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1. Protocole adopté en 2005.

G Moriette
2. Etude des pratiques en 2006.

C Grange
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ROTOCOLE 2005
RISE EN CHARGE DES NAISSANCES AUX
MITES DE LA VIABILIT =

AN
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) RAPPELS

1. Limites de viabilité

2. Réseau

Réseaux Périnatals 23 10 20(



Limites de viabilité

1. OMS : 22 SA et/ou > 500 g

2. 50 % survie . 24 SA
3. Veritable :

A Selon intensité de prise en

charge

A 22 SA (Allemagne, USA)

A 23 SA (RU)

A 24 SA (Suisse, France)

A 25 SA (Hollande)
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Réeseau

A 1998 : transfert in utero

A 2001:fusion PR -SVP
I 24 établissements

A 2007 TiU
I 348 PR
] 159 SVP

A 2010 : un seul centre 3



o VAL D'OISE
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b VAL DE MARNE
Do
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11éme A. Hépital des Métallurgistes Les Bluets Tel. 01.53.36.41.09

12éme A Hopital des Diaconesses Tel. 01.44.74.10.10

Hopital Saint Antoine Tel. 01.49.28.27 .23

13éme A Hopital Fitié Salpetrigre Tel. 01.4217.77.13

Clinigue Villa Isis Tel. 01.55.43.35.00

14éme A Hopital Motre Dame de Bon Secours Tel. 01.40.52.41.19

Maternité Port Royal Tel. 01.58.41.20.70

Matemité Saint Vincent de Paul Tel. 01.40.48.81.51

@ Evry &) c.M.C. dEvry Tel. 01.60.77.62.52

Juvisy ) Cenltre Hospitalier Tel. 01.69.54.27.50

Syndicat Interhospitalier de Juvisy Sur orge

Clichy Hopital Beaujon Tel. 01.40.87.52.51
Colombes Hépital Louis Mourier Tel. 01.47.60.63.24
La Garenne Colombes Clinigue Lambert Tel. 01.46.49.70.00
Meuilly Sur Seine Héopital Américain Tel. 01.46.41.25.25

Hapital de Meullly/Courbevoie Tel. 01.40.88.61.64

Clinigue Sainte Isabelle Tel. 01.40.88.44.06
Rueil Malmaison Clinique des Martinets Tel. 01.47.14.38.00
Saint Cloud Hépital de Saint Cloud Tel. 01.49.11.6017
Sévres Hépital Intercommunal J. Rostand Tal. 01.41.14.75.48
Suresnes C.M.C Foch Tel. 01.46.25.22.86
Les Lilas Clinique des Lilas Tel. 01.49.72.64.14

@ 'Nogent sur Marme @) Hopital Privé Armand Brillard ~ Tel. 01.43.94.80.72 |

‘Saint Mandé ) Hapital Bégin Tel. 01.43,98,52.47

@ {F;amelles &) Hopital Privé Nord Parisien Tel.

01.39.92.70.89

N/




1) PROTOCOLE 2005

1. Rappel 1998 -2004
2. Pourquoi changer ?
3. Description du protocole
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Rappel 1998 -2004

A Transfert in utero a partir de 24 SA

A Explication des risques
A Pas de soins de survie a la naissance
uniguement si :
- demande de « non acharnement »
- et mauvais état néonatal
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Pourquoil

2003 -2005

changer ?

A Résultats a long terme

preoccupants

A Réanimation « doattente
peu adaptée a 24 -25 SA
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Pourquoi  changer ? 2003 -2005

Résultats a long terme

préoccupants

AEtudes «en population »:
- EPICure 22 a 25 SA
- EPIPAGE (33 SA)

A Etudes hospitaliéres

A Dilemmes éthiques



Pourquol changer ?
2003 -2005

A RENDRE LES SOINS DE SURVIE
NON SYST EMATIQUES A 24 SA
et/ou moins de 650 g
A MIEUX PRENDRE EN COMPTE LE POINT
DE VUE DES PARENTS (en prénatal)

A SOINS DE CONFORT EN PR ESENCE DES
PARENTS (en cours do®l abo



Protocole 2005 : description

Principes

A Information prénatale, dialogue,
décision en partenariat

A Proposition thérapeutique

A Consentement

Difficultés :
urgence
discontinuité (reseau)
Incertitude



INFORMATION orale, collégiale
+ note doiI nfor mat

G Moriette
E Azria

D Clément
C Francoual
J Lepercq




Note doiI nf or
23 T 26 SA

A 1) Ce que vous devez comprendre

-Est-ce quoi | peut Vvivre
- Avec quels risques pour son avenir ?

- Comment parvenir a le faire vivre ?
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Ce que VOus devez Comprendre
si votre bébhé nait entre 23 et 26 semaines

1. Est-ce quoi | peut Vvivre
A les chances augmentent
de 24 a 26 semaines
A Dbautres ® ®ments (poidsé

Risques
A IMC : 1 a2 enfants sur 10
A Troubles de | 6intelligenc

comportement = échec scolaire
(7sur10a 24 set <650 Q)
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Ce que VOUS devez Comprendre
si votre bébhé nait entre 23 et 26 semaines

2. Comment parvenir a le faire vivre ?
- artificiellement par des semaines
de réanimation

- complications (chirurgie)
- souffrance

Une obstination pas toujours
raisonnable
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PROPOSITION
23 1 26sS

"X o

A 2) Ce que nous vous

proposons

3 cas



1) TiU et reanimation :
risques maxi =  non recommandés

A AG 23 ou 24 SA
A Poids F estimé < 650 g
A Pat hol ogi eé

Refus

-

réanimation

Accord >
4 1}

Naissance Atteint 25 s

Soinsl
doaccompagne nt




2) TiU et reanimation recommandés
mais risques ++

A AG 25 SA

A Poids estimé plus de 650 g

Accord TiU + réa

49 =

Naissance Atteint 26 s

réanimation

!

Refus

i |
TIU
Evaluation
SdN




3) TiU et reanimation doivent
etre acceptes

A AG 26 SA
(sauf cas particulier : poids
estime, clinique)

AMais il noéy aura pas
déraisonnable en cas de complications
- cérébrales - séveres.



1) DISCUSSION

Réseaux Périnatals 23 10 20(



INFORMATION

A NE PAS INFORMER  SUR LES
PRATI QUES doun ®tabl i s
doun r ®seast ni | ®g a l

A Par exemple :
-pas de Ti U avant 25
- réanimation quels gue soient
terme et poi ds e
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CONCLUSION

A Un protocole
I trop compliqué ?
i trop éloigneé du paternalisme ?

A Quels effets sur le terrain, dans le
reseau ?

Candie Grange



Loextr °me pr ®ma
Etude des pratigues professionnelles au
sein du Réseau Périnatal
lle de France
Port Royal Saint Vincent de Paul.

Candie GRANGE - Sagefemme

5éme journée des réseaux de
périnatalité IdF -23 octobre 2008



Matériel et méethode

m Etude rétrospective #lseptembre 200531
aolt 2006

m Référentiel : protocole du réseau
mRéseau Périnatal IDF PRVP : 11 ES / 24

missues de grossesse 23-26+6 SA .
%130 cas

¥.Criteres exclusion: MFIU, IMG pour
PDOIRUPDWLRQ RX SDWKRORJL
hors RPM.

%468 dossiers retenus dont 7 IMG pour RPM

5éme journée des réseaux de
périnatalité IdF -23 octobre 2008



