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e Prise en charge et suivi des enfants vulnerables =7

Introduction

Le Réseau Grandir en Centre-Val de Loire (CVL) assure le suivi, jusqu’a leurs 7 ans, des nouveau-nés vulnérables en CVL.

OBJECTIF : DECRIRE LA PRISE EN CHARGE INITIALE ET LE SUIVI DES ENFANTS NES EN 2015-2020 ET INCLUS DANS LE REGISTRE GRANDIR

Méthodes

Inclusions des enfants domiciliés en CVL, nes vivants : Analyses des données recuelllies lors : Arret de sulvi :

» < 32 semaines d’'aménorrhée (SA) - n=1 073 » dusuivia 3,9, 12, 18, 24 mois d'age corrigé Perdus de vue OU

« [32 —-34] SAet poids <1500 g-n=240  Auto-questionnaire parental ASQ a 18 et 24 mois  démenagement OU refus
« Cardiopathie congénitale opérée - n=9 secondaire OU déces

* Enceéphalopathie Anoxo-lschemique traitee par hypothermie (EAI) - n=9

Résultats

1 331 enfants Inclus 9 1 313 <34 SA; 91 , 6 % d’'exhaustivite a partir des donnees PMSI < 34 SA

PRISE EN CHARGE EN NEONATALOGIE : ENFANTS NES AVANT 32 SA
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SUIVI COHORTE GRANDIR CVL 2015-2020

Figure 2 Suivi des enfants inclus — Grandir CVL 2015-2020
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Discussion

* Nouveauté : inclusion d’enfants a haut risque de troubles du neuro-developpement en plus des prématurés (recommandation HAS 2020)

* |nclusions et suivi 2020 continus sans effet Covid notable
» Corticothérapie post-natale en augmentation continue bien que les effets déleteres pour le developpement cerébral soient connus
» Reperage des troubles plus fin avec I'age (plus de compétences évaluées), pour des prises en charge specialisées de + en + ciblées.
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