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Nous vous proposons un schéma d’organisation de |’enquéte nationale périnatale au niveau
départemental. Notre objectifest defaciliter votre travail et d’optimiser letempsque vous allez passer
a cette organisation. Ce schéma peut étre modifié pour tenir compte du contexte local ; cependant
tout changement dans le calendrier du recueil devra étre discuté avec la coordination nationale.

Ce document peut étre modifié, aufuret a mesure de l’enquéte.

Merci de contribuera laréalisation de cette nouvelle Enquéte Nationale Périnatale !

Contacts

L’enquéte estcoordonnée au niveau national parl’Inserm, en lien avecle comité de pilotage de
I’Enquéte.

Les personnesresponsables de I’'Enquéte au niveau national sont:

- Pr Camille Le Ray, responsablescientifique : camille.le-ray@aphp..fr

- Nathalie Lelong, co-responsable scientifique : nathalie.lelong@inserm.fr
- Héléne Cinelli, coordinatrice nationale : helene.cinelli@inserm.fr

- Béatrice Blondel, responsable scientifique des précédentes ENP : beatrice.blondel @inserm.fr

Depuis le mois d’octobre 2020, cinqg coordinatrices régionales recrutées par |I'Inserm soutiennent le
travail des coordinateurs départementaux, et ont la charge de plusieurs départements :

La coordinatrice régionale en charge de votre département prendra contact avecvous prochainement.
Elle est votre interlocutrice privilégiée pour toutes les questions pratiques relatives au déroulement
de I'enquéte.

En cas de probléme:

- Contacterenpremierlieulacoordinatrice chargée de votre département

=> Nelly BeuchéeRavenel, coordonne les départements::
16, 17, 18, 22, 23, 29, 33, 35, 36, 37, 41, 44, 45, 49, 53, 56, 72, 79, 85, 86, 87

Email : nelly.beuchee-ravanel@inserm.fr, Téléphone :07 64 03 45 60

=>» Mélanie Carpentier:coordonne les départements
08, 14, 27, 28, 50, 55, 59, 60, 61, 62, 76, 78, 80, 91

Email : melanie.carpentier@inserm.fr, Téléphone :07 64 03 46 51

=>» Candie Grangé : coordonne les départements
02, 03, 04, 06, 10, 13, 30, 43, 51, 54, 57, 58, 63, 83, 84, 92

Email : candie.grange @inserm.fr, Téléphone :06 68 57 97 62
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=>» Anne Leroux, coordonne les départements
01, 05, 07, 21, 25, 26, 38, 39, 42, 52, 67, 68, 69, 70, 71, 73, 74, 88, 89, 90

Email : anne.leroux-dujardin@inserm.fr, Téléphone :07 64 03 45 58

=>» Marion Mottier, coordonne les départements
2A, 2B, 09, 11, 12, 15, 19, 24, 31, 32, 34, 40, 46, 47, 48, 64, 65, 66, 77, 81, 82, 93, 94

Email : marion.mottier@inserm.fr, Téléphone :07 64 03 45 55

Pourles départements du 75, du 95 et des DROMs, merci de contacter Héléne Cinelli.

- Sivotre coordinatrice n’est pas joignable, contacter Héléne Cinelli ou Nathalie Lelong

Email : helene.cinelli@inserm.fr Téléphone:06 69 00 72 39

Email : nathalie.lelong@inserm.fr Téléphone:06 88 89 81 51

Les questionnaires et les documents administratifs sontarenvoyera:

Enquéte Nationale Périnatale 2021 — Préciser le nom du coordinateurrégionaldel'Inserm
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Maternité Port-Royal, 123 Boulevard de Port-Royal

75014 PARIS


mailto:anne.leroux-dujardin@inserm.fr
mailto:marion.mottier@inserm.fr
mailto:helene.cinelli@inserm.fr
mailto:nathalie.lelong@inserm.fr

