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ORDRE DU JOUR

1.

2,

3.

4,

Introduction et etat des lieux CPTS
ARS ef Assurance Maladie

Restitution de la double enquéte CPTS/Sages-femmes de I'URPS SF IDF
Lise El Omari (présidente), Charlotte Penault (chargee de mission)

Présentation d’actions sur le champ de la périnatalité et de la santé
de la femme au sein des CPTS d’lle-de-France
« CPTS Autour du bois

Lauriane CHABRE-DUMONTET (sage-femme), Aurélie FOURNIER
(coordinatrice)

« CPTSBLLR
Chloé FILLON (sage-femme), Mathilde VOIRON (sage-femme)
« CPTS Grand Versailles
Anne-Cécile GOLETTO (sage-femme), Julie GINHAC (coordinatrice)

« CPTS Nanterre
Estelle NORMAND (sage-femme)

Temps d’échanges et de questions
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Etat des lieux

CPTS CPT,S Total
Dpt en projet LS général
hors ACI
29 3 91 123
I 123 Projets de CPTS dont 94* CPTS validées I - _ ]
| » 1249 communes sur 1287 soit 97 % | D’ici la fin de 'année 202_4, le taux de couverture
|+ 12269 352 habitants sur 12 430 039 s0it 98,71 % | par une CPTS ACI serait de 82,41% en lle-de-

de la population (*81,7% pour les CPTS validées) France.

22/04/2025
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Typologie des thematiques d’actions existantes dans les CPTS

L’lle-de-France compte une quarantaine de CPTS qui mettent en place des actions
autour de la périnatalité / santé de la femme

Prise en charge Dépistage des

des grossesse -
g Reperagg des cancers
_ _ dépressions
Violences faites postpartum
aux femmes Création de livrets

d’accompagnement
Rédaction de

Développement
protocole

de partenariats o
Creation de

Action de groupe de paroles

sensibilisation, de
prévention

Renforcement du
lien ville/hopital

22/04/2025



2. RESTITUTION DE LA DOUBLE ENQUETE CPTS-SFL IDF

Enquéte diffusée du 10/01/2024 au 10/03/2024

ILE DE FRANCE ")

SAGES




CPUS

38 réponses comptabilisées (33 CPTS)

Est Val d'Oise, Val d'Oise Centre

Val d'Oise (2) Paris (5) )
Au.’rour du  yql-de-Marne 3) 5% . Paris, 2,11,12,13,19
Bois, OCTAV, 8% °
sain-Maur- Seine-et-Marne (4)
Joinville

1%

Quest Briard, Sénart,
Melun Val de Seine,
Nord 77

Seine-Saint-Denis (10)
27%

Saint-Denis, La Courneuve
BLLR, Pantin, Aulnay-sous-
Bois, Saint-Ouen, Montreuil
Livry-Gargan, Marne-
Plaisance

Yvelines (7)
18%

Seine-et-Forét

Hauts-de-Seine (2)
A Essonne (5) Val d'Orge, Hygie, Coeur
Suresnes, Meudon 13% Essonne, InterCPTS91

Vallée de Chevreuse,
Val de Seine, 78 Nord,

PARTICIPATION A LA DOUBLE ENQUETE

SIFL

68 réponses comptabilisées

@ 75-Paris

® 77 - Seine-et-Marme
® 78-Yvelines

@ 91-Essonne

@ 92 - Hauts-de-Seine
® 97 - Seine-Saint-Denis
® 94 - Val-de-Marne

® 95-Val dOise
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Implication des SFL répondantes dans les CPTS

VAL D'OISE 4

L’lMPL|CAT|ON DES VAL-DE-MARNE : 6
SFL DANS LES CPTS

SEINE-SAINT-DENIS

, HAUTS-DE-SEINE
Sur les 68 reponses : 9
- 20 SFL ne sont pas adhérentes dont 13 ESSONNE
qui ne connaissent pas la CPTS de leur
territoire d'exercice. O VELINES =
- 48 SFL sont adhérentes & la CPTS de leur 1>
terrifoire d'exercice : . A RNE ‘ ‘
o 23 d'entre elles sont actives ou 10
référentes au sein de leur CPTS. | |
. R PARIS 9
o 25 d’entre elles ne souhaitent pas étre | | | 12 |

actives ou référentes au sein de leur
CPTS. 0 2 4 6 8 10 12 14 16

® Membre actif CPTS = Adhérent d une CPTS  m SFL répondantes



> e

Moyens utilisés pour mobiliser les SFL

LES CPIS : Mail, téléphone

19%

Soirée
LIENS Av E( LES SFL d'information/interprofessionnelle
28%
Assemblée
, . < e anéral
Sur les 33 CPTS, 20 ont réussis & mobiliser les sages- o

femmes (113 SFL adhérentes) en utilisant divers
moyens.

Sur ces 20 CPTS, 13 CPTS ont des sages-femmes
référentes.

Groupe de travail
et action de
terrain
28%

Bouche a oreille
19%




CPTS

Sur 38, 29 CPTS ont un projet périnatalité/santé de la femme avec comme actions :

- Parcours de la femme enceinte (frise chronologique des RDV et les diffusés
aux femmes par le biais des pharmacie / diabete gestationnel / Sortie
précoce)

- Promouvoir la sage-femme référente

- Femme en rupture de soins gynécologique

- Santé sexuelle et incontinence urinaire

- Coordination parcours anténatal,

- Promotion dépistage organisé des cancers

- Facilitation de l'accessibilité a I''VG médicamenteuse

- Endométriose, ictere néonatal, dépression post natale,
- Violences faites aux femmes,

- Troubles du langage et orientation / Troubles du neuro-développement chez
l'enfant

- Vaccination HPV, BCG
- Ateliers collectifs de guidance parentale

- Soutien des professionnels

PROJET DE SANTE

SIF

DES CPTS

L

Le projet de santé de votre CPTS a-t-il des actions dans le champ de la périnatalité et/ou santé de la

femme ?
68 réponses

30,9%

2/ Etes-vous impliqué(e) dans ces actions ?
51 réponses

® Oui
® Non

@ Je ne sais pas

® oui
® Non
© partiellement



CPTS

FOCUS SUR L'ADHESION DES SFL

SFL

- Rendre les SFL actrices de leur avenir

professionnel.

- Organiser des
pluriprofessionnel.

- Expliguer comment les actions se montent.

rencontres SFL mais aqussi

- Avoir des coordinateurs/ chargé(e)s de mission

pour éviter la surcharge de travail aux PS,

- Rencontrer les SFL sur leur lieu d'exercice ou les
contacter personnellement par téléphone.

- Avoir une communication claire et active.

FREINS - Les SFL ne répondent pas aux prises de contact - Nouvellement installée
(mail/réunion/événement), - Ne connait pas I'existence de leur CPTS ou ce qu'est une
- Pas de projet en lien direct avec les SFL, trop de CPTS
projet et manque de temps pour le faire, - Surcharge de travail, n'a pas le temps de s'impliquer
- Peu de SFL sur le territoire, dans une CPTS
- SFL ont la crainte d'une charge de travail frop - Ne comprend pas l'intérét et I'utilité des CPTS
importante avec démarches administratives, - Pas de retour des CPTS suite & une prise de contact
- CPTS est trop récente au niveau opérationnel.
LEVIERS Conseils des SFL : - Pouvoir assurer la continuité des soins en ville

Pouvoir agir directement, étre décisionnaire

Rejoindre un réseau de professionnels et étre insérer
localement

Rompre l'isolement, travailler en collaboration et partager
les connaissances

Connaitre et participer aux actions sur le territoire pour
ameéliorer la prise en soin des femmes

Faire connaitre la profession de sage-femme




PROPOSITIONS DE L'URPS SF IDF

“Q APPEL A MANIFESTATION D’INTERET

NOUVEAU PROJET

L'URPS SF IDF SOUHAITE CREER UN GROUPE DE SOUTIEN
“SAGES-FEMMES LIBERALES ET CPTS”

1. Organisation du webinaire régional
« Les sages-femmes au coeur des CPTS
d’lle-de-France »

VOUS AVEZ ENVIE DE PARTAGER SUR LES CPTS ?

2 CréCITIOﬂ d’Uﬂ groupe de SOU.I.ien pilo-l-e VOUS AVEZ BESOIN DE SOUTIEN, D'ACCOM'PA('ENEMENT

ET DE CONSEILS POUR VOUS SENTIR INTEGREE DANS
VOTRE CPTS ET Y MENER DES ACTIONS ?

tNSCRIVEZ-VOUS GRATUITEMENT A CE GROUPE !

.(./

POUR EN SAVOIR PLUS, CLIQUEZ i1Ct



https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSftNB6M2fdiwBz9ST_5q47SPUX5CXAs8DYsexgu6_m4Dx0qKw/viewform

3. ACTIONS SUR LE CHAMP DE LA PERINATALITE ET DE LA
SANTE DE LA FEMME AU SEIN DES CPTS D’ILE-DE-FRANCE

o _
e~ CPTS C[gj:Ts |
”’ Grand Versailles ANTH RS

Autour du Bois
Saint-Mandé . Vincennes - Fontenay-sous-Bois



. LESACTIONSEN
PERINATALITE & SANTEDE

LAFEMME
CPTS AUTOUR DU BOIS

Webinaire Régional
Jeudi19 Septembre 2024 de 18h a 20h
Les sages-femmes au coeur des CPTS d’lle-de-France

CPTS
Autour du Bois

Sai
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Lauriane CHABRE-DUMONTET (sage-femme) § Aurélie FOURNIER (coordinatrice)
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Autour du Bois
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Les Donnees Generales




La Dvnamique du Projet
mmﬂh_

1ers échanges Réponse a la crise sanitaire Fermeture du CVA Covid-19 Mobilisation des Présentation du Projet de
’ acteurs de santé Santé aux financeurs
avec "ARS Installation de la CPTS dans ses
Centre de dépistage locaux Plus de 200 réponses au o o
pistag . o . questionnaire 5 Réunions de négociation
Envoi d’une lettre Structuration administrative
’; i Centre d inati . i ’
d’intention entre e vacciation C d cati 70 professionnels Slgg;t/t;rze/ggzleCI
ampagne de communication présents/Groupe de
I I travail I
Avril 3 Juin : Novembre/Décembre
Grdupes
. . de travail
dentification des besoins 5 Contractualisation

Des Mars 2020 K
I Y

@ Juin a Octobre
Projet de Santé

2020

2021 Pierre angulaire de la CPTS

Réponse a la crise s

; Campagne d’adhésion
sanitaire Naissance de la (.ZPTS pag
Autour du Bois . . .
4 - Questionnaires en ligne Mise en ceuvre des actions
Im‘ Centre de consultation & ) , it Projet de Santé
' de dépistage Création de ’entité juridique 2 Sessions de travail (14628 sept) J
L. A S Partenariats
Centre de dépistage G constitutive Suivi par un COPIL (6) Coopérations / Conventions

