

Coordination et acteurs impliqués

Au niveau territorial

Coordination territoriale par les
coordonnateurs des DSRP

Implication de :
Toutes les maternités

—_ I ] — 384 décés périnataux

a terme en 2024
75 maternités 10000

(pilote : Dr Margaux Creutz Leroy) ) o,
Tous les professionnels impliqués en

M'SS'OT‘S : 3 périnatalité (hospitaliers, libéraux,
mise en place de la démarche PMI)

création des outils
soutien a la méthodologie Les SAMU — SMUR dont SMUR

* recueil des indicateurs néonatal
149 650 naissances totales en 2024 PP 3
24% des décés néonataux a terme » évaluation du projet o FRSP
en France couverts par .Y )
source : PMS! I'expérimentation (données 2023) ¢  desnes ante
9
. . % FFRSP
Méthodologie

* RMM (déf HAS*) : outil permettant 'amélioration continue de la qualité des
soins et leur sécurisation. Il est intégré dans le développement professionnel
continu (EPP, formation continue, accréditation des médecins), |a certification des
établissements de santé et le systéme de gestion des risques des établissements.

*HAS, revue de mortalité et de morbidité (RMM), guide méthodologique, novembre 2009

Grille ALARM (HAS) : grille utilisée lors des RMM pour classer I'ensemble des
causes racines des événements indésirables liés aux soins en 7 catégories
permettant une exploration systématique du contexte de I'événement, d’'une
sphére proche de I'acte de soin (patient, taches a accomplir, soignant), vers des
couches organisationnelles de plus en plus éloignées (équipe, environnement de
travail, organisation et management, contexte institutionnel).

Contexte Organisation Environnement Taches a
institutionnel Managemant de travail accomplir
N S S N
Equipe Individu Patient
(soignant)

Déclaration prospective des cas

* PAR les référents établissement : personnes ressources dans chaque
maternité pour faciliter I'organisation des RMM (planification,
préparation du dossier, professionnels a inviter,...) (SF, GO, pédiatre ou
DIM)

* AUX référents coordinateurs : professionnels des cellules de
coordination des DSRP participants ayant en charge la coordination
du projet au niveau local, le suivi de I'exhaustivité des cas déclarés,
I'organisation des RMM et le recueil des indicateurs.

* VIA une fiche dédiée

¢
n
n
A
(7]
L")

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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Organisation générale de la RMM

Organisation/planification des - référent coordinateur

Fédération Frangaise
des Réseaux de Santé en Périnatalits

% FFRSP

- réunions d'analyse : en présentiel ou conférence tél.
+/- invitation d’un expert

prociions. Apres. andyse, ces. fkhes somt totement dnoeymiees (emerts Grectamont 00

RGRESE WAL

S iéral O/, s oot st 7

E

E
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Feédération Frangaise

e % FFRSP

dos Réseaux de Santé en Peérinatalité

- Médecin ou SF référent RMM du ou des

établissements concernés - nombre de RMM annuelles libre

- tableau de bord de suivi des cas déclarés

réunions

- co-animation possible des réunions (autres membres coordinateurs
du DSRP ou référents cliniciens ou autre)

- prise de notes par un membre coordinateur du DSRP

-recueil des indicateurs (fiche dédiée)

Animation des réunions Référent coordinateur

CR soumis a la validation de I'ensemble des participants.
Référent coordinateur Aprés 1, diffusion a | des acteurs
établissements impligués.

des

Rédaction du compte-rendu

Périodicité et durée des réunions  JELI]

Tous les professionnels ayant participé a la
prise en charge ou leurs représentants.
Les référents cliniciens : pédiatre, sage-
femme, gynécologue et MAR cliniciens
volontaires du territoire pour apporter leur
expertise extérieure 4 l'analyse des
dossiers.

Des experts extérieurs si nécessaire.
Autres invités ?

Référent coordinateur et référent
établissement

Participants a la réunion Au moins 1 GO et 1 pédiatre référent clinicien pour I'analyse de

chague cas.