Présentation du guide

1. Organisationde I’enquéte au Niveau NAtioNal .........coviiiiiei ittt e sra e e
1.2, ANNONCE AE I"ENQUELE ettt sttt e e e e e e e e s et e baa e e ststeeesrsbeesesssnnnans
1.2. Préparation des documents d’ e@nNqUETE : ......ceeoveireeiiiiece ettt eeb s
1.3. Contactsaveclesresponsables NatioNAUX .........ccooviiiiiice ittt ee e
1.4. Données personnelles et protection desS PErSONNES ........ccoveieeecceeiie et et
1.5. ANAlYSE dES AONNEBES .....ccceeceeee ettt ettt e et e e st er e ae e st a e e e sr e e e sta e e ar e e e e sraneeeen

2. Organisationde I’enquéte au niveau départemental........cccceiiieeceevieeceeecccce e e

I <Y A=Y o =T o Vo LU =S TSRS

4. Tailles des maternités et temps de travail .......oooivieiii i e

5. ReCrUtEmMENT dES ENQUELEUIS ...vuiceeeeecce e et et e et e se s etee e st e e e er e e e e ats seeestnteeseesaenseeeersanesresnnssnes
LT I o LY 1 o 11 1 =TTV RPPTR
ST (=T 00 [T o= ] 4 o PR
5.3 DOSSIErde VatatioN.....ccccvuvueireninieiereninieieentsisee sttt ssseesesesssassens

6. Formation des sages-femmes @NQUELIICES ......cveeevereecceres e

7. Calendrier pourle coordinateur départemMental .......c.coevvieiieiineeieiieie st e

8. Controle de la qUalite dU FECUEBIT .......eoeee ettt ettt e st et e e eaas
8.1. Controle de "eXNaUSTIVITE .......ccoviiiie et e e et s sr e e saea s

8.2. Controle de laqualité dutravail desenqUELEUrS ........c.uueiicieiiie e

15

16



1. Organisation de I’enquéte au niveau national

Les principes et les bases de |I’organisation de I’'ENP 2021 au niveau national sont présentés dans le
protocole. Nous précisons ici certains points.

1.1. Annonce de I’enquéte :

Une lettre d’annonce a été envoyée parlaDirection Générale de laSanté aux Présidents des conseils
Généraux, endatedu 28Janvier 2020. Les directeurs des maternités publiqueset privées sontinformés
de lamise en place de I’enquéte, parune note d’information, datée du 30 Septembre 2020, adressée
aux ARS, et signée par le Ministere des solidarités et de la santé.

1.2. Préparation des documents d’enquéte :

Les documents concernant’organisationde I’enquéte ont été rédigés par|I’équipe EPOPéde I’ nserm.
Les lettres et documents qui vous seront fournis peuvent étre demandés par email a
enp2021@inserm.fr.

1.3. Contacts avec les responsables régionaux

Si vous rencontrez des problémes pour la mise en place de I’enquéte, contactez en priorité la

coordinatrice régionale chargée de votre département (elle prendra un premier contact avec vous en
octobre 2020).

Les questionnaires Naissance de votre département, ainsi que |I’ensemble des documents
administratifs, seront a adresser a I’équipe EPOPé (adresse page 2).

1.4. Données personnelles et protection des personnes

Conformément aux dispositions du Réglement Général sur la Protection des Données (RGPD)
(Reglement (UE) 2016/679 et de la loi n°78-17 relative a I’informatique, aux fichiers et aux libertés),
les femmes sont informées de leur droit d’accés et de rectification pour les données les concernant.
Les femmes pourront exercer leurs droits lors de I’entretien avec la sage-femme enquétrice ou par
I’envoi d’un mail a I’adresse enp.2021@inserm.fr pendant une période de vingt-quatre mois. Les
seconds titulaires de I’autorité parentale, les parents d’enfants de mineures pourront également
exercer un droit d’opposition.

1.5. Analyse des données

A partir des données collectées dans les questionnaires « Naissance », « Etablissement » et « Deux
mois », I'INSERM constituera une base de données et produira un rapport décrivant la situation en
2021, mis en ligne sur le site enp.inserm.fr et sur celui du Ministére des Solidarités et de la santé.

