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-EDITO

Au rang des priorités du Département de la Dréme figurent les politiques
de la santé et de I'enfance, mises en ceuvre notamment par le biais des
centres de Protection maternelle et infantile (PMI). Leur personnel veille
a la santé des futures meéres et des jeunes enfants, a I'épanouissement
des parents, agit au quotidien pour prévenir, conseiller, accompagner.
Par ailleurs, les bilans de santé qu’il effectue dans les écoles maternelles
aupres des 3-4 ans complétent efficacement les données des certificats
de sante.

Ces certificats de santé, notamment ceux du 8¢ jour dontil estici question,
permettent d’assurer le suivi individuel de la santé des nourrissons et
d’identifier les familles susceptibles de recevoir une aide personnalisée.
lIs jouent également un réle important de surveillance sanitaire et sociale,
puisqu’ils permettent de dresser un état du territoire et de connaitre les
besoins locaux. Leur exploitation statistique est prise en compte pour
définir les politiques départementale et nationale de santé publique.

Ces données constituent un matériau précieux pour dresser la cartographie
des pratiques liées a la natalité sur 'ensemble de notre territoire. En
transmettant les certificats de santé, toutes les équipes de maternités et
les médecins assurant le suivi des meéres et de leurs enfants prennent
une part active a 'amélioration de la prévention et a la promotion de la
santé en Drébme. Nous les remercions chaleureusement de participer
ainsi a cette collecte indispensable pour notre politique départementale
de santé publique.

Didier GUILLAUME Alain GENTHON
Président du Conseil général  Vice-président chargé du social,
Sénateur de la Drome de la santé et des solidarités humaines



-CONTEXTE PERINATAL DANS LA DROME

Source : Insee, Etat civil, Exploitation ORS

= 6 026 naissances vivantes en 2013
= Taux de natalité : 12,2 naissances pour 1 000 habitants
= Taux de mortalité infantile : 3,1 pour 1 000 enfants

Sur'ensemble du département de la Drome, le nombre de naissances continue de croitre
pour atteindre en 2013, 6 026 naissances. L'augmentation de la population drémoise
explique en partie cette évolution, conjuguée a une fécondité élevée des femmes.

Evolution des naissances et du taux de natalité dans la Dréme depuis 2000
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Sur le département, le taux de natalité reste stable depuis une dizaine d’années, variant
d’'une année a l'autre entre 12 et 12,3 naissances pour 1 000 habitants. En 2013, le taux
de natalité s’éléve a 12,2 pour 1 000 habitants.

Evolution de I’dge moyen des méres & ’accouchement dans le département
de la Drome et en France métropolitaine
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Evolution du taux* de mortalité infantile dans le département de la Drome
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* Les taux sont lissés sur trois ans afin de réduire les aléas statistiques possibles sur de faibles
effectifs. L'année indiquée est I'année centrale de la période triennale utilisée pour le calcul.



-CERTIFICATS DE SANTE DU 8E“E JOUR (CS8)

Source : CS8 Dréme, Exploitation ORS

= 4723 CS8regus en 2013

= Taux de réception :

78,4%

= 97,2% des CS8 remplis par un pédiatre

= 76% de naissances dans la Drome

= 24% de naissances hors du département

Répartition par département des lieux d’accouchement des femmes domiciliées

dans la Drome

76,1%

14,4%

22% 2%

1,0%  0,5%

1,9%

Drome Ardeche Isere Vaucluse Gard Rhéne

Autres

Parmiles 4 723 CS8regus, 3 569 naissances
onteulieudans le département de laDréme
soit 76% des CS8 regus (dont 0,8% a domicile)
et 663 naissances (soit 14%) onteulieu dans
le département de I'Ardéche.

Le Centre Hospitalier de Valence enregistre
plus de 40% de ces naissances.