Election du Bureau



Fiche d’'identité de la CPTS ADB

CPTS de Taille 3

CPTS
Autour du Bois

Saint-Mandé . Vincennes . Fontenay-sous-Bois

3 communes

125 000 habitants
+ de 500 prof. de santé
® ACI signé le 22 déc. 2022

Missions socles

Missions
complémentaires

AXE1

Favoriser I'accés aux soins

AXE 2

Favoriser I'organisation de parcours
pluriprofessionnel autour du patient

AXE3
Favoriser le développement des
actions territoriales de prévention

AXE 4
Crises sanitaires

Accompagnement des
professionnels sur le territoire /
qualité et pertinence des soins

1 — Mettre en place un outil numérique de communication et de coordination entre professionnels de santé

7y

2- Améliorer 'accés aux soins
pour les patients a domicile

6

%

— Parcours du patient atteint d’un
cancer

3 —Mettre en place une
organisation territoriale pour
améliorer I'accés au médecin
traitant des personnes fragiles
et vulnérables

7 — Ameliorer I'articulation des
soins a domicile de la personne
agee

4- Mettre en place un pool de
médecins volontaires pour
mailler le territoire en soins

non programmes

8 — Le parcours de soins de la

5- Mettre en place un centre de
so0ins non programmeés surle
territoire

*

femme et de I'enfant .

| 9 - Prévention des canoers*
13 — Rédiger un

plan d’action
Crises
Sanitaires

10 — Soutenir les aidants dans
I’accompagnement des
personnes ageées

14 — Mettre en place des
formations
interprofessionnelles

11 — Prévention santé de la
femme

| 12 — Hygiene de vie

La santé de la femme et de I'enfant tres
présente dans le Projet de Sante




La Dynamique Associative

Une équipe engagée

Une SF dans le Bureau

Des adheérent.e.s

Des travaux
continus

Une équipe salarié & des stagiaires

e Env200/an

o 1/3 nvelles adhésions

o 70%de femmes

o 14 SF adhérentes soit
70% des SF présentes
sur le territoire

o Professionen % la +
représentée

* Groupe WA mono-professionnel tres actif
avec 19 sages-femmes / 20
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Les Actions en sante de la femme

& de 'enfant et en périnatalité




2023 .

- _..-"'_"—.
Prospection desz acteurs - T e ’ i ]
Groupes de trawvail @ T e Fluri grofessionnelle
- . i ey pluriprofessionnel T . T e ) Soirée thématique
arcours de soms gradus = LYoo mmeee—————— Présentation et partage des outils
- . I'HIA Bégin @ MISSION 2
rrensriss sves = ENDOMETRIOSE Collages/lycées
Partenariat aves la filizre EndoSud MISSION 2

= Distribution des flyers
Cabinests/centre de santa
ENDOMETRIOSE

saxusllefcarrs jaunas

IDF @

Arnnuzire local

Parcours de soins gradue Livrables post GT (3)

Sensibilisation auprés des Sames
Flyer d'auto questionnainre

Partiopation a la campagne

nationale

La femme & |'enfant
dans le projet de

santeé

Séances de sensibilisation
aux collegiens de 5éme

@

~ Partage des outils des groupes
MISSION 2 & 3 LS
CANMNCER DU SEIN

Particpation a la campagne

Coordination via cutil numeérique
nationale

sécurise

Lutte contre les wviclences faites aux
femmes

Groupes de travail

MISSION 3
Annuaire’n® directs Parcours de soins local 'y Partidpation aux actions Juin vert

Guide des soins de support Mission 2 & 3 ————
Equipe Odysséa CANCER DU SEIN SN 2 S S

DEPRESSION

POST-PARTUM

Théatre Forum grand public Octobre Rosae

'y Schéma de graduation des scins

Formation DPC |]::'1 Rencontres des acteurs



L’endomeétriose, les travaux

Objectlf Général

« Améliorer le parcours de soins
des femmes souffrant
d’endométriose sur le territoire de
la CPTS Autour du Bois

Objectlfs Spécifiques
Faciliter le repérage de la maladie
et l'orientation des femmes vers
les ressources locales (Ter et
2éme recours)
Proposer un outil
d’autodiagnostic pour toutes les
femmes.
Diffuser largement le flyer
d’autodiagnostic

Deéroulé de Paction

Travaux de Mars a Décembre

2 groupes de travail

- 20 professionnelles
- 9 professions représentées (SF,
gynécologue médical/obstétricien,
sage-femme, médecin nutritionniste,
radiologue, pharmacien,
kinésithérapeute, sexologue)

Outils réalisés
Trame de parcours ciblant des
différents recours
Outil d'auto-diagnostic

Partenaires

HIA Bégin

EndoSud IDF




L’endométriose, la soirée thématique | ENJORETROSE

1 personne menstruée sur 10

Objectif

« Présenter les outils des groupes
de travail aux professionnels du

territoire

1 - 2 - 3 -r@-r@

PARCOURS ENDOMETRIOSE
t

Cette pathologie met parfois
dutemps & étre diagnostiguée
et peut avoir un impact sur la vie
quotidienne et |a fertilité.

REPERAGE DIAGHOSTIC PRISE EN CHARGE (" PRISEEN CHARGE | | PRISEEM CHARGE | L . .
PROXIMITE PREMIER RECOURS DEUXIEME RECOURS Le diagnostic repose sur la régle
des5D":
Auls dyalualion Medacin généraisle, Traitament Résdvaluation des Four inx atseintes iaria:
au Saga-Temime, midicamentewy trailements :h‘:r;m ::m'ﬂm 5 *un seul symptdme (1 seul D)
professionnel de Gyndcalogue suilé & un antakgigue aliau elau examens spédalsés [écho peut dtre présent
H . Sanle inlerrogatoire = - un harmenal, Soins de chirurgie disculée an endoscopie rectake. )
/‘ Prlse E“ 9harge De ] examen cinigue &1 un guppart dom & but ast RCP prise en charge par
4 i examen paraclinigue de soulager les eijou une sauipe spécialsds
\ L e“dometl-'|0§e CPTS o [echographie daulers Centre AMP multidiscipinaire. )
Sur Le Territoire AutourduBois pelvienne /- IR _ Irdeatins Gécistes en er DYSMENORHEE
HIA Bégin Douleur invalidante pendant les régles
L. - L. "
\ MERCREDI 24 AVRIL 2024 l l DOULEUR PELVIENNE
\ HOPITAL D'INSTRUCTION DES ARMEES, BEGIN Douleur chronique dans le bas du ventre
\ SAINT-MANDE flyer auto Efficacité du [ Efficacité du 110 ] DYSPAREUNIE
. évaluation+ infas Diagnostic positif traitements polirsuite traitement= poursuite IR LA i~ et B
Wapitsl FTnstrction des Armdes & /EndoSud IDF filiere Enda IDF = et surv & 2-3 mois suivi régulier Efficacité du I:Jdd sexuel
Bégn IS orientation vers un PEC praximité Echec du traitement traitement= natamment au U vagin
PS5 via annuaire aprés 6 mois ou Echec du traitements= La patiente sera 0YSU
associations infertilité = PEC Zeme recours surveillés ; o H|E - .
(Endomind Diagnostic négatif PEC 1&r recours orientation vers un réguligrement en Difficulté & uriner voire & vider la vessie
Endafrance] = orientation vers service hospitalier [proocimiteé
ressources du PEC de la douleur gynécologue spécialisé - MESE
territoire page 2 spécialisé L J L Difficulté a aller a la selle
MES DOULEURS DCCASIONNENT-ELLES UN
KESENTEISME SCOLAIRE OU PROFESSIONNEL 7
5| VOUS RESSENTEZ CES SYMPTOMES, COMSULTEZ
WOTRE MEDECIN OU VOTRE SAGE-FEMME.



Parcours femme § cancer du sein

Objectif Général
Améliorer la coordination
autour des patientes atteintes
de cancer du sein sur le
territoire de la CPTS

Objectlfs Spécifiques
Mettre en place un parcours
local coordonné pour la prise en
charge des femmes atteintes
par le cancer du sein
Renforcer la communication
ville/hopital au niveau du
territoire
Ameéliorer la lisibilité des
ressources sur le territoire
notamment en offre de soins
support

Deéroule de I'action
Travaux de Mai a Décembre
Rencontres avec I'HIA Bégin

2 groupes de travail
- 20 professionnelles
- 11 professions représentées

Outils réalisés
Livre blanc compilant tous les
travaux menés en 2023
Trame parcours
Numéros hospitaliers directs
Annuaire sur les soins de support

Diffusion des outils

Relecture par les référents de ville et du
sanitaire
Schéma décisionnel
Annuaire des ressources locales pour
les soins de support

Rencontre de nouveaux acteurs
- Alimentation de I'annuaire

Hépital d’Instruction des Armées
Bégin




Prise en charge de I'ictere néonatal

Objectif Général
Ameéliorer le parcours du
nourrisson présentant un ictere
néonatal sur le territoire

Objectifs Spécifiques

« Faciliter I'orientation du
nourrisson présentant un ictere
néonatal
Identifier la possibilité d'installer
un bilirubinométre en ville

Déroulée de 'action
Travaux débutés
Rencontre du CNRHP

Rencontre de la direction de la PMI
de la ville de Paris

Constitution d'un groupe de travail

En cours

Conduite des groupes de travail

Etablissement d'un schéma
décisionnel

Diffusion des outils et des
ressources




Prévention des cancers feminins

Deéroulé de action

Travaux de Mai a Octobre

Rencontres des acteurs de la
prévention
- Echange et réflexion sur une action

3 temps forts en Octobre
Odysséa: équipe CPTS
Formation DPC: prévention,
dépistage et diagnostic du cancer
du sein
Journée grand public
Apm: apprendre les bons gestes
Soirée: Dépisto Girl, piece de
théatre musicale et échange

\

PROGRAMME PROPOSE PAR -r'(.
LA CPTS AUTOUR DU BOIS Avtour duB0s

/\

OCTOBRE ROSE

»

rw
_(

.

Dimanche 1er 10h30
COURSE ODYSSEA PARIS

3 LA CPTS AUTOUR DU BOIS VOUS PROPOSE DY PARTICIPER EN

20H-22H: SOIREE SPECTACLE/DEBAT: "DEPISTO GIRL"|

- s )K’llssulanne f’ Fontenay-

EQuIPE
CLIQUEZ IC| POUR NOUS REJOINDRE

Jeudi 5 20h-23h
FORMATION DPC
(ADRESSEE AUX MEDECINS ET SAGES-FEMMES):

“PREVENTION, DEPISTAGE ET DIAGNOSTIC DU CANCER DU SEIN®

INFORMATIONS ET INSCRIPTIONS (C!