2. Organisation de I’enquéte au niveau départemental
L'organisation repose sur des personnes a quatre niveaux

Le coordinateur d’enquéte au niveau départemental est responsable de lamise en place de I’enquéte
et s’assure de son bon déroulement dans son département :

- Il prend contact avec le chef de service oule responsable de chaque maternité pouravoirson
accord pour participer et désigner une personne dans le service qui sera I'interlocuteur pour
cette enquéte, dénommé ici comme l’investigateur principal dans la maternité.
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- Il identifie avec I'investigateur principal, les sages-femmes enquétrices a recruter: leur
nombre dépend du nombre de naissances attendues et de la disponibilité des personnes
recrutées.

- Il assure la formation des sages-femmes enquétrices.

- Il récupere les questionnaires Naissance, vérifie I’exhaustivité puis les envoie a I'Inserm par
lettre suivie.

L’investigateur principal (IP) dans chaque maternité (sage-femme coordinatrice le plus souvent) assisté
d’une sage-femme enquétrice principale supervise le bon déroulement de I'’enquéte dans son
établissement :

- 1l conserve le cahier d’enregistrement des naissances et les fiches contact pendant 24 mois
apresl’enquétedans unlieusécurisé. Ces documents permettent de faire lelienentre le nom
desmeres etdes enfants etleurnuméro d’enquétedanslefichierinformatisé.La conservation
de ces documents estessentielle pour que les meres aient accés aux données les concernant
(voir page 13).

- Il remplit le questionnaire Etablissement avec le coordinateur régional de I'Inserm.

La sage-femme enquétrice principale est I'interlocutrice pour les questions pratiques :

- Elle controle I’exhaustivité du recueil par comparaison du cahier d’enregistrement mise en
place pour I’enquéte au registre des naissances de la maternité,

- Elleenvoieleslettres d’information a domicile aux femmes nonvues en maternité (pourdes
raisons de santé la concernant ou concernant son enfant par exemple),

- Elle centraliseles questionnaires Naissance remplis, détachela fiche contact et assure la saisie
des fiches Contact pour I'organisation du suivi a deux mois et I’appariement aux données

SNDS, sur I’application dédiée.

Les sages-femmesenquétrices (SFE) sont responsables du recueil des données dans chaque maternité

- Ellesrepérent les femmes ainclure et remplissent le cahier d’enregistrement,

- Ellesremettent les lettres d’information et présentent oralement I’enquéte,

- Elles réalisent I’entretien, remplissent la fiche contact et les données du dossier médical,
s’assurentdes droits de lafemme pours’opposerou non aux différentes parties de I’enquéte.

- Ellesremettentles questionnaires Naissance remplis alasage-femmeenquétrice principale.

NB: L’IP et la sage-femme enquétrice principale peuvent étre la méme personne en fonction des
organisations locales.

3. Matériel d’enquéte
Pour la prise de contact avec les établissements :

- Les documents sont préparés par la coordination nationale de I’enquéte. lls vous seront
envoyés par voie postale et par email (a I'exception des lettres de prise de contact avec les
établissements quine sont envoyées que par email). Les documents papier seront foumis et
adressés en quantité calculée d’apres le nombre de maternités dans le département. Par
sécurité, des documents supplémentaires sont prévus.



Chaque coordinateur départemental transmet ces documents aux maternités (voirletableau page 12).
Pourlasemaine d’enquéte :

- Les documents sont préparés par la coordination nationale de I’enquéte. Ils seront envoyés
par voie postale directement dans les maternités. Les documents papier seront fournis et
adressés en quantité calculée d’apres le nombre prévu d’accouchements pour la semaine de
I’enquéte. Par sécurité, des documents supplémentaires sont prévus.

4. Taille des maternités et temps de travail

Les maternités de grande taille, réalisant plus de 2000 accouchements par an, sont de plus en plus
nombreuses. Lors de la semaine d’enquéte il sera donc compliqué, dans certaines structures, de
considérer toutes les naissances consécutives pendant une semaine. Le recueil pourra alors se faire
sur deux semaines, en incluanttoutes les naissances un jour sur deux (voirle calendrierde I’enquéte
page 10).

e Tempsde travail par naissance

Aprés avoir testé les questionnaires dans plusieurs maternités, aupres de femmes issues de
populations trésvariées, nous avonsestimé quele tempsde recueil par naissance correspondaita une
heure de travail :

- 30 min de repérage des femmes, demande d’accord, interruptions pendant I’entretien...