Anticiper la planification des RMM (fin 2023 : dates pour 2024)

FFRSP

COMCLUSION RN ou REXH'_. + CAS W' : .
1 enyisin O en présentiel
Méthode & anshyse wilisée :
Ommm  ORex
Ingcation de I3 RMM/REX :
OMG  OMAU  ODCper-parum (D¢ néonatal précoce

fows);

Les éaipes soncemées par le cas étgient-elles représentées ?

DOoWD  Hon  [CIEn partie seviement

g mé

51§ 1o RMM/REX :

OG0 Opigers OMar O
Durée de raitement du cas (en minutes)

0 do ditaration. Elsupport de prisamtation
entification d'un ou de plusieurs dysfonctionnements :
il Henld

FFRSP

i o, dystoncrion(s) béfs)

> Patsentis) arire Wnguistique, windraban, compsance..] 1
N .

recommandations-.| o
e

Cruiaies Des omplagane ou inérimoives sont.bs présencs ?

> AFamaroanemen de avad (iqups, commumicavon] O
5120 Gvogués ors i o AN, ces Siments sant & recharche sysTémCEQuernent

Cos protocotes sou.is respectés
> e mavivets s o
Erabiissement &'un plan actions oun HonDd
i oul, de type:
> Formations o
> Rappel de recommandations o
> {rabbissement de protocale. o
> Réonganisation imeme o
> Autres, pricisez
WO Hond
o
o
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des Réseaus de Santé en Périnatalité

Quoi ? COMMENT ?

Déroulement de la réunion

- Rappel des objectifs de I'analyse

- Rappel de ce que n'est pas I'analyse (pas de recherche de |a « faute », pas un
tribunal)

- Respect du secret médical et professionnel

Début de la réunion Lanimateur ouvre la reunion

Un senior/cadre de I'établissement

déclarant. - Nombre de cas présentés libre

Eventuellement un senior/cadre de l'autre - Compléte, claire, précise (factuelle et chronologique), non interprétative et
établissement impliqué. anonyme de |a situation clinique.

Ou par une tierce personne (membre - Présentation du codage PMS| du RUM correspondant.

cellule coordination ou autre) pour une - Sur canevas disponible en fonction de la situation (IMG, MFIU, MNNP +/- SP)
présentation 100% anonyme.

o s perics

Participants

Synthése 3 chaud Animateur

Présentation du cas

Identification des dysfanctionnements et leurs causes via la méthode ALARM.
Identification des écarts de codage PMS| entre ce qui a été codé initialement et ce qui
est & coder au regard de Fanalyse.

Chaque participant propose des actions correctrices 3 mettre en place. Un professionnel
est désigné par action pour sa mise en place et son suivi.
Synthése orale des et actions d
participants et hiérarchisation de leur mise en ceuvre.

retenus par les

Aprés |a réunion
‘usion d'un CR avec synthése des actions retenues rédigé par le référent
coordinateur et validé par les participants dans un délai de 15 jours.
Issue de |a réunion Référent coordinateur
- Grille d'indicateurs complétée et adressée & |a coordination nationale (FFRSP)
- Suivi tableau de bord des actions d’amélioration

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041



73

+%. FFRSP
Canevas de présentation *

Un canevas spécifique par type de déces :
- RMM décés néonatal précoce
+/- annexe avec soins palliatifs
- RMM Mort Foetale
-RMM IMG
= Présentation chronologique de |a situation + codage PMSI (RUM)

Spécificités IDF :
NEF : tous les cas vus en comité de présélection avec experts du territoire (REX) pour décision
si RMM ou non

RSPP : traitement non exhaustif des cas = Recueil d’indicateurs sur les cas exclus (RMM jugée
non pertinente par I'équipe de soin (RMM ou REX faites en interne en staff)

Evaluation
* Exploitation des indicateurs recueillis
* Entretiens avec les référents coordinateurs

* Questionnaires en ligne envoyés aux référents établissements et aux
cliniciens ayant participé aux RMM

Yo

Résultats : population couverte par I’évaluation

Participation des :
- 6 coordinateurs des DSRP inclus
- 43 référents d’établissement sur les 75 couverts par le projet
- 25 cliniciens issus de ces établissements