Nombre de CS8 recus par maternité dans la Drome

Nom maternité

CH de Die

CH de Montélimar
CH de Romans-sur-Isére
CH de Valence

* Source : réseau aurore, 2013

Statut

Public
Public
Public
Public

Niveau

2a
2a
2b

Nbre accouchements CS8 % taux de

en 2013* recus réception
137 110 80,3%
1633 1043 63,8%
1372 964 70,3%
2254 1414 62,7%

Les maternités de niveau 1 disposent d’une unité obstétrique.

Les maternités de niveau 2a disposent d’une unité d’obstétrique et d’une unité de néonatalogie.
Les maternités de niveau 2b disposent en plus des lits de néonatologie et de soins intensifs permettant
une surveillance plus rapprochée et la prise en charge de pathologies plus lourdes.

Pas de maternité de niveau 3 (+ unité de réanimation néonatale).



-CARACTERISTIQUES DES MERES

Source : CS8 Dréme, Exploitation ORS

= Age moyen : 30 ans et 1 mois

= Age moyen des primipares : 28 ans

= 66% des femmes avaient un emploi a la fin de leur grossesse
= 7% des femmes ont été au chdmage pendant leur grossesse

D’aprés les CS8 regus, 'age moyen des meres a I'accouchement domiciliées dans le
département de la Dréme est en augmentation : '’dge moyen atteint, en 2013, 30 ans et 1
mois. L'age moyen des primipares augmente légérement également : les méres accouchent
pour la 1ére fois en moyenne a I'age de 28 ans. Environ 1,4% des CS8 recus concernent
des jeunes femmes de moins de 20 ans, et 0,4% des femmes de moins de 18 ans. Enfin
plus de 4% des femmes ayant accouché ont 40 ans et plus.

Répartition des accouchements par Répartition du nombre d’enfants

tranche d’age de la mére en 2013 dans le foyer
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Aprés la naissance, les foyers sont composés d’un enfant dans 40% des cas, de deux
enfants dans 36% des cas et de 3 enfants et plus dans 24% des cas.

-GROSSESSE

Source : CS8 Dréme, Exploitation ORS

Déclaration tardive : 1,5%

Echographie morphologique : 80%

Préparation a 'accouchement : 45,5%

Alcool pendant la grossesse (1 verre et plus par semaine) : 0,6%
= Tabac pendant la grossesse (1 cigarette et plus par jour) : 16%

Une déclaration tardive de grossesse (2eéme ou 3éme trimestre) traduit le plus souvent une
situation de précarité chez la femme enceinte. Dans le département de la Drome, la part
de déclarations tardives de grossesse, de 1,5% en 2012 et 2013, apparait moins élevée
qu’en France (3,3% en 2012). La part des déclarations tardives est plus élevée chez les
trés jeunes femmes que chez les femmes de plus de 20 ans.



Evolution des déclarations tardives depuis Eléments de grossesse
2006 dans le département de la Drome  Echographie morphologique 80,0%

3,9% Préparation a I'accouchement 45,5%

1er enfant 61%

A 0,
1,5% 2éme enfant 46%

3éme enfant et + 30%

Pathologie pendant la grossesse 12,5%

2006 2008 2010 2012 2013 dont prééclampsie 1,2%

dont HTA 1,2%

dont diabéte 4,1%

D'aprés les CS8 regus, en 2013, dans le département de la Drome, I'échographie
morphologique a été réalisée dans 80% des cas. La méme année, 45% des Dromoises
ont suivi une préparation a la naissance. Ce taux passe de 61% pour un premier enfant a
moins de 50% chez les multipares. Enfin, 12,5% des femmes domiciliées dans la Dréme
ont présenté durant leur grossesse une pathologie en lien avec la grossesse : plus de 4%
des méres ont souffert de diabéte gestationnel et 1,2% d'hypertension artérielle.