Jeudi 19 15h-22h
JOURNEE PREVENTION AU CRESCO

ISH-19H: STANDS D'INFORMATION ET DE PREVENTION

GRATUIT SUR INSCRIPTION AU 01.46.92.85.00

En partenariat avec

v ®

¥ sous-BoIS  sunTALwDI

W

Octobre Rose 2023
Formation DPC
Course Odyssea
Sensibilisation du public au dépistage

Juin Vert 2024
Support aux actions municipales
Propositions de RDV pour des frottis
par les acteurs libéraux de la CPTS

Octobre Rose 2024
Course Odyssea

sensibilisation et de dépistage
créneaux mammographie dans les
centres de radiologie)




Sensibilisation a la vaccination contre les HPV

Deéroule de action

Travaux de Mars a Novembre » Interventions de sensibilisations

réalisées aupres des 130 éleves
de 5éme au collége F.Giroud de
Vincennes en octobre 2023 et
aupres des 120 éleves de 6eme
en juin 2024

Embauche d'une stagiaire (Licence
Santé Publique) 2 mois
Définition du contenu de la

sensibilisation

Contact avec les colleges du territoire

Réception des directives nationales de
la campagne de vaccination
- Mise en lien avec le centre de
vaccination habilité/recherche de
volontaire

+ Vaccinations en collaboration
avec le centre de vaccination
référent de Fontenay-sous-Bois
dans plusieurs colleges du
territoire en novembre 2023 et

Outils réalisés & interventions juin 2024

Présentation a destination des
collégiens
Participation a la campagne nationale
de vaccination




| ez ’
I Dépression post-natale

Objectif Général

7
0‘0

Aider les professionnels du
territoire a identifier, orienter et
prendre en charge la dépression
post-partum

Objectifs Spécifiques

Promouvoir I'entretien post-natal
Etablir un parcours de soins
Etablir un annuaire local
(ressources libérales et structures
de recours)

Faire connaitre les modes
d’adressage dans les structures
ressources

Mettre en place un groupe de
paroles pour les jeunes parents

Déroulé de Paction

Travaux en cours de finalisation

Etude documentaire

Echange avec le RPVM

Rencontres/contacts avec les structures

Groupes de travail pluri-professionnel

L'entretien postnatal

L entretien postnatal précoce (EPNF) doit étre
réalisé entra la 4&me et la Béme semaine post-
accouchament .

A limage de FEntretien Prénatal Précoce
{EPP), 'EPNP estun temps d'

doit pas cor d

situation par re.

Les médecins et sages-fammes formés sont
habilités & conduire ces entratians.

L'entretien prénatal est pris en charge par
lassurance maladie.

Pour vous aider au diagnostic, vous pouvez
propossr un questionnaira & vos patientes ©
I'échelle d'Edimbourg (EPDS), score dintensits
des symplmes dépressifs variant de 0 & 30.

Un scare supénisur ou égal d 11 est une alerte
et nécessite un soutien, une orientation ef un

Aide a I'orientation

T |
e a

EPNP,EPP

Signes d’alerte

hdpitaux Ste Anne (75014), St Antoine
(75072) &t Heni Mondor (S4000) — SAS PSY

SAS PSY 84 * capusis mavs J024 Appelaus 15
Ouveriure 717) de 100 3 226

Eguipe déclie (infimiers et peychistre) dans les focaus
clr SAMU 3

Aide a la prise
en charge de
la dépression —

postnatale

1 mére sur 7 et 1 pére sur 10
présentent des signes de

dépression postnatale*
*Enquéte nationale périnatale 2021

CPTS
Autour du Bois

St Caadi Voiremes Fatesay-sier-tea




Lutte contre les violences faites aux femmes

’ ’ ° °
et Génral Deéroule de I'action
Objectif Généra Projet accompagné par le Centre :
+  Lutter contre les violences Hubertine Auclert :

faites aux femmes
Rencontre des référentes égalité

Objectlfs Spécifiques hommes/femmes de chaque

% Conduire une action de commune .
sensibilisation pour le grand ;
public sur les violences faites Création & Impression d’'un sac en a
aux femmes en identifiant les papier distribué en pharmacie, avec :
dispositifs locaux (et les ressources nationales et
régionaux/nationaux) pouvant locales (société agréée)

étre sollicités

Recensement des pharmames

Sauwaj saunal Xne sajiej Salusa|oin s3] a1uUod JajnT

3
+ Diffuser les ressources via les volontaires ig
pharmacies adhérentes m—
partenaires Définition d’un wébinaire pour Rt

présenter les outils d'aide
Lancement le 25 Novembre




Rencontre mono-profession

Objectif Général

» Echanger & se rencontrer
Décloisonner les secteurs
(libéral, PMI, EDS) ' PROPOSE PAR LA CPTS ADB
Accueillir les sages-femmes

récgm.ment installées sur le PETIT-DEJEUNER

territoire

glraéﬁgnter les projets de la ,‘ : DE RENBUNTRE
| SAGE-FEMME

LE JEUDI 26 SEPTEMBRE « DE 8H00 A 10H00
CAFE LA PLACE (EN FACE DU RER)
VINCENNES

Réservez par sms aupres de la CPTS 06 38 9371 28
Merci d'indiquer nom & prénom
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Questions / Réponses




Merei pour votre attention

contact@cptsautourdubois.fr

<
e}

0618635808

CPTS
Autour du Bois

Saint-Mandé - Vincennes - Fontenay-sous-Bois

W www.cptsautourdubois.fr

@ https://www.facebook.com/profile.php?id=61551474156900



mailto:contact@cptsautourdubois.fr
http://www.cptsautourdubois.fr/
https://www.facebook.com/profile.php?id=61551474156900

CPTS BLLR (93)

Bagnolet
Les Lilas
Le Pré-Saint-Gervais
Romainville




CPTS BLLR . Territoire étendu sur 4 communes

(environ 110 000 habitants = taille 3)
Bagnolet

Nos spécificités . LesLilas
Le Pré St Gervais
Romainville

m _a | X H‘ )
LePréSantGavas 1~ S Ay . '




°1: . 84 adhérents en 2024 :
MOblllsathn 35 médecins : 1 biologiste, 1 cardio, 3 gynéco, 27 MG, 3

pluriprofessionnelle pédiatres
8 IDE, 5 MK, 2 pédicures - podo, 5 pharmaciens
10 SF, 1 ergo, 12 orthophonistes, 3 psy

Nombres d'adhérents en fonction du nombre de professionnels recensés (Année 2023)

B Professionnels recenseés B Professionnels adherents CPTS BELLR

Sape-femme
Psychomaotricien
Psychologue
Pharmacie d'officine
Pédicure podologue
Orthoptiste
COrrthophoniste
Meédecins specialistes
hMedecin généraliste
kM asseur Kinésithérapeute
Infirmier

Er pothérapeute
Digtéticien

Chirurgien Dentiste

Assistant service social

40 a0 8o 100



CPTS BLLR

Nos spécificités

10 sages femmes libérales adhérentes (7
cliniciennes 3 échographistes) + 1
coordo de maternité

Activités SF libérales assez variés :

Suivi grossesse et PN (domiciles, CPN..)
Suivi gynécologique de prévention et
contraception

IVG

Consultation d’hypnose, d’haptonomie...
Echographie

Suivi global avec accouchement sur plateau
technique



CPTS BLLR

Chronologie

2 sages femmes dans le projet pilote démarré en
février 2020 (1 échographiste et 1 clinicienne)

Création de l'association en novembre 2021
avec 3 sages femmes présentes dans le bureau
(2 échographistes 1 clinicienne) puis départ
d'une des échographistes sur un autre territoire.
Actuellement 2SF au CA dont une SF au dans le
bureau de la CPTS

Début de fonctionnement officiel de la CPTS
avec la signature des ACI = aoiit 2023 (dans les
faits certains GT avaient déja débuté)




CPTS BLLR

Nos commissions en
périnatalité/sante de la
femme et de I’enfant

Acces a une sage femme

Acces a une sage femme

Renforcer le lien entre les sages-femmes
rencontres, partage et retour d’expérience
annuaire partagé (Plexus)

Améliorer les liens ville - hopital

CPTS = interlocuteur  privilégié  pour
communiquer avec les maternités

A ce jour, rencontre avec 3 maternités du
secteur (Robert Debré, Montreuil et Les Lilas) et
projet de présenter la pochette aux maternités
de proximité



CPTS BLLR

Nos commissions en
périnatalité/sante de la
femme et de I’enfant

Acces a une sage femme

Proposer une permanence des soins

planning des présences en période de congés &
diffusion aux sages-femmes et médecins
congés d'hiver et d'été

annuaire des professionnels du territoire
réalisant du suivi gynéco + IVG

projet d'une permanence pour les congés et les
week-ends (problématique de l'indemnisation
de lI'astreinte / problématique de I'hétérogénéité
des pratiques / problématique de lI'ouverture a
des patientes non connues ...)

Perspective du SAS SF?

sélection de motifs de consultation de SNP déja
ciblés lors du GT SF de la CPTS BLLR, a
communiquer au SAS 93 et SF du territoire
réunion prévue le 10/09



CPTS BLLR

Nos commissions en
périnatalité/sante de la
femme et de I’enfant

Acces a une sage femme

Coordination:

Création d'une pochette de suivi maternité et
post-partum

Pour visibiliser les praticiens référents et
notamment la sage-femme référente aupres des
parents et des établissements

Messages de prévention (QR code donc
évolutifs, MAJ etc) : quels messages a passer a
telle ou telle période selon les recommandations
pour la pratique clinigue : « Interventions
pendant la période périnatale » du CNSF de 2021

Barasinski et al. RPC interventions pendant periode perinatale 2021



PERIODE PRE-CONCEPTIONNELLE

Utilisation de produits
cosmétiques

DEGRE DE PRIORITE

1ER TRIMESTRE DE GROSSESSE

Utilisation de produits

cosmétiques

Allaitement maternel

Co

Rythmes et besoins du
nouveau—né
Interactions 7

2e ET 3e TRIMESTRE DE GROSSESSE

Activité physique

Expositions domestiques
aux agents chimiques

c4

Utilisation de produits
cosmétiques

G5

Prévention de la mort
inattendue du nourisson

C9
Le jeune enfant
et les écrans
C8
Le syndrome
du bébé secoué
C10

POST PARTUM

et les écrans

Utilisation de produits
cosmétiques

C5

Expositions domestiques
aux agents chimiques

C4
Consommation de
substances
psychoactives C2
Alimentation
Nutrition
Supplémentation C3
Activité physique

C1

Figure 4. Hiérarchie des interventions en fonction de la période (préconception, 1 trimestre de grossesse, 2° - 3° trimestre de grossesse, post-partum)



CPTS BLLR

Nos commissions en
périnatalité/sante de la
femme et de I’enfant

Acces a une sage femme

Calendrier de grossesse et du post-partum

Importance d'inclure le post-partum (prévention
de la DPP, 1000ers jours etc)

lllustratrice choisie pour créer la pochette

Priorité = inclusion et messages de
prévention (activité physique, nesting...)