241 cas déclarés pour 324 retrouvés dans le PMSI :

10 cas exclus (grossesses gémellaires avec MF d’un jumeau avant
36 SA mais naissance apres 36 SA)

143 cas analysés

o}f‘o

.. FFRSP

Résultats : cas déclarés

241 cas déclarés aux DSRP

Périnatalite

Féder

Déclarés au DSRP PMSI Ecarts
DSRP
MF DCNN | IMG MF DCNN | IMG MF DCNN IMG
31
NEF +1 perpartum 13 2 a3 15 3 -13 -2 -1
RSPP 35 55 9 54 54 19 -19 +1 -10
NEA = 8 1 21 14 2 -5 -6 -1
+ 3 perpartum
RPCA 15 4 1 22 5 1 -7 -1 0
RPL " 14 1 31 14 4 -15 o -3
+2 perpartum
REPERE 12 6 1 17 4 1 -5 +2 o
o
N
®

Total 126 100 15 | 188 | 106 30 | -64 -6 -15 oV FFRSP
des Re & en Périnatalité

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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Résultats : cas déclarés

Comparaison des cas déclarés et des cas identifiés dans le PMSI :

Mise en évidence d’un cas particulier

Age gestationnel
de la MF:
celui du constat de la MF,
antérieur a I'accouchement

MF avant 36 SA
Cas exclus du projet

Age gestationnel enregistré

dans le pour la MF :
celui de I'accouchement

MF au-dela de 36 SA

Résultats : cas déclarés

Exhaustivité des cas déclarés inclus au projet

Nb de cas déclarés au Nb de cas dans le Taux de déclaration :
irant les cas | PM: irant les Taux d é en retirant les cas exclus ded on:
DS “"‘:c “‘;"“‘ 94,3% des déceés néonatals
MF an | ™6 | w0 vG | MF | DCNN | MG Global
oy 70,8% des morts foetales
NEF +1 13 2 43 15 3 7442% 8667 % 66,67 % 77,05%
= 50% des IMG
RSPP 35 55 9 50 54 19 70% 101,85% | 47,37% 80.49 % 5 X 2 A
= (différence significative p=4.10% )
NEA +3 8 1 21 14 2 76,19% 57,14% 50% 67,57 %
perpartum
RPCA 15 4 1 20 5 1 75% 80% 100 % 76,92 %
14
RPL 2 14 1 31 14 4 51,61% 100% 25% 63,27%
perportum
105,56 % (1 MF
‘mais 2
déces néonatals
REPERE 12 6 1 13 4 1 9231% 150% 100% ShiiGrds malk oA
retrouvés dans le
e 5. FFRSP
Total 126 100 15 178 106 30 | 70,79% | 94,34% 50% 7% 0):0
dération Francaise
®° G Rsenx e Sams en Périnatalts

Résultats : cas déclarés

Accord de tous les établissements pour participer
Mise en place facilitée par une démarche qualité en réseau en place
Exhaustivité de la déclaration des cas : difficulté liée a 'anonymisation des cas

Selon les référents :
Habitude de faire des RMM : 93%
RMM avec DSRP : 80%
Référent RMM dans leur établissement : 46%
Déclaration exhaustive des cas : 86,1%

Selon les cliniciens :

Habitude de faire des RMM : 68% .)’.'. FFRSP

IS Fecsration Frangaise
@ co: Reseaux de Sante en perinataite

Résultats : organisation de I'analyse des cas

Analyse des cas : 59,3 % des cas déclarés inclus (143 cas)

Répartition des taux d’analyse par DSRP :
100 % pour RPL
100 % pour RPCA
97,9 % pour NEF en REX (25,5 % analysés en RMM)
96 % pour NEA
36,8 % pour REPERE
15,1 % pour RSPP

+%. FFRSP

N Fédération Francaise
* des Réseaux de Sante en Périnatalité

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041



75

Résultats : organisation de I'analyse des cas

Indicateurs recueillis pour 135 cas :
-MF:55,6%
- DC néonatal : 36,3 %
- DC perpartum : 4,4 %
-IMG:3,7%