- 20 min d’entretien aupres de lafemme, comprenant le remplissage de |la partie entretien et de la
partie 2 de la fiche contact (données utiles au suivi a 2 mois).

- 10 min de recueil de données a partir du dossier médical et de remplissage des parties 3et4 de la
fiche contact (appariement aux données SNDS pour la mére et I’enfant).

Nous conseillons de réaliser en priorité les entretiens aupres des femmes, car celles-ci peuvent rester
trés peu de temps a la maternité. Le recueil des donnéesissues du dossier médical peut étre effectué
plus tard, y compris apres la sortie de la femme.

e Temps de travail par maternité

Le tempsde travail par maternité esttrés variable ; il dépend de |a taille de la maternité, du nombre
et du temps disponible des SFE dans |a maternité. Plusieurs options sont possibles (tableau 1). Le
nombre de SFE indiqué est le nombre minimal permettant un recueil de données pour toutes les
naissances. Compte tenu du nombre d’heuresindiqué dans ce tableau, il estimportant de trouverun
nombre de SFE compatible avec la charge de travail.

Une seule SFE peut travailler moins de 10h, dans les maternitésréalisant moins de 500 accouchements
par an, ou dépasser un plein temps, dans les maternités de plus de 2000 accouchements par an.

A partirde 2000 accouchements paran, une solution est doncde faire le recueil sur deux semaines en
enquétant les naissances survenues 1 jour sur 2 (voir page 10). Il est important de fixer le calendrier
de I’enquéte en concertation avec’IP. Les jours de naissance a enquéter sont alors fixés a I’avance,
de lafaconsuivante, pourfaciliterle travail des SFE : 1ére semaine, recueil surles naissances du lundi,
mercredi, vendredi, dimanche ; 2éme semaine, recueil sur les naissances du mardi, jeudi et samedi.

Si plusieurs SFE sont présents dans une méme maternité, celanécessite une trés bonne coordination
entre elles pour couvrir toutes les naissances.



A titre indicatif, les éditions antérieures des ENP ont montré qu’une sage-femme enquétrice
compléte en moyenne 10 dossiers soit environ 10h de travail.

Si vous rencontrez un probléme particulier pour I’organisation du recueil dans une maternité,

contactez le coordinateur régional de I'Inserm.

Tableau1: Estimation dutemps de travail enfonction de lataille des maternités

Nbre Nbre Tempsderecueil | Tempsde travail
d'accouchements d'accouchements par semaine SFE
par an estimés par

semaine
moins de 500 moinsde 10 1 semaine moinsde 10h
entre 500 et 1000 entre 10 et 20 1 semaine entre 10 et 20h
entre 1000 et 1500 | entre 20 et29 1 semaine entre 20 et 29h
entre 1500 et 2000 | entre 29 et38 1 semaine entre 29 et 38h
entre 2000 et2500 | entre 38 et48 2 semaines entre 19 et 24h
entre 2500 et3000 | entre48 et57 2 semaines entre 24 et 29h
entre 3000 et3500 | entre58 et67 2 semaines entre 29 et 34h
entre 3500 et4000 | entre 67 et77 2 semaines entre 34 et 39h
entre 4000 et4500 | entre 77 et87 2 semaines entre 38 et42h
entre 4500 et5000 | entre 87 et96 2 semaines entre 44 et48h
plus de 5000 Plusde 96 2 semaines plusde 48h

5. Recrutement des enquéteurs
5.1. Possibilités

Le choix des sages-femmes enquétrices serafaitenaccord avec le service. Les SFEseront en priorité

dessages-femmessalariées du service (en plus de leur activité clinique), et étantdonné |le contexte
sanitaire.

Sicelan’estpas possible, des étudiantes sages-femmes (sous réserve de I’accord de I’école) ou des
sages-femmes alaretraite de moins de 65 ans ou sans emploi pourront étre recrutées.

5.2. Rémunération

Chaque enquéteurseraembauché entant que vacataire de I'Inserm. Les enquéteurs devront é tre
connus (données administratives enregistrées al’Inserm) avant décembre 2020.