Projet pochette de
maternité et du post-
partum

2 grandes réunions préparatoires en présence de
plusieurs SF de la CPTS + Eva Vidales notre
coordinatrice de CPTS

o choisir les themes a aborder

o choisirI' "ambiance”, choisir l'illustratrice

o faire des devis

o répartition des taches pour création des

messages de prévention

puis échanges de mails et whatsapp pour voter
les illustrations, corriger le texte de la pochette,
choisir les themes, les couleurs, etc.

rdv avec l'imprimeur pour format des rabats,
différentes possibilités de format etc.

maquette finale recue le 22 aolt 2024,
imprimeur a revoir avant de lancer les
impressions donc utilisation prévue de la
pochette a partir d'octobre 2024



o LES ETAPES DU SUIVI DE GROSSESSE ET POSTNATAL ™~

DEBUT DE GROSSESSE
RENDEZ-VOUS DE SUIVI CARNET DE SUIVI DE GROSSESSE LES RECOMMANDATIONS
DE GROSSESSE ET POSTNATAL VMR R i ik e s it oo ET POST-PARTUM PENDANT ET APRES LA GROSSESSE

ol dés be Sébut de grossesse (wr prescription),
ot c= jusqurh Picho T1
2mots

/ iy
SAGE-FEMME, MEDECIN, MATERNITE : e Déclanation grossesse [CAF et Séaumi socale) @ AU PREMIER TRIMESTRE DE GROSSESSE
:
Inscription maternité.
Adresse
Date [TV V7L TR 7 " TN— .7 O 4 Bdan bucco dentaire & «  Perser 3 Nmacription supets dune matemitd sefon
Date Voraire Date Horalre B m (h partie de 16 SA recommandations de son dquipe de soins. \
3 EME CONSULTATION e « Frendre connaittance des recommandationt en \
P é . termes  dalimentation et dactivitds phyuques
r nom e p«vdmchqvmmw P
4 IAME COMSULTATION Slar preracst 0” Carte vitale A mettre 3 jour pour prise Nom :
ge & 100 « Bver de comsommer de Falcool du  taba
3 on chaege & 100%, e 5
“"WM ue ha TaTioN Mo A Date de début de grossesse : ...... /e / wereeer ot Fautres substances pryrchosctives.
rei e 3 parernaing - >
Date Horakre Date: . e Horaire : % |D d" h o / « Adipter 30n environnement ot son logement
Oate Horalre Dat ok = “»'Date d’accouchement : : ... /... / s favoriser Ges prodults o0 Ceethés pour la chambre
. -4 & EME CONSULTATION 8mois g '3" o
s Conutation & sdsthesie
ENTRETIEN PRENATAL PRECOCE ET BILAN PRENATAL : e o %
Adresse i
Date Morare Date Horae ¢ 3
Date Haotane Date Horare -
> i
ACCOUCHEMENT | - ‘ ® AU DEUXIEME TRIMESTRE DE GROSSESSE :
- . Rédechir au projet de naissance, au trousseas de
ANESTHESISTE : :'__"‘".x::‘,,_ shath —— : A% matenite, ainy qu 2 materne! ot oy futur
40t natuance. | \ ¢ rythime avec un PouY g
Adresse - . . ¢
Date Havaire Servce maternvté p— ."'::j Sasdyerirart gos {
e (entre B et 1 &) 1 a2 . . .
Maternité d'inscription :
Ter entretien post natal précoce & e
PREMIERE VISITE A DOMICILE POSTNATAL : rorained) e I 3 3
ity Sage-femme référente : SR SFE —
et Rendez-vous pédiatrique des | mois i Médecin traitant: @Au TROISIEME TRIMESTRE DE GROSSESSE : l/
oo oS M PR i Autres référents médicaux: . Menther des  perionnes  ressources
ENTRETIEN POSTNATAL PRECOCE : Mbbducation du pidnée & part de 6 5 professionnels de santé, entourage familal et
emares ' armcal
Adrevse [om——, Rendes-vous pédatrque den 2 mon §
Date: . Moraire : Continuer une activitd physique.
§
CONSULTATION POSTNATALE : PiE : + Poursuivre les réflexions sut Tallaiterment maternel
; ot dans la continuite de Iallaterment, penter ot
A 2 shenoms  postratales Jasgnd 4 — comstrgire la €O parentalind
. s, 36 M aekgrer BOEH B¢ vore
NOTER : soge demene. Durant la péviode postnatale, penser & sa santé
mentale, 00 Diendtre, ot ne pas hislter 3
consulter en cas de fatigue, douleurs, problémes
. e | s au rythme du nouvesu-né
TV W s "
\ Y 7/
\




CARNET DE SUIVI DE GROSSESSE
ET POST-PARTUM

=2

Prénom:
Nom :

_ Date de début de grossesse . ...... /... / ...

l7/.j Date d'accouchement:: ... i [

___ Maternité d'inscription :
Sage-femme référente :
Médecin traitant:
Autres référents médicaux:




LES ETAPES DU SUIVI DE GROSSESSE ET POSTNATAL
DEBUT DE GROSSESSE

1 ERE CONSULTATION T1mois Prise d'acide folique en pré-conceptionnel
Hevantt Ia fin du mols 3sAe ou dés le début de grossesse (sur prescription),
et ce jusqu'a l'écho T1.
2mois
7sA
3mals Déclaration grossesse (CAF et Sécurité sociale)
Inscription maternité.
Entretien prénatal précoce . - .
(2 partir de 16 SA) 4‘,&.55 Bll_an bu.cco dentaire
(a partirde 16 SA).
3 EME CONSULTATION 5mois
4 IEME CONSULTATION Bilan prénatal 65‘&?’ Carte vitale & mettre a jour pour prise

en charge a 100%.

5 EME CONSULTATION Préparation 2 la naissance 7 mois

* SA : semaines d'aménorrhée /
T1 :trimestre 12 la maternité.

et la parentalité
6 EME CONSULTATION 8 mois
Consultation d’anésthesie
ala matemnité oals
3
£
9
ACCOUCHEMENT g
i
€
Visite 3 domicile dans les 48h qui sulvent la Sortie de -
sortie, pensez 2 pr ir votre sage-fi maternite o
dés la nalssance. 2
. 1er rendez-vous médical pour z
le bébé (entre 8 et 14j). g
1er entretien post-natal précoce ]
(entre 4 et 8 semaines). e i_;‘
g
Semaine 5 Rendez-vous pédiatrique des 1 mois. 3
Consultation postnatale vers 68 ]
semaines. Semaine & 2
Rééducation du périnée 2 partir de 6 =
semaines. ga - - p-
i & Rendez-vous pédiatrique des 2 mois. g
13
=S
g
X
Semaine 10 =
2 séances postnatales jusqua 14 Somaiea I8 i
semaines, se renseigner auprés de votre H
sage-femme. _?
a
-
3
b

Ne pas jeter sur la voix publique.




RENDEZ-VOUS DE suUlVI
DE GROSSESSE ET POSTNATAL

SAGE-FEMME, MEDECIN, MATERNITE :
A OEEE S i

Date: ...... .... Horaire : Date :
DEE S i Horaire : Date :

Horaire :................
Horaire : ...............

ECHOGRAPHIES :

AAreSSe = e N N N yessesssnn.
Date: ...... Horaire : Date : Horaire : .. =
Date = e Horaire : ............... Date : e Horaire : ..............

ﬂ ENTRETIEN PRENATAL PRECOCE ET BILAN PRENATAL :

ANESTHESISTE :

B e e e e sl
e Horaire : ............... Service maternité : ...
PREMIERE VISITE A DOMICILE POSTNATAL : \

ENTRETIEN POSTNATAL PRECOCE :
AU OSSO = ettt e e e e e e e e e e e e ee e e aean eeesennnsannnnannnsnnnnnsnsnssssnneens

T T e Horaire : ...............




LES RECOMMANDATIONS
PENDANT ET APRES LA GROSSESSE

@ AU PREMIER TRIMESTRE DE GROSSESSE :

- Penser a l'inscription auprés d’'une maternité selon
recommandations de son équipe de soins.

- Prendre connaissance des recommandations en
termes d'alimentation et d‘activités physiques
pendant la grossesse.

- Eviter de consommer de lalcool, du tabac
et d’autres substances psychoactives.

- Adapter son environnement et son logement,
favoriser des produits eco certifiés pour la chambre
du bébé.

AU DEUXIEME TRIMESTRE DE GROSSESSE :

- Réféchir au projet de naissance, au trousseau de
maternité, ainsi qu’a l'allaitement maternel et au futur
rythme avec un nouveau-né.

@

Période postanatale

AU TROISIEME TRIMESTRE DE GROSSESSE : “

- Identifier des personnes ressources
professionnels de santé, entourage familial et
amical.

- Continuer une activité physique.

- Poursuivre les réflexions sur l'allaitement maternel
et dans la continuité de I’allaitement, penser et
construire la co-parentalité.

- Durant la période postnatale, penser a sa santé
mentale, son bien-étre, et ne pas hésiter a
consulter en cas de fatigue, douleurs, problémes
liés au rythme du nouveau-né.




Planche de pictogrammes

02 &)

Entraide / Accompagnement / Soutien Foetus

Nouveau-né

&

Femme enceinte Sage-femme




CPTS BLLR

Nos commissions en
périnatalité/santé de la
femme et de I’enfant

Prévention des cancers

Prévention des cancers

Nous concernant: dépistage du cancer du col de
I'utérus et cancer du sein

en lien avec le CRCDC IDF et la Ligue Contre le Cancer
93

Coordination Octobre Rose: communication sur les

différentes actions menées dans les 4 villes (stands
palpation, buste auto-palpation, infos diététiques,
séance sport santé...) + stand sur le village d'un trail
parcourant plusieurs communes de la CPTS

Matinée prévention cancer du col avec une des

municipalités, objectif d'élargir sur les 4 communes

Projet college prévention des cancers

Vaccination HPV dans les colléges : médecins libéraux
qui se sont mobilisés, difficulté a impliquer les SF en
lien avec lI'indemnité des vacations



CPTS BLLR Violences faites aux femmes

Médecins généralistes et sages femmes dans le
groupe de travail

Nos commissions en
périnatalité/santé de la
femme et de I’enfant

Mutualisation des ressources entre les 4
communes

- Aide a la prise en charge pour les professionnels
de santé (algorithme)

VFF - Mise en place cette rentrée de réunions de
concertation pluri professionnelles

- Soirée sur le theme des mutilations sexuelles
féminines avec l'unité de I'Hopital de Montreuil -
faire connaitre ce parcours de prise en charge
en cours d'organisation pour la mi-novembre
2024




Violences faites
aux femmes

Cycle de réunions de
concertation
pluriprofessionnelle

Mardi 10 septembre 2024 Mardi 8 octobre 2024

Réunion physique a 19h30 Réunion physique a 19h30
au sein de la MSP de au sein de la MSP de
Bagnolet, 40 rue Francois Bagnolet, 40 rue Francois
Mitterrand Mitterrand

Une équipe pluriprofessionnelle constituée de médecins
généralistes, sage-femme, psychologue, conseilléere en
économie sociale et familiale (CESF), vous propose d’échanger
sur:

e des situations de violences faites aux femmes, de patientes
que vous suivez, ou dont elles témoignent, elles ou leur proche
en consultations / soins

e dans lesquelles vous nécessiteriez du soutien dans
I’évaluation, 'orientation et la prise en charge

e des difficultés que vous rencontrez dans votre exercice
professionnel a ce sujet

Inscription a une ou
plusieurs RCP en
scannant ce QR code via
votre smartphone

(appli dédiée ou appareil
photo)

07 72 05 75 00 | 13 rue Sadi Carnot, 93170 Bagnolet |
cptsbllro3@gmail.com




WEBINAIRE REGIONAL

JEUDI 19 SEPTEMBRE 2024
DE 18H A 20H

“Les sages-femmes au coeur des
CPTS d’lle-de-France”

Julie GINHAC

C PTS Coordinatrice de la CPTS Grand Versailles
® ® — Anne-Cécile GOLETTO
@2 Grand Versailles Amegictcou
Coordonner les professionnels de santé du territoire Trésoriere adjointe de la CPTS Grand Versailles

Contact :

Webinaire URPS SF - 19/09/2024



mailto:cpts@grandversailles.com

CPTS Grand Versailles : territoire et projet de santé

Santé de la femme : quelles actions mises en place

Focus sur un projet en cours : Fluidifier la prise en charge post-natale a domicile

Webinaire URPS SF - 19/09/2024




CPTS Grand Versailles : territoire et projet de sante

Webinaire URPS SF - 19/09/2024




CPTS Grand Versadilles : territoire et projet de santé

| SR
Acl S'g'!e —> La CPTS a pour objectif d'améliorer le suivi et la prise en charge des patients sur
le 17 déecembre notre territoire, mais aussi de développer les pratiques collaboratives dans un cadre

.”. CPTS
"’3' Grand Versailles / 2020 pluri-professionnel et ville-hdpital en articulant et fluidifiant les parcours de soins.