% FFRSP

% FFRSP

Résultats : organisation de I’analyse des cas

Respect du protocole initial : RPL, RPCA, NEA

Adaptation :
REPERE : début retardé et implication complexe par manque d’habitude
NEF : comité de sélection avec experts (REX) .
. . P . . Nombre de cas important
RSPP : sélection par équipe soignante (pertinence)
Pas de RMM sur RSPP :

MF et DC NN suite a une possible IMG selon CPDP mais accompagnement
néonatal choisi par la famille

Diagnostic néonatal de pathologie létale
Pas de pertinence selon analyse du dossier par I'équipe

Résultats : organisation de I’'analyse des cas

Selon référents :

Organisation des RMM
CG 36,7 % avec le réseau uniguement
Q 36,7 % en interne et avec le réseau
26,6 % uniquement en interne
Qualité de l'organisation des RMM
EEJ évaluée a 4,3/5 par les référents
WWW [ otation 2 5/5 pour 52,2 % et a 4/5 pour 43,5 % des cliniciens

L)

éseaux de Santé en Périnatalite

Résultats : utilisation des outils

Fiche de déclaration utilisée dans 69,2 % des cas
quelques déclarations par mails
Trame de présentation utilisée dans 91,1 % des cas
adaptée quand situation a préciser davantage
données manquantes quand délais nécessaires pour avoir des résultats
RPL et RPCA traitement a part des cas d’EAl avec outils dédiés territoriaux
Outils utilisés par 80% des référents
Qualité
évaluée a 4/5 par les référents
ool notation a 4/5 pour 62,5 % et a 5/5 pour 33,3 % des cliniciens

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041



Résultats : Méthodologie d’analyse RS Résultats : Méthodologie d’analyse
67,4% de RMM et 32,6% de REX (exclusivement NEF) RMM réalisées :

En visio et présentiel : 54,8 %

En visio uniquement : 31,1 %

Méthode ALARM adaptée et respectée En présentiel uniquement : 14,1 %

NEF : comité de présélection avant potentielle RMM
Délai de traitement : 120 jours (de 14 a 353 jours)

Qualité
évaluée a 4,2/5 par les référents
@a® notation a4/5 pour 58,3 % et a5/5 pour 37,5 % des cliniciens .i EFRSP

s% FFRSP

dos F

>

Résultats : Participation aux analyses Résultats : Participation aux analyses

Participation des professionnels impliqués dans la prise en charge du
cas analysé :

Oui : 25!11 % . Bonne participation des équipes sur tous les territoires mais planification
En partie seulement : 53,7 % 38 des réunions compliquée par manque de disponibilité des équipes
Non:17,2%

() pepm Culture qualité moins en place a La Réunion donc un peu plus de difficulté

Participation des professionnels aux RMM : a mobiliser les professionnels
Au moins 1 GO présent dans 100 % des RMM . . . o o
. . Préparation des dossiers parfois difficile a assumer par les équipes
Au moins 1 pédiatre dans 91 % des RMM +* cliniques.
Au moins un anesthésiste dans 21 % des RMM
Au moins une sage-femme dans 85,8 % des RMM . 3 Implication majeure des sages-femmes coordinatrices, véritable ressource
(3

~Z— pour la réussite des RMM.

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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Résultats : Participation aux analyses

Participation aux RMM pour 93,5%
Information aux équipes : tous sauf 1
Implication des équipes dans le projet par 93,5 % des référents

Acceptabilité moyenne de la mise en place des RMM dans les
établissements évaluée a 4,5/5

1seule RMM :21,7%
2a5RMM:52,2%
5RMM et plus:26,1%

FFRSP

Résultats : Durée des analyses

Durée moyenne des RMM : 27,5 min

Selon le type de cas :

MF : 22,1 min.

Déces per-partum : 33,6 min.

Déces néonatal : 38 min.

IMG : 8,4 min.