Consommation de tabac D’aprésles CS8regus, 16% des femmes
(nombre de cigarettes / jour) auraient déclaré avoir fumé pendant
leur grossesse. Elles sont 17,1 % en

Aucune 1-5 6-10 1120  21et+ Y .
France adéclarer fumer selon 'Enquéte
84,1% 8% 62%  1,6% 0.1% périnatale. Les femmes s’arrétent de
fumer majoritairement au début de la
grossesse.
Consommation alcool Lesdonnéesrelatives alaconsommation

d’alcool etissues des CS8 semblent - par
contre - trés largement sous-estimées

5 verres , .

Aucun 1 verre 2-4 verres e par rapport aux données issues de
I'Enquéte périnatale de 2010. En effet
d’'aprés les données des CS8, moins
de 1% des femmes déclarent avoir bu
de I'alcool au cours de leur grossesse.
Dans I'Enquéte périnatale de 2010,
ce pourcentage s’éléve a 19,7 % des
femmes.

(nombre de verres / semaine)

99,4% 0,18% 0,18% 0,24%



-TRAVAIL ET ACCOUCHEMENT

Source : CS8 Dréme, Exploitation ORS

= Présentation céphalique des enfants a 'accouchement : 95%

= Début de travail spontané : 73%
= Péridurale ou rachianesthésie : 76%

= Accouchement par césarienne : 19,5%

Principal mode d’analgésie

Aucune
23%

Générale
1%

Péridurale ou
rachi-
anesthésie
76%

Présentation des enfants
a I’accouchement

Le début du travail

Césarienne
avant travail
10%

Déclenché
17%

Spontané
73%

Modes d’accouchement

Césarienne en
urgence
11%

Césarienne
programmée
8%

Extraction par
voie basse
instrumentale
12%

Siege Autre
4% 1%
Extraction par
voie basse non
instrumentale
Sommet 69%

95%



-SANTE DES ENFANTS A LA NAISSANCE

Source : CS8 Dréme, Exploitation ORS

= 3,1% de naissances multiples
= Faible poids de naissance : 6,2%
= Poids moyen : 3 270 grammes
= Naissances prématurées : 6%

= Enfants allaités a la maternité : 67,9%

Naissances multiples
Naissances prématurées (avant 37 SA)
Poids a la naissance <2000 gr
2000-2500 gr
2500-4000 gr
> 4000 gr
Taille a la naissance <47 cm
47-52 cm
>=53 cm
a 1 minute APGAR* < 6
a 5 minutes APGAR* < 6

Enfants allaités a la sortie de la maternité

Drome (2013)
3,1%

(o))
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1,4%
4,7%
87,1%
6,8%

11,0%
83,4%
5,6%
3,5%
0,5%
67,9%

France (2012)
3%
6,7%
2,0%
4,8%
86,0%
7,3%
9,8%
82,6%
7,6%
3,3%
0,8%
66,7%



L'ALLAITEMENT MATERNEL

Evolution de la proportion d’enfants allaités entre 1994 et 2013 dans le
département de la Drome

70% 71% 71%

68%

1996 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002I2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013
D'aprés I'analyse des CS8, le taux d'enfants allaités a la sortie de la maternité avait
enregistré une augmentation continue de 1995 (50%) a 2008 (72%).

Depuis 2008, ce taux enregistre une légere baisse pour atteindre 68% en 2013.

La part de nouveau-nés allaités est corrélée a I'age de la mere. En effet, en 2013, le taux
d’allaitement chez les moins de 30 ans est compris entre 61 et 66%, chez les plus de 30
ans il est supérieur a 70%.

Par ailleurs, on constate un taux d’allaitement plus faible chez les femmes ayant un plus
faible niveau d’études.

Taux d’allaitement a la maternité par canton en 2013

Au sein du département de la Dréme,
le taux d’allaitement a la sortie de la
maternité differe d’'un canton a l'autre.

Comme les années précédentes, on Taux d'allaitement

note un taux d’allaitement maternel | moins de 66%
plus élevé chez les femmes domiciliées B e c6% 2 75%
- 76% et plus

dans I'est du département que chez les
femmes domiciliées dans I'ouest du
département.



-NOTES
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