18 communes

o o
N / . Ecuipe salariee
—_— 270 000 habitants La CPTS Grand Versailles dispose d'une equipe salariée :
1700 professionnels + Julie GINHAC, Coordinatrice, assurant la gestion associative ainsi que la
| gestion projet de la structure.
de sante Rim FAWAZ, chargée de promotion, qui accompagne les professionnels
_ de santé du territoire et gere la communication
T Malhory TROUPE, chargée de mission, en charge des parcours et des

Bailly

Le Chesnay-Rocquencourt

Noisy-le-Roi /‘j” . i :
actions de prévention
La Celle-Saint-Cloud
Rennemoulin \-""

., Hopital privé
Fontenay-le‘Fleury -~ Parly Il O Hépital

ot~ D55l Organes e geuverncnce

Bois-d’Arcy ™ 2y / Hépital privé
de Versailles

Saint-Cyr-I'Ecole v T
Odcwtﬂ"mt M Vélizy-Villagoublay Pour assurer le bon fonctionnement de la CPTS et I'atteinte de ses objectifs,
Ll elle dispose de :
o Bureau (1 réunion/mois)
o Conseil d’administration (2 par an)
o Assemblée générale (1 paran)

Toussus-le-Noble

Chateaufort

Webinaire URPS SF - 19/09/2024




CPTS Grand Versadilles : territoire et projet de santé

Adhérents a la CPTS Grand Versailles depuis sa création

Webinaire URPS SF - 19/09/2024




CPTS Grand Versadilles : territoire et projet de santé

Santé de la femme = au coeur du projet de santé de la CPTS Grand Versailles
« Fiche action N°10 « Améliorer le suivi de grossesse, la prise en charge apres la naissance et le suivi de I'endométriose »
« Fiche action N°11 « Mener des actions de prévention aupres de publics prioritaires sur des thématiques ciblée »

44 Sages-femmes libérales

4' 4 PMI
: v Versailles
Yvelines i .
.‘ Le Département v Saint-Cyr-I'Ecole

v Vélizy-Villacoublay
v' La Celle-Saint-Cloud

3 Maternités
= 5000 accouchements / an

CENTRE HOSPITALIER
DE VERSAILLES

s s HAD Obstétrique
Ramsay Santé Ramsay Santé v AP-HP

Hépital privé Hopital privé
dg ParE{ p de Versailles v  INICEA

CAHV

Webinaire URPS SF - 19/09/2024



https://hopital-prive-de-parly2-le-chesnay.ramsaysante.fr/

Santé de la femme : quelles actions mises en place

Webinaire URPS SF - 19/09/2024




Santé de la femme : quelles actions mises en place

2022 : GT repérage et prise en charge de la dépression post-partum
v' Renconftre entre les acteurs du territoire (SF, Médecin et structures)

v Soirée d’'information

v' Mise a disposition de documents sur I'infranet pour les adhérents

mypa

ANNUAIRE PSYCHOLOGUES EN PERINATALITE

Semibee mi

R v 5;“"“.‘.‘,’“ atlies
SERVICE PARENTS BEBES .
[ Structure. =l Nom frese mal éléphane
Hépital Privé Parly Il Audrey VALVERT dre 01396370

Péle de pédopsychiatrie 781 04 ‘«,
Saint-Cyr I’'Ecole R,

Psychologues libérales

Centre Hospitalier de Versailles - André Mignot

Réseau de psychologues libérales du réseau

Saint-Nom-la-Bretéche

Versailles
Rosalie CHASSOT

Christina HOLTZMANN

Alice LETONDEUR

0637405327
0756933878

0617962472

Hors territoire du Grand Versailles.

secteur de Conflans-Saint-Honorine (15 km) 06 0959 32 74

Webinaire URPS SF - 19/09/2024




Santé de la femme : quelles actions mises en place D ANCERs

Centre de coordination
lle-de-France

2023 et 2024 : Journée santé de la femme
v' Prévention et dépistage des cancers (sein, col de I'utérus et colorectal) aupres des femmes éloignées du dépistage
v Mobilisation des professionnels de santé (radiologues et sages-femmes) et partenaires (CRCDC 78 et CPAM 78)

DEPISTAGE DU CANCER DU SEIN * o,
Aduenens sofucre

Buc, 10/10/2023 3 \ Bois d'Arcy, 05/11/2024 bepitage epstage

du cancer du col de I'utérus du cancer du sein

Votre dernier frotti remonte a plus de Votre derniére mammographie

17 femmes - \
Ly 3 ans (si cytologie) ou 5 ans (si HPV) ? remonte a plus de 2 ans ?

Dépistage
du cancer colorectal
Votre dernier dépistage remonte a
plus de 2 ans ?

Rendez-vous le

Mardi 5 Novembre 2024
De9hai17h

Wors gvee enbre S0 et M uos ? Vodre oerniere mevemvoy rugfiie remonie o
phis e J uns ou vous n'ew owez omuss (a7

SUR RENDEZ-VOUS AU 6 500 73 24 25 PLIS 74 / l p

@ 3 Gratuit sur RDV au 0 800 73 24 25 puis 78
= i,.- y 50 Avenue Jean Jaures
lll.[ | o, J,.f 78390 Bois d'Arcy
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Santé de la femme : quelles actions mises en place

2024 : Petit-déjeuner sage-femme
v' 1 fois par trimestre, au sein des locaux de la CPTS
v' Créer un espace de paroles, d'échanges d'expériences, de partage
v' Quvert a toutes les sages-femmes, peu importe les modalités d'exercice

Présentation d'une situation clinique

Echange sur une thématique : allaitement, dépression, diabéte
gestationnel, dépistage des cancers, santé sexuelle...

Avoir une idée de projet et la partager pour étre aider dans sa

construction : identifier des personnes ressources

Webinaire URPS SF - 19/09/2024

<& Petit-déjeuner

sage-femme

Vendredi 11 Octobre
9h-10h
Locaux de la CPTS Grand Versailles
6 avenue Charles de Gaulle
Hall A - 3eme étage
le Chesnay-Rocquencourt.

Rejoignez-nous !




Santé de la femme : quelles actions mises en place

2024 : Recensement des sages-femmes du territoire (en cours)

"6" gmd Versailles
’ v Quelles activités ¢
fa 3 v Tertitoire d'infervention si visite & domicile 2
& ¥ v MAJ Coordonnées de contact

|[dentification des sages-femmes du territoire

B I U & T

Bonjour,

Ce questionnaire est a I"attention des sages-femmes du territoire du Grand Versailles (Bailly, Bois-

d'Arcy. Bougival, Buc. Chateaufort, Fontenay-le-Fleury, Jouy-en-Josas, La Gelle-Saint-Cloud, Le Chesnay- ‘I ‘I ré ponses

Rocquencourt, Les-Loges-en-Josas, Noisy--le-Roi, Rennemoulin, Saint-Cyr-L'Ecole, Saint-Nom-la-Bretéche,

Toussus-le-Noble, Vélizy-Villacoublay, Versailles, Viroflay).

Notre objectif est de recenser ['offre du territoire afin d'accompagner les femmes enceintes a planifier leur Prlse d e CO nTOCT pOr Tele p ho ne

suivi post-partum dés la grossesse. 4 H ' H H H
postp g Présentation de I'objectif et du besoin

(NB : Cette base de donnée ne sera pas adressée aux femmes, nous ne délivrerons aucun contact sans votre C ré er U N I|e N d | re C‘I’ C PTS «—> SO g eS'fe mm es

accord préalable)

En intégrant cette base de donnée vous pourrez rejoindre un groupe de discussion privé et sécurisé des
sages-femmes du territoire. Par ce groupe il sera plus facile de faire coincider les demandes de visite &
domicile en sortie de maternité avec vos disponibilités et périmétres d'intervention.

Bien cordialement.
L'équipe de [a CPTS Grand Versailles
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Focus sur un projet en cours : Fluidifier la prise en charge post-natale a domicile
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Focus sur un projet en cours : Fluidifier la prise en charge post-natale a domicile

(59 % sur GV en 2021, source CPAM Yvelines)

Communiquer largement aupres des femmes
enceintes sur I'identification d'une sage-femme
pour le suivi post-natal

Construire un parcours d’'accompagnement des sorties
de maternité pour les femmes n'ayant pas pris contact
au préalable avec une sage-femme

Webinaire URPS SF - 19/09/2024




Focus sur un projet en cours - Fluidifier la prise en charge post-natale a domicile

Rencontre acteurs périnatalité :
- HAD

- Equipe mobile Rencontre ville/maternités - 01/10/2024
- PMI - Modalités tfransmission infos 2

- - Quel outils 2

1€ Groupe de travail - Présence ensemble des acteurs de la
SF + Maternites + PMI Lancement petit-déjeuner Sage-femme ville et de I'hopital

Identifications pistes de travail Convivialité / Créer du lien

Avril 2024 Juin 2024 Octobre 2024 Décembre 2024

Recensement SF Libérales Lancement Communication CPTS

- Appel téléphonique - Formulaire « Aide pour identifier une SF
- Quel activités 2 pOour son suivi post-natal

- Territoire d’intervention - Création affiche (cabinet échographie,
- Ok pour intégrer le parcours 2 MG, Laboratoires et Pharmacies)

Lancement parcours
« Sortie de maternité »
: orientation femme
sans sage-femme

Construction partenariat avec la maternité du Centre Hospitalier de Versailles

- Rencontres de I'équipe encadrante
- Programmation d'un évenement commun « Echange ville-maternité »

- Construction d'un parcours pour faciliter le suivi post-natal d domicile

% \\” lAssurance | “

3 Groupe de travail départemental « Parcours périnatalité »  $X¥ Maladie mypa

SABEY
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Focus sur un projet en cours - Fluidifier la prise en charge post-natale a domicile