Analyse des morts feetales souvent plus
rapide car peu de choses a discuter

Idem pour les IMG : frustration, sensation
parfois de temps perdu pour les
participants

Analyse plus longue pour les décés
néonataux avec des points de discussion
entre les professionnels et un retour plus
fréquent a la littérature et aux
recommandations de pratique clinique

Durée d'analyse optimisée par la trame
de présentation

RMM plus rapides et moins pédagogiques qu’habituellement car nombre de cas important a traiter

¥

Résultats : Temps de travail

Trés variable en fonction des organisations : préparation des dossiers et
organisation de la RMM plus ou moins facilitées par les référents établissement,
participation ou non au RMM, établissement du compte rendu fait par DSRP ou
établissement

Estimation a environ 6h par dossier en incluant la présentation de la
démarche, les rappels pour les déclarations, la préparation de la RMM,
I'animation de la RMM et la rédaction du compte rendu

Estimation chiffrée complexe et trés hétérogene en fonction des organisations
de chague équipe et DSRP

Mais I'implication dans la démarche qualité considérée comme chronophage
ce qui peut constituer un frein

Résultats : Temps de travail

o

Participation a la préparation de la RMM : 52%.

Temps consacré a la préparation : médiane a 2.5 heures

Moins d’1 h pour 15 %,
Entre 2 et 5 h pour 70 %
5 h et plus pour 15 %

Temps de RMM : médiane a 2,75 heures

Moins de 2 h pour 15 %
Entre 2 et 5 h pour 70 %

5 h et plus pour 15 %

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041
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Résultats : Dysfonctionnements

51,1 % des cas avec au moins un dysfonctionnement :
66,67 % des déces per-partum (effectif faible)
59,18 % des déceés néonatals
46,67 % des MF
20 % des IMG (effectif faible)

Pas de différence statistiquement significative

Plus de dysfonctionnements avec les décés néonataux

Situations récurrentes vulnérabilité, obésité maternelle/diabéte gestationnel, défaut de
coordination ville/hépital, rupture de parcours

Peu d’intérét a analyser les MF et IMG car pas d’action d’amélioration envisageable

Intérét a analyser les décés néonataux non-attendus et élargir aux cas d’encéphalopathies anoxo-
ischémiques sans déces

Résultats : Dysfonctionnements

Parmi les dysfonctionnements (selon grille ALARM) :

50,7 % liés aux patients

36,2 % liés aux méthodes employées

8,7 % liés aux matériels utilisés

36,2 % liés aux professionnels de santé

46,4 % liés a 'environnement de travail
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Résultats : Plan d’action

Plan d’action établi pour 98,3 % des cas avec au moins un

dysfonctionnement

Type d’action proposée :

Formation : 32,76 %

Rappel de recommandations : 53,45 %

Etablissement de protocoles : 25,9 %

Réorganisation interne : 41,4 %

Autre action : 34,5 %
Achat de matériel (échographe portable, capteur maternel pour le RCF)
Outil de coordination ville/hépital
Signalement ARS

Résultats : Plan d’action

Dysfonctionnement identifié

Plan d'action mis en place = Mombre de cas
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Dysfonctionnement identifié

Vulnérabllitds maternelles

Organisation Interne inadaptée ; retard

Plan d'action mis en place

Organisation d'un webinaire sur
cefte quastion avec présentation
dlune étude menée sur une urité
d'accompagnement personnalisé
dlun établissement hospitalier

Organisation interne
dlun traducteur

présence
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Nombre de cas

néonatale, composition de Féquipe de sages-fermmas | de gards, protocole de gestion des 4
o ol
aue nécessaire, urcharge de travail en sale e naisance | gestion des ransferts
Rappel des recommandations et
. . . des madalinés d'achessage aus
Dipistags et suiv échographiaues inadsptis Pirisarrodkirrssiy 3
CPOPH
Rappel surle codage +
e organisation d'un formation ’
Défaut de tragabilit précise des actes sl bl mécico- 1
. Formation sura prise en charge
Eom et o i ' patient opposant 5
Professionel pyerk rencomtrd des dificlbés pour Formation sur bes anncnces )

amnancer le déces

difficiles

Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041




Fédération Francaise des Réseaux de Santé en Périnatalité
12 rue de Bayard - 31000 TOULOUSE
Tel : 06 65 78 51 62 - coordination@ffrsp.fr
SIRET: 522 546 936 00041

79































