La rémunération comprend :

- un forfaitde 22,62 € brut versé entre novembre 2020 et mars 2021, selonla date d’enregistrement

du dossieral’Inserm. Il estindépendant du travail de recueil et correspond au temps de formation et
de familiarisation des SFE avec le travail demandé.

- unerémunérationde 22,62 € brut par questionnaire rempli, soit une heure de travail.Ce salaire sera
versé a partir du mois de juin 2021, enfonction de la date de réception des questionnairesau niveau
national.

- I’enquétrice principale, chargée de lasaisiedesfiches « Contact » recevra une rémunération
supplémentaire, surlabase d’une heure de travail pour 20 fiches Contact.



5.3. Dossier de vacation

Chaque sage-femme enquétrice doit compléter un dossier administratif de vacation auprés de
I’Inserm. Pour faciliterI’enregistrement, les documents sontaretournerau furet a mesure aux
coordonnatricesrégionales.

Si possible, un maximum de dossiers doit étre envoyé avant fin décembre, afin de ne pasretarderle
versementde larémunération.

6. Formation des sages-femmes enquétrices

Afinde faciliterle recrutementlors de lamise en place de I’enquéte dans les maternités, vous pourrez

éventuellement proposer des réunions d’informations sur I’enquéte et le travail des sages-femmes
enquétrices.

En tant que coordinateur départemental, vous bénéficierez d’une formation par le coordinateur
régional de I'Inserm en charge de votre département avant la fin de I'année 2020.

Vousdevrezensuite former toutes les sages-femmes enquétrices de votre département. Idéalement,

lesréunions communes et les contacts directs doivent étre privilégiés. Toutefois, I’organisation seraa
adapter en fonction de la situation sanitaire. Il faut prévoir 2 a 3 heures par cession de formation.

Vous devrez vous assurer que chaque sage-femme enquétrice dispose d’un kit avec le matériel
d’enquéte.

La base de travail reposerasurle « guide enquéteur ». Celui-ci vous seratransmis paremail alafin de

I’année 2020, afin que vous puissiez préparer vos réunions de formation. Un modele de power point
sera également fourni.

Sur la premiére page du guide, vos coordonnées doivent étre mentionnées. Vous devrez donc
renseignerla premiére diapositive du power point avec ces informations etinviter chaque sage -femme
enquétrice a compléter son guide.



7. Calendrier pourle coordinateur départemental

Juin-septembre 2020

Réunions organisées parl’Inserm avecl’ensemble des personnes coordonnant|’enquéte au niveau
départemental, pour présenterlanouvelle édition de I’ENP.

Octobre-décembre 2020

Octobre 2020 - Réception des documents envoyés parla coordination nationale :

-Documents destinés aux coordinateurs départementaux:

Le schéma d’organisation de I’enquéte.

Le profil de poste pourlesenquéteurs (intitulé recrutement des enquéteurs) alaissera
votre convenance dans chaque maternité, dans votre service, dans I’école de sages-
femmes ou tout autre lieu adéquat (pour faciliter leur recrutement).

La fiche pour noter les coordonnées des enquéteurs qui vont étre recrutés dans votre
département.

Les questionnaires « Naissance » et « Etablissement ».

- Documents destinés aux chefs de service ou responsables des maternités :

La lettre d’annonce de I’enquéte rédigée par I'Inserm et la DREES (février 2020).

La copie de la note d’information du Ministere des Solidarités et de la Santé adressée a
I’Agence Régionalede Santé, pourinformation des directeurs d’établissements publics et
privés (septembre 2020).

La lettre réponse pourl’accord de participation et la désignation dela personneréférente
(investigateur principal) dans chaque maternité (une version word est également
transmise).

Les questionnaires « Naissance » et « Etablissement ».

- Documents destinés aux référents des maternités :

Le protocole de I’enquéte.
Un modeéle de curriculum vitae, a retourner a l’lnserm.
Les questionnaires « Naissance » et « Etablissement ».

- Documents destinés aux sages-femmes enquétrices :

Le questionnaire « Naissance ».