Création d’outils de communication
4 S

y AFFICHE DEPLIANT
« Planifier vos rendez-vous post-accouchement » Vos professionnels de santé au cours de votre grossesse et du suivi post-partum
QR Code = formulaire aide a larecherche

d’'une sage-femme sur le site web de la CPTS D) hssurance

G v Site web des matemités, PMI et CPTS
o Affichage salle d’'attentes LA D,OUD.OU LISTE - v Eseprgléleoif\l;éﬁnphon matermite
v’ Maternité rossssct s e dovreenant |
-8‘8- v Centre d’'échographie
v Cabinet des Gynécologues-
. Obstétriciens
v Laboratoires d'analyse

1¢ TRIMESTRE

o
vels ou Pole Emploi

Bénéficiez d'un suivi personnalisé .
[ﬂepuis votre compte ameli. ameli.fr
J ont
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Parcours : Accompagnement des sorties de maternité pour les femmes n’ayant pas pris
contact au préalable avec une sage-femme

i°. CPTS
’ "”' Grand Versailles

Rencontre Ville - Hopital
F j ‘ " ." (\' rj‘_\w]‘it'

4 15h

Repérage par les professionnels de la
maternité : femme sans SF libérale

I
Max 12h qui suivent - Accord de la femme
I'accouchement . - Dossier
|
|

13h30 : Accueil ef infroduction : Mme RODDE (CHV) et Mme GOLETTO (CPTS GV) ! _ Adresse domicile

13h40 : L'accompagnement proposé par la CPTS : v

*Qu'est-ce qu'une CPTS 2 3 Groupe de discussion privée (Siilo, Citana...)
*Présentation du fravail realisé sur la santé de la femme par la CPTS "‘:' Seivtiee melteilis Sl S losieles
Action de la CPTS dans le cadre du projet sortie de maternité volonfaires

13h50 : Démarrage des ateliers

|
, | @
Pour les femmes n'ayant pas identifié de sage-femme : De quoi auriez-vous ﬁ v W ‘

besoin pour fluidifier la sortie et la prise en charge des femmes a domicile ?

14h35 : Restitution des ateliers

F LN
-_un

14h45 : Echanges et perspectives

15h00 : Clature Identification d'une SF (18 qui se manifeste)
SF contacte directement la femme

Webinaire URPS SF - 19/09/2024




Merci de voire attention !

o CPTS
1] 1 Grand Versailles

r les professionnels nté du territo



C: CPTS
NANTERRE

Les Sage5'femmes 19 Septembre 2024
au coeur des CPTS

Annie GANDREZ
Estelle Normand

CPTS de Nanterre




Projet périnatalité au sein de la CPTS Nanterre

 Projet de santé écrit avant la constitution de la CPTS février 2020

« Sage-femme intégrée a la pré CPTS des 2018

HISTORIQUE

. Embauche d’une salariée fin d’année 2021

« Retard de la mise en action du projet de santé a cause de la crise
sanitaire covid

C?:irrs
NANTERRE



Offre de
soins :

Etat des
lieux a
Nanterre

POUR LA VILLE DE NANTERRE

1503 NAISSANCES DOMICILIEES SUR NANTERRE EN 2022

Données du PMSI- Service Performance de la DOS de I'ARS- Dr Crenn Hebert Catherine

FRANCO. IaTANMOUE 1,5%
ANGENTELM 1.5%

COCHIN 0,7%
14,8% NECKER 0,7%
CLUNKYUE STE FELICITE 8,7%

CUNSKUE LA MUCTTE 0.0%

Autres Maternités 222

MATERNITE
Louis
MATERNITE de Nanterre | MATERNITE Foch Mourier
167

SA',?TI&E




Offre de
soins :

Etat des
lieux a
Nanterre

2022 : 1503 naissances domiciliées a Nanterre

 Médecins généralistes : 42 en cabinet libéral

(lls ne suivent pas tous des nourrissons + départ a la retraite prochainement pour certains)

* Gynécologues : 2 et 1 en centre de santé municipale

* Pédiatres: 2 dans un méme cabinet, 1 pédiatre au CMS M.Thorez
 Sages-femmes : 11 libérales, 1 salariée de la ville et 2 PMI

* 2 centres PMI départementaux: 1 puéricultrice, 2 SF PMI, 1 vacation

médecin 2 fois par mois (Avant covid : 4 centres PMI départemental : 12

puéricultrices) PMI Fernand Léger ( champs aux melles et |la PMI Benoit
Frachon

e 2 centres PMI municipaux sans sage-femme, 2 puéricultrices , une

Vacations pédiatriques : 10 par semaine et 6 a 7 temps de pesées.

Comment faire avec L'offre de soins qui diminue ? C‘?:Ai:l&



RESULTATS

DE L'ENQUETE RECO |
E\.ACPTS PERINATALE \mﬁ&'\;%T'ONS'
NS D 2021
'@’// e 1000 PREMIERS jouRs
e o+ pabiue 00
e @ France

PREMIERS
JOURS.fr

Renforcer le parcours de la femme enceinte et de la période postnatale

- Améliorer le repér tl mpagnement des femmes en situation
OBJECTIFS éliorer le repérage et [accompagner
de vulnérabilité sociale et ou psychologique

Améliorer 'accompagnement des familles dans le cadre de |a prise en
charge de certaines situations médicales complexes

Favoriser le soutien a la fonction parentale : Améliorer la connaissance
et renforcer I'offre d’accompagnement a la parentalité

CPTS
NANTERRE



Rapport des
1000

premiers
jours

100

PREMIERS
JOURS.fr

1000 = 4 mois de grossesse aux deux ans de I’enfant

Toutes les études démontrent que les 1 000 premiers jours de I'enfant
constituent une période essentielle pour le bon développement et la construction
de I'enfant. Cette période conditionne la santé et le bien-étre de I'individu tout au
long de sa vie.

Un enfant ayant grandi dans un univers sécurisé sera 2 a 5 fois moins
frequemment hospitalisé au cours de sa vie

200 000 connexions neuronales pas minute sur les 1000 premiers jours

Plus de la moitié des parents trouvent qu’il est difficile d’étre parents

C?:i:Ts
NANTERRE




RECOMMANDATIONS

HAS
1000 PREMIERS JOURS

100

PREMIERS
JOURS.fr

Devant la réduction de la durée d’hospitalisation en maternité

L’arrét du Prado Maternité

Les recommandations de I’'HAS et le rapport des 1000 premiers jours recommandent
‘ de renforcer les visites a domicile en sortie de maternité

Pour rappel 2 situations :

- Sortie standard ( apres 3 jours complets si accouchement voie basse et 4 jours
complets si césarienne de séjour ala maternité) — Recommandations : Visite a
domicile ou cabinet sage-femme en sortie de maternité dans les 72 heures qui suit la
sortie et Consultation médecin ( généraliste ou pédiatre) dans la 2eme semaine.

- Sortie anticipée ( si moins de 3 jours complets si voie basse et moins de 4 jours
complets si césarienne de séjour a la maternité) — Recommandations: Visite a
domicile ou cabinet sage-femme en sortie de maternité deés le lendemain,
Consultation médecin avant les 8 jours de vie si sortie précoce

C?:i:Ts ’
NANTERRE




Il est dit que la sage-femme a un toute sa place dans le suivi prénatal et postnatal car la sage-femme est
présente a toutes les étapes et connaitre une patiente sur toute cette période permet de mieux la
connaitre et de mieux I'accompagner plutét que ponctuellement

Les chiffres :

Seulement 23% des femmes sont suivi par des sages-femmes pendant |la grossesse
RESULTATS Alors que 70 % des accouchements sont réalisés par les sages-femmes

DE L'ENQUETE

L’EPP : n’est réalisé qu’a 36% alors qu’obligatoire et a réaliser systématiquement

PERINATALE

2021 L’allaitement maternel exclusif démarré a la maternité de 56 % n’est plus que de 34% a 2 mois

Le score dépistage EPDS auto-questionnaire réalisé montre : Environ 30% de femmes dépressives
16.7% de taux supérieur ou égala a 13 ET 12.6% entre 10-12

‘e ® sa"t_é Il est dit que I'EPDS est un trés bon dépistage validé et reconnu des psychiatres
*® e publique

«® @ France 11.7% des femmes ont un mauvais, tres mauvais souvenir de leur accouchement

La dépression du postpartum, avec I'impact négatif sur le lien a I’enfant, est un Probleme de santé
publique. La santé mentale des femmes dans le post-partum est une priorité

CPTS

NANTERRE




Soirées et réunions
NOS ACTIONS

SURLE . Groupes de travail
TERRITOIRE

Actions facilitant le parcours en périnatalité

Rencontres avec la maternité de Nanterre

C: CPTS
NANTERRE



Réunions avec les acteurs de périnatalité : 1 fois par an depuis 2020

Soirée Périnatalité en mars 2021: présentation du rapport des 1000
premiers jours et de de I'importance de la mission périnatalité avec
SOIREES ET tous les professionnels de santé

REUNIONS (50 participants)

Soirée CPTS de Nanterre réunissant tous les acteurs du territoire
1 fois par an

L'équipe dela CPTS de Nanterre

ale plaisir de vous convier
3 sasoirée déte
MARDI 4 JUILLET 2023

AU CHATEAU DE NANTERRE
BUFFET DINATOIRE DES 20H

RSVP - contact@cpts-nanterre.fr avant le 20 juin
Chateau de Nanterre - United Kitchens.
75 allée des parfumeurs, Nanterre

C: CPTS
NANTERRE




Rapport des

1000 premiers Nous avons retenu 2 actions a vous présenter :
jours
PREMIERS * Renforcer les visites a domicile en sortie de maternité
Mise en place de la sage-femme référente pendant la grossesse pour
Résultats fluidifier la prise en charge post-natale avec la méme sage-femme
de I'enquéte
périnatale * Repérer et orienter les dépressions postnatales

2021

%e o Sante
@ o publique
o e France

C: CPTS
NANTERRE




RENFORCER LES VISITES A DOMICILE EN SORTIE DE MATERNITE

Groupe de travail « sages-femmes de ville »
pour améliorer la prise en charge prénatal et postnatal :

GROUPES Bilan prénatal
) 2up-y\7/\|B Entretien prénatal obligatoire

Visite a domicile en sortie de maternité
Entretien postnatal obligatoire....
‘Repérage des vulnérabilités et orientation selon les besoins

Décembre 2022 déclaration a la CPAM de la sage-femme référente

C: CPTS
NANTERRE




RENFORCER LES VISITES A DOMICILE EN SORTIE DE MATERNITE

« Reéalisation par la CPTS d’'un carnet prénatal

ACTIONS « Mise en place a la consultation maternité de Nanterre d'un indicateur sur

FACILITANT LES le dossier médical des patientes et distribution a chague femme du carnet

PARCOURS prénatal pour que chaque femme enceinte prenne contact avec une sage-
femme pendant la grossesse (Sage-femme réferente)( depuis juillet 2021)

« Reéalisation par la CPTS d’un carnet postnatal distribué le jour de la sortie

C: CPTS
NANTERRE




PRESENTATION
DU CARNET
PRENATAL

FORMAT As
A4 plieen2

cartonne

Distribué en
consultation
maternité de
Nanterre depuis
juillet 2022

RENFORCER LES VISITES A DOMICILE EN SORTIE DE MATERNITE

. PREMIERS
- JOURS

CPTS

NANTERRE

Choisir sa sage-femme référente

MN'attendez pas la naissance pour contacter
une sage-femme en ville !
Un rendez-vous a domicile ou au cabinet est plus difficile a
obtenir si aucune sage-femme ne vous a accompagné

pendant votre grossesse.

