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Bilan des inclusions

m 1030 inclusions au 15/10/2007
m actuellement environ 30 nouvelles inclusions
par mois

4 centres d’inclusion actifs : Clamart,
Evry, Neuilly, Longjumeau

7 centres d’inclusion d’ici fin 2007 (+
Colombes, Orsay, Fontainebleau)

m 30 % des enfants confiés a un pilote libéral



Effectivité du suivi

m Suivialan:92 %

m Suivia2ans: 81 %

m Sortis du réseau : 33
(environ 7 % a 2 ans)



Répartition des 508 enfants suivis a 1 an
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Problemes de santée dans la
premiere annee

m 28 % d’hospitalisation
45 % pour cause respiratoire

vulnérabilité particuliére des <27 s : 53%
d’hospitalisation
m 12 % de pbs respiratoires récurrents ou
chroniques

m 7/ % d’autre pbs récurrents ou chroniques
(digestifs, ORL ...)



Croissance a 1 an

normal -2a-3 < -3DS
DS
Poids 87 % 11 % 2 %
Tallle 89 % 8 % 3%
PC 89 % 8 % 3%
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Developpement a 1 an

normal limite Patho
moteur 86 % 10 % 4 %
cognitif 78 % 20 % 2 %
Interactions| 93 % 7 % 0.2 %




developpement sensoriel a 1 an

normal Pb Pb

modére |important
ophtalmo 93 % 4 % 3%
audition 99 % 1% 0%

NB tous les enfants n’ont pas eu un examen par le spécialiste




Soins specialisés

m 61 enfants (12 %) ont des soins
specialisés pour leur developpement

33 en CAMSP
2 en SESSAD
26 en libéral
m 10 ont un suivi spécialisé sans soins



Soins specialisés
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Devenir a 2 ans (sur 161 suivis)

m 15 % d’hospitalisation entre 1 et 2 ans
(vs 28 % a 1 an)
50 % pour cause respiratoire

m 6 % de problemes respiratoires récurrents
(vs 12 % a 1 an)

m 5 % d’autres pbs récurrents ou chroniques

donc la sante s ameélliore avec le femps...



Croissance a 2 ans (161 suivis)

m 10 % poids <-2 DS (1% <- 3 DS)
m 6 % taille<-2DS (1 % <-3DS)
m 10 % PC <-2DS

correlation avec le développement
cognitif : 50 % non optimal

44 % hospitalises dans la 1ere
annee
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Développement a 2 ans (sur 161)

m Développement moteur : 9 % non optimal
2 % de CP avérées ? (estimation réelle :
4 %)
age moyen de la marche : 16 mois

m Développement cognitif : 23 % non optimal

m Deéveloppement des interactions : 7 % non
rassurant

m Vie quotidienne : 9 % de pbs de sommeil et
4 % de tr. comportement importants
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Conclusion

m |a population suivie est vraiment une
population vulnérable

12 % ont des soins spéecifiques

probable sous recrutement des
pathologies périnatales du bebé a terme

les problemes cognitifs sont dominants :
23 %
m neécessité d’'une mobilisation importante pour
maintenir le suivi