Les documents administratifs pour leur recrutement.

La note d’information du ministere des solidarités et de la santé adressée a I’Agence
Régionale de Santé, pour information des directeurs d’établissement (a transmettre
pour faciliter la demande de cumul d’emploi).

Un document de présentation de I’enquéte.
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IMPORTANT : Les questionnaires transmis ne sont pas définitifs. Il ne faudra pas les utiliser pour
I’enquéte.

Octobre — Novembre 2020 — Contact directavec les maternités
- Information des chefs de service ou des responsables de maternité

- Document de demande de participation des services et désignation de la personneréférente a
transmettre au chef de service ou au responsable de chaque maternité.

- Récupération de ce document attestant|’accord de participation du chef de service oude
responsable de lamaternité etladésignation de lapersonneréférente (=I’'Investigateur Principal).

NB: Cette lettre réponse devra pouvoir étre consultée a tout moment par le coordinateur
départemental.

- Discussion du recrutement des SFE et de I’enquétrice principale si nécessaire, enaccord avecle
service.

- Proposer éventuellement des réunions d’information surl’enquéte et le travail des SFE.

Novembre - Décembre 2020 — Formation par lacoordination régionale de I'Inserm

Décembre 2020 — Dossierde vacations

-Rappel de I'importancede I’envoi al’Inserm d’un maximum de dossiers de vacations avant fin
décembre, afinde ne pasretarderl’enregistrement etle versement de larémunération.
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Janvier-février 2021

e Finalisation descontactsavecles maternitésetde larecherche des SFE.

e Formation dessages-femmes enquétrices.

e Réception parchague maternité du matériel d’enquéte: kits «maternité» (envoyés parla
coordination nationale) : contact téléphonique avecchaque maternité pour vérifierlabonne
réception des documents.

e Réception parchaque sage-femme enquétrice du kit « sage-femme enquétrice » : contact
téléphoniqueavecl’ensemble des SFE pourvérifierlabonne réception des documents.

e Vérificationduremplissage du numéro FINESS géographique de lamaternitésurle cahier
d’enregistrement des naissances.

Tableau 2 : Contenudeskits

Kit maternité Kit sage-femme enquétrice
affiches d’information de I’'ENP livret guide enquéteur ENP 2021 »
cahier d’enregistrement des lettres d’informations

naissances (un par maternité)

lettres d’informations guestionnaire Naissance

questionnaires Naissance badge a porter pendant I’enquéte

bordereau de retour des questionnaires

Pour la sage-femme enquétrice principale : bordereau de saisie des
fiches contact et bordereau de synthese
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Mars 2021

-Collecte standard : Enregistrement de toutes les naissances parles enquéteurs dans les maternités

Lundi 15 mars 0h00 Dimanche 21 mars 23h59 Environ Vendredi 26 mars

v

& n
<

INCLUSION

A
v

RECUEIL

-Cas particulier (choix des maternités réalisant 2000 accouchements et plus par an) :
enregistrement de toutes les naissances parles enquéteurs unjoursurdeux

ZONE 1: - enregistrementdulundi 8 marsa 0 heure jusqu’au dimanche 21 mars a 23 h59,
-recueil jusqu’au vendredi26 mars environ
ZONE 2 : - enregistrement du lundi 15mars a Oh au dimanche 28 mars a 23h59,

- recueil jusqu’au vendredi 02 avril environ

Le tableau 3 vous présente le calendrier pratique de I’organisation de I’enquéte en fonction des dates
del’enquéte.
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Tableau 3 : Calendrier des taches des différentes parties, selon les dates de I’enquéte

Collecte standard

Zonel

Zone 2

Pour le coordinateur départemental :

Vérifier que lamise en place de I’enquéte est opérationnelle dans
chague maternité:

- Chaque maternité dispose du matériel nécessaire

- Chaque SFE est préte et dispose du matériel nécessaire

Du 8 mars au 14 mars

Du ler mars au 7 mars

Du 8 mars au 14 mars

Enquéte: enregistrement des naissances

15 mars au 21 mars

8 mars au 21 mars

15 mars au 28 mars

Recueil des données par les sages-femmes enquétrices :