La suge-femme est une pruless.ionrle“e de santé qui assure le suivi médical et
I'accompagnement de la grossesse. Elle propose des séances de préparation &
la naissance et @ la parentalité.

Elle accompagne également les femmes tout au |ong de leur vie en assurant
leur suivi gynécnlugique de prévention et en prescrivant leur confraception.

Pour trouver une sage-femme en ville :
+ Consulter la liste des professionnelles libérales sur le site
www.annuairesante.amelifr
+ Ou contacter l'un des centres de Protection Maternelle et
Infantile (P.MI) proche de votre domicile en consultant le site de

la mairie de Nanterre ou le site du conseil départemental des
Hauts-de-Seine.

" JOURS

CPTS

PREMIERS NANTERRE

Votre accompagnement pendant la
grossesse et apres la naissance

PP FMEFUOETT errremeeseremeen s st ssees s e et SR
Début de grossesse : fo Terme prévu: ./

Inscription Maternité

Sage-femme référente en ville

Numéro de téléphone ..

Médecin ou sage-femme
référent en maternité ..

Numéro de téléphone s s

Médecin Traitant —..ncne téléphone -

Gynécﬂlgguefobs‘téfricien R féléphu-ne [P —

Entretien Prénatal Précoce

J Bilan prénatal

| Préparation & la Maissance et & la Parentalité

NS
PTS

ANTERRE




PRESENTATION

DU CARNET
PRENATAL

FORMAT Ag
A4 pliéen 2
cartonne

Distribué en
consultation
maternité de
Nanterre depuis
juillet 2022

RENFO

. PREMIERS
" JOURS

VOUS FAIRE ACCOMPAGNER
PENDANT VOTRE GROSSESSE

Prenez contact avec une sage-femme en 4
ville ou en PMI, en complément du suivi ‘?
médical de grossesse, pour:

L]

« Le Bilan Prénatal entre la 15¢me et la 24éme semaine d'aménorrhée
Cest le premier contact avec une sage femme pour organiser votre suivi aprés la
naissance.

Cet entretien permet aussi de faire le point sur voire grossesse et votre sanfé en
général.
Remboursé par I'Assurance maladie et votre mutuelle

« L'Entretien Prénatal Précoce dés la 15éme semaine d'aménorrhée
Lo sage-femme répond @ toutes vos questions et celle du pére sur la grossesse et
|'aprés-naissance.
Ce rendez-vous est obligatoire et remboursé @ 100% par I'Assurance maladie.

La sage-femme peut également en fonction de votre choix :

« assurer votre suivi médical de grossesse : une consultation par mois

- prescrire les 3 échographies et les analyses de sang et d'urine

« vous accompagner dons votre préparation @ l'occouchement : 7 séances
remboursées & 100% par 'Assurance maladie

Le suivi médical de grossesse peut étre réalisé par une

sage-femme ou un médecin en ville ou & la maternité.

RCER LES VISITES A DOMICILE EN SORTIE DE MATERNITE

En cubinet en centre de

Les sages-femmes vous accompagnent pendant la grossesse et aprés la naissance
PM.l. ou & votre domicile

CPTS

NANTERRE

APRES LA NAISSANCE

-
L

i[‘]} \F Vo D ————

une sage-femme se poursuit

a votre domicile ou en ville, avec :

+ La consultation en sortie de maternité qui doit &tre faite
systématiquement a votre domicile ou en cabinet / PMI :
Dans les 24h & 72h suivant votre sortie de maternité aprés un séjour standard ou le
lendemain en cas de sortie anticipée. Prenez rendez-vous avec la sngi.-vfemme qui
VOUus a suivi penduni votre grossesse ou en PM| p-andunf votre séjour & la maternite.

. Les deux entretiens postnataux obligatoires

lls sont remboursés par |'Assurance maladie et doivent étre réalisés entre le ler et le
3&me mois de votre enfant.

+ Deux séances postnatales
Fortement conseillées et remboursées par I'Assurance maladie, dés les 8 jours du
nouveau-né et jusqu'a ses 3 mois.

+ La consultation postnatale systématique

A partir de 6 semaines aprés lo naissance.

« Les séances de rééducation périnéale et abdominale.

Pour votre enfant, prenez rendez-vous pendant votre séjour en
maternité avec un médecin de P.M.l. ou un médecin généraliste
ou un pédiatre pour la consultation de la 2éme semaine.

IS



PRESENTATION
DU CARNET
POSTNATAL

TRIPTYQUE
Ferme

FORMAT Ag
cartonneée

Format ouvert
444/210

RENFORCER LES VISITES A DOMICILE EN SORTIE DE MATERNITE

TRIPTYQUE ferme
DEVANT

. PREMIERS |
. JOURS

Votre accompagnement

apres la naissance

NMOM/ Prénom de la mére .

¢

3 NOM / Prénom de |'enfant e et
HR Date d'accouchement ../ [ | Voie basse Césarienne
o

Sage-femme référente en ville

[
"—- Muméro de téléphone

® o  PML
R
l ; Muméro de téléphone e
~
|]k A Médecin traitant téléphone
Gynécologue/Obstétricien . _ téléphone
% T ——

oI

NMuméro de téléphone ...

ANTICIPEZ LA PRISE DE RENDEZ-YOUS pendant le séjour & la MATERNITE

CQ:?’TS
NANTERRE




PRESENTATION
DU CARNET
POSTNATAL

[ 'm | ClrcLP'rs
PREMIERS SLRTERRE
~ JOURS

Votre accompagnement
aprés la naissance

NOM/ Prénom de lamére ______

*  NOM/ Prénom de lenfant

Sage-femme referente enville

- Numéro de téléphone

Numéra de téléphone

% Pediatre

I\ ero de telephone

ANTICIPEZ LA PRISE DE RENDEZ-YOUS pendant le séjour & la MATERNITE

RENFORCER LES VISITES A DOMICILE EN SORTIE DE MATERNITE

Format A 5, cartonnée , en 3 parties, en miroir avec le carnet prénatal , peut se glisser dans le carnet de santé
du nouveau-né

Lien entre les professionnels de santé, informations sur le parcours a suivre, guide sur les rendez-vous a prendre
pour la jeune mére mais aussi pour le nouveau-né sous forme de bulle

La patiente peut noter les rendez-vous pris pour elle et son nouveau-né en miroir en pliant le carnet, Le rythme
des rdv y est inscrit

La notion d’anticiper les rendez-vous et avec qui prendre les rdv

L’'importance du réle de la PMI dans le parcours , pour le suivi médical mais aussi les pesées et les conseils de la
puéricultrice

A quoi sert I'entretien postnatal

Des messages de prévention y sont inscrits : Notion de la contraception , de la dépression post partum d'une
urgence pour le nouveau-né et de I'importance d’'une consultation gynécologique annuelle et de la réalisation du
frottis

Nécessité de déclarer un médecin traitant pour le nouveau-né

Dans un 1°" temps ce carnet sera distribué aux patientes de la maternité de Nanterre pendant leur séjour a la
maternité des septembre 2023

CPTS

NANTERRE




PRESENTATION
DU CARNET
POSTNATAL

TRIPTYQUE
Ferme
FORMAT Ag
cartonnée

Format ouvert
444/210

LES RENDEZ-VOUS DE L' ENFANT

Visites a domicile sage-femme Maman / Nouveau-Né

« Visite sortie de maternité -~

+ 2éme visite

et/ou rendez vous a la P.M.L

Consultations Médecin Traitant ou Pédiatre ou Médecin de PM.I.

« fin de la 2éme

» a1 mois

« @ 2 mois

L B T —

+ @ 4 mois

» @ 5 mois

« entre & ef 10 mois

ol ————————

+ @12 mois

La puéricultrice de la PM.I. vous accompagne de 0 & 3 ans
Pesées, conseils sur le rythme de vie |, les soins , I'alimentation....
en complément des visites et consultations.

2éme visite a domicile
sage-femme
ou
puéricultrice de PMI
pesée PMI

Suivi du poids une
fois par semaine en
PMI
ou
cabinet sage-femme

Consultation
‘médecin traitant
ou
pédiatre
ou
médecin de PMI

J+¥2

J+6

117

J+13

J+14

J+30

LES PREMIERS RENDEZ-VOUS
DU BEBE

Visite a domicile
sage-femme
ou
puéricultrice
de PMI

en fin
de 2&me semaine
Consultation
médecin traitant
ou pédiatre
‘ou médecin
de

Consultation
médecin traitant
ou

pédiatre
ou

médecin de PMI

Déclarer un MEDECIN TRAITANT pour votre enfant.

gl

100\\

 PREMIERS
. JOURS

£

|

]

i 0

o

RENFORCER LES VISITES A DOMICILE EN SORTIE DE MATERNITE

CPTS

NANTERRE

Votre accompagnement

apres la naissance

NOM/ Prénom de lamere
NOM / Prénom de l'enfant _
Césarienne

Date d'accouchement /[ Voie basse

Sage-femme référente en ville __

Numeéro de téléphone

PMLL

Numéro de téléphone

Médecin traitant

¥
_Numéro de téléphone

Padiatre

Numéro de téléphone

ANTICIPEZ LA PRISE DE RENDEZ-YOUS pendant le séjour & la MATERNITE

CPTS

NANTERRE




RENFORCER LES VISITES A DOMICILE EN SORTIE DE MATERNITE

LES RENDEZ-VOUS DE LA MAMAN

Avec sa sage-femme référente

PRESENTATION
DU CARNET
POSTNATAL

Visites & domicile sage-femme maman / nouveau-né

+ Visite sortie de maternité

« Z2éme visite ...

Séances de suivi postnatal (& partir du 82me jour)
+ lére séance

* 2éme séance

TRIPTYQUE
Ferme
FORMAT Ag :
cartonneée

Entretien(s) postnatal(s) obligateire (& partir de 1 mois)
+ ler entretien

* 2éme entretien

tal (& partir de 1 mois et demi)

ion post

10 Séances de rééducation du périnée (& partir de 1 mois et demi)

Format ouvert
444/210

Prenez et ANTICIPEZ tous vos rendez-vous
ECOUTE, ECHANGES, CONSEILS et SOUTIEN A LA PARENTALITE
lors des séances et entretien postnatals
La consultation postnatale est un examen médical : point sur votre santé et la contraception

Récupération physique avec
les séances de rééducation du Périnée et de rééducation de la sangle abdominale.

LES PREMIERS RENDEZ-VOUS

de la maman

Visite(s) &
domicile ou au 2
cabinet sage- a
femme J +13
Entre |+7 et 3 mois
J+14 2 séances de Suivi
postnatol individuel
ou €n groupe
Entre la 4&éme
et la 8&me semaine 1
1er Entretien
postnatal mois
obligatoire
2 Entre 6et 8
: semaines
S Consultotion
postnatale
Entre
la 10éme et la
14&me semaine
2éme Entretien 3
postnatal mois

Anticipez la prise de rendez-vous dés la maternité.
A la sortie de la maternité, une contraception vous sera proposée.
Un examen de la maman et du bébé sont réalisés lors des leres visites & domicile ou

au cabinet avec votre sage-femme.

AVEC QUI PRENDRE LES RENDEZ-VOUS

Le suivi de votre enfant

Il peut &tre assuré par -

« votre médecin traitant, un médecin généraliste

» un médecin en centre de PMI ou en centre de santé

- un pédiatre

Votre suivi postnatal

Vous pouvez etre suivie par:

+ votre medecin traitant

. wotre gynécologue etiou votre sage-femme

+ en centre de PMI ou en Centre de santé

Selon vos besoins

Vous pouvez faire appel a -

«+ Une aide & domicile

» une psychologue , une conseillére conjugale..

Reprenez contact avec la sage-femme que vous avez rencontrée pendant lo grossesse
pour wotre suivi post-accouchement & domicile ou en cabinet.

« Sont pris en charge en 100% maternité par I'assurance maladie les consultations et
toins pendant 12 jours, ainsi que la consultation postnatale et les séances de
réeducation du péringe

.

En dehors des visites ul:lliguh:iles et recommandées,
consultez un médecin ou une sage-femme dans les cas suivants:

symptames physigues : en cas de figvre, saignements anormaux, pertes malodorantes,
douleurs, perte durines a loccasion dun effort méme minime, sensation de géne au
bas du ventre, fatigue impartante, ete.

symptdmes psychiques - tristesse, irritabilité, sentiment de culpahilite_.

bezoin de refaire le point sur sa contraception.

POUR LE BEBE - figvre , perte de poids, jounizse_: Consultez en urgence un médecin.

Ine consultation de gyné
Un frottis d

@ 25 ans, & 26 ans, puis fous les 3 an

VERSO

NANTERRE




RENFORCER LES VISITES A DOMICILE EN SORTIE DE MATERNITE

* Mise en place d'un outil de coordination : INZEE CARE , financé par la CPTS,
permettant de coordonner la visite en sortie de la maternité de Nanterre pour les
patientes n’ayant pas de Sage-Femme référente pendant la grossesse.

ACTIONS Remplacement d’INZEE CARE par Doctolib team janv-Fev 2024
FACILITANT LES >> avantage du nouvel outil: plus universel et gratuit

PARCOURS

* Ciblage et repérage des vulnérabilités des patientes qui nécessitent I'intervention
de la PMI. (Référente périnatalité cpts, Maternité de Nanterre lors des demandes
visite a domicile)

* Orientation (si nécessaire) a la PMI des patientes vues par les Sages-Femmes

C: CPTS
NANTERRE
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GROUPES
DE TRAVAIL

REPERER ET ORIENTER LES DEPRESSIONS POSTNATALES

Groupe de travail repérage des dépressions postnatales

Auto-questionnaires EPDS , promu en dépistage systématique

Réalisation de fiches d’orientation ressource pour les professionnels de santé et
pour les patientes, diffusées par courrier

Groupe de paroles mensuel « café des parents » septembre 2024

Echanges entre parents :

libérer Ia parole si traumatisme de I'accouchement
repérer orienter les dépressions ( fiches a disposition)
soutien a la parentalité

développer la confiance en soi

sortir de leur solitude....

EPDS : Edinburgh-Postnatal-Depression-Skala

C?:i:Ts
NANTERRE



REPERER ET ORIENTER LES DEPRESSIONS POSTNATALES

» Conséguences

~ Risque suicidaire X 6 » Moindre suivi de grossesse » Troubles du
développement social

Consequences
de la

: - nce: "™ e : :
; . 5 Recqrre o 20178 > G cognitif et émotionnel
depre55|0n d U Ll » Complications obstétricales girees 5
Périnatale P » Troubles psychiatriques a
pOSt pa rtum | ; ' , T _ I'adolescence et a |'age
~ Troubles dépressifs et » Prématurité et hypotrophie Sdilte
bipolaires
Orsolini, 2016 - Howard, 2020 Allister, 2001 — Dieter, 2001 - Netsi, 2018 - van der Waerden ,
Johannsen, 2020 Emory & Dieter, 2006 2015, 2017 - Slomian, 2019 (revue)

C: CPTS
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MORTS MATERNELLES EN FRANCE:

7¢ rapport de I'Enquéte Nationale Confidentielle sur les Morts Maternelles (ENCMM) 2016-2018.
En ligne sur : www.santepubliquefrance.fr - www.cress-umr1153.fr/fr/project/encmm / Contact : encmm@inserm.fr

LES DONNEES CLES DE LENCMM 2016-2018
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Pres de 100 femmes meurent chaque année en France de complications liées a la grossesse

Les femmes

Le risque de déces est plus élevé pour :

Les femmes Les femmes résidant dans les Les femmes Les femmes
PLUS AGEES MIGRANTES DEPARTEMENTS ET REGIONS EN SITUATION SOCIALEMENT
D'OUTRE-MER (DROM) D'OBESITE VULNERABLES
par rapport RISQUE par rapport aux femmes
aux 20-24 ans X2 nées en France
RISQUE par rapport aux femmes RISQUE La vulnérabilité sociale concerne :
X 2 del'Hexagone X2
35-39 ans par rapport 1 femme
RISQUE enceinte
aux femmes
X2,5 m de moindre surs
i corpulence
& partir 1femme
de 40 ans décédée
RISQUE i sur 3
X5

Principales causes des décés maternels
(de la conception jusqu‘a 1 an aprés l'accouchement)

17 %
L 7%

Suicides ) .
Accidents vasculaires
cérébraux
7%

15 % Thrombo-embolies

Maladies veineuses

cardiovasculaires
8 %
Embolies amniotiques
7 %

Hémorragies
obstétricales

Mieux prévenir les décés maternels : I'affaire de tous

T
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A Entrej
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Q@,.s bq“medem‘ﬂs.\g Waptal . N
o& Infirmigre ~ L% Ik
A %} Iome|
Psychologue .() Associations
Des soins plus adaptés, S Materits
mieux acceptes, o= 10‘3
mieux organisés Qi
=
60 % Saggfi:mme Soignant
, w {3 de ville
des décés sont \ iy 2
potentiellement évitables ) "";mig“a'“ (@)
par un meilleur acompagnement e
... sociale PMI

des femmes avant, pendant
et aprés l'accouchement

Une vigilance particuliére
vis-a-vis de certains risques

Pendant la grossesse et I'année qui suit
l'accouchement, rechercher et oser aborder
la dépression dés les premiers signes
de détresse = meilleur devenir pour la mére
et l'enfant

Hypertension artérielle ou maladie
cardiaque présentes avant la grossesse !

en parler le plus tét possible avec le médecin
ou la sage-femme = meilleure prise en charge

Futures méres avec une affection
chronique traitée par un médicament
(épilepsie, asthme, trouble psychiatrique...) :
poursuivre et adapter le traitement

en discussion avec le médecin =

meilleur déroulement de la grossesse

CPTS
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MORTS MATERNELLES EN FRANCE:

LES DONNEES CLES DE 'ENCMM 2016-2018

7¢ rapport de 'Enquéte Nationale Confidentielle sur les Morts Maternelles (ENCMM] 2016-2018. En ligne sur : www.santepubliquefrance.fr - www.cress-umr1153.fr/fr/project/encmm / Contact : encmm@inserm.fr
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Les principales causes de déces selon le moment de survenue de la complication

10 %

des déces maternels

Thrombo-embolies veineuses

o
f0

Maladies cardiovasculaires

15%
Suicides
15%

Grossesses extra-utérines

Mo

Autres causes'

o
/0

1 trimestre
de grossesse

40%

des décées maternels

f Maladies cardiovasculaires

17%

Maladies préexistantes
A 15%

Complications hypertensives
8%

Cancers
8%

Suicides
8%

Autres causes?

449,

2¢ et 3° trimestres
de grossesse

26 %

des deces maternels

amniotiques

Pendant
I'accouchement
et jusqu’a 7 jours
apres

13%

des décés maternels

f . Maladies
)

cardiovasculaires

23%

Suicides

17%

Thrombo-embolies
veineuses

14+

Accidents vasculaires
cérébraux

14+

Autres causes*®

324

L

S

De 8 a 42 jours
apres
l'accouchement

112

des déces maternels

Suicides

14

Cancers

1%

Maladies
cardiovasculaires

1%

Autres causes®
12%

De 43 joursalan
apres l'accouchement

1. Causes inconnues, maladies p_réexistantes, cancers - 2. Infect_ions a porte d'entrée génitale, thrombo-embolies, accidents vasculaires cérébrauy, causes inconnues - 3. Infections a porte d'entrée génitale, complications hypertensives, thrombo-embolies veineuses, suicides - 4. Infections a porte d'entrée génitale,
maladies préexistantes, causes inconnues - 5. Thrombo-embolies veineuses, causes inconnues



Travail en cours avec la PMI municipale

ILCAZUR SN BN« sur le dépistage des TSA
COURS * Sur une plaquette des effets nocifs des écrans

C: CPTS
NANTERRE



 Groupe de travail santé sexuelle (deux sages-femmes dans
le noyau moteur)
TRAVAIL EN
COURS * Prévention périnéale précoce: former les professionnels de
la petite enfance jusqu’en primaire et un jour college sur les
gestes et habitudes de prévention périnéale.

C?:iws
NANTERRE



* Poursuivre la distribution du carnet prénatal et celle du carnet
postnatal

* Informer les autres Professionnels de Santé (médecin traitant-

gynécologues-obstétriciens-pharmaciens... ) de I'importance pour
PROJETS Ie,s femmes enceintes d’avoir et de déclarer une sage-femme
référente

ET IDEES

* Proposition de formation des medecins sur la petite enfance
(proposition du Dre Hausher de la PMI départementale)

* Un travail sur le repérage précoce des troubles du développement
de I'enfant

* Etendre la solution doctolib team/siilo a d’autres maternités afin

C?:i:Ts ’
NANTERRE

de prendre en charge toutes les nanterriennes




NOS

DIFFICULTES

Sur le suivi des enfants 0-6 ans : Impact de la raréfaction de |'offre

de soins pour le suivi médical des enfants
Suivi des situations vulnérables - enfance en danger

Difficulté a suivre les situations difficiles repérées en PMI
beaucoup de situations complexes

Peu de médecins généralistes sont formés au suivi spécifique des

C?:iws
NANTERRE

grands prématurés ce qui complique la prise en charge




¢ MERCI de votre attention

Les Sage5'femmes 19 Septembre 2024
au coeur des CPTS

Annie GANDREZ
Estelle Normand

CPTS de Nanterre







POUR REPONDRE A VOS QUESTIONS SUR UNE CPTS EN PARTICULIER
OU VOUS METTRE EN RELATION AVEC L'UNE D’ENTRES ELLES,
NOUS VOUS INVITONS A NOUS CONTACTER :

MERCI DE VOTRE ATTENTION

7 *_S URB *%\ Aas:urlgnce

3‘6‘5 semble, protéger chac

ltPUlUQUE
FMNCAIS!
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