- Entretien auprés des femmes et remplissage de la partie 2 de la
fiche contact

- Remplissage de la partie des données du dossier médical et parties
3 et 4 de la fiche contact

Du 15 mars au 26 mars

Du 8 mars au 26 mars

Du 15 mars au 2 avril

Pour le coordinateur départemental :
Vérifieraupres de chaque SFE que I’enquétea bien débuté

15-16-17 mars

8-9-10 mars

15-16-17 mars

Pour le coordinateur départemental :

Contactsréguliers avecles SFE pours’assurer du bon déroulement
de l’enquéte dans chaque maternité et notamment:

- Controle de I’exhaustivité

- Recueil des données médicales (partie DDMou questionnaire
minimal), méme en|’absence d’entretien auprés de lafemme

Du 18 mars au 26 mars

Du 11 mars au 26 mars

Du 18 mars au 2 avril

Pour I’enquétrice principale :

- Vérifier le bon déroulement de 'enquéte, notamment le
remplissage du cahier d’enregistrement

- Récupérerles questionnaires Naissance, détacher et saisir la fiche
Contact

Du 15 mars au 26 mars

Du 8 mars au 26 mars

Du 15 mars au 2 avril
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A partir du 29 mars 2021

-Arrivée des questionnaires alacoordination départementale:

=>» Soit récupération directe dans les services par les coordinateurs départementaux ou les
professionnels de liaison de PMI qui se rendent réguliérement dans les maternités (sages-
femmes, puéricultrices etc.).

=>» Soitenvoi postal parla sage-femme enquétrice principale au coordinateur départemental, en

utilisant des enveloppes armées et suivies. Les coordinateurs départementaux devront
informer I'Inserm de modalités d’envoi (pris en charge par la maternité ou par|’Inserm).

Attention, les autres types d’enveloppes se déchirent et nous pourrions perdre des questionnaires.

- Vérification des bordereaux indiquant la maternité, le nom de I'enquéteur et le nombre de

guestionnaires remplis (sans oublier I'information supplémentaire pour la sage-femme enquétrice
principale qui saisit les fiches contact).

- Vérification de I’adéquation entre le nombre attendu et le nombre regu.

- Recherche des questionnaires manquants.

Avril 2021

-Envoi postal a lacoordination nationale (adresse page 2) de tous les questionnaires du département
avecdes enveloppesarmées et suivies, fournies parl’Inserm.

Les questionnaires devront étre classés par maternitéetselon leur numéro d’ordre, avec pour chaque
maternité un bordereau parenquéteur:le nomde chaque enquéteur etle nombre de questionnaires

remplis, doivent étre inscrits sur ce document. Le nombre total de questionnaires doit correspondre
au total des questionnaires remplis par chaque enquéteur.

8. Controle de la qualité du recueil
8.1. Controle de I’exhaustivité
e Auniveaudesmaternités

Il faut s’assurer que l’enregistrement est mis en place dans tous les lieux ol se déroulent des
accouchements de 22 semaines ou plus.

e Auniveaudesnaissances aenregistrerdans lesservices

I fauts’assurer que toutes les naissances, les mort-nésettouteslesIMGayanteulieuaun terme d’au
moins 22 SA et/ou 500g ont été enregistrées dans le service, en se fondant sur le registre des
naissances. Des imprévus peuvent survenir et empécher le déroulement de I’enquéte : charge de
travail excessive, arrét maladie, enquéteur quin’apaseula possibilité de prévenirde ses difficultés...

Pour gérercesrisques, il conviendrade téléphonerpendantladurée de I’enregistrement a chaque SF
enquétrice oual’enquétrice principale oual’IP (celadépendrade |I’organisation de chaque maternité)
pour s’assurer que I'enquéte se déroule bien conformément au protocole. Eventuellement, la
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confrontation du cahier d’enregistrement avecles registres des accouchements ou des interventions
permettra le sighalement des cas a rattraper.

e Auniveaududépartementlorsduretourdesquestionnaires
Il faudra:

- Vérifierque les questionnaires recus couvrent bien toutes les maternités du département.

- Controler’adéquation entre le nombre de questionnaires recu et le nombre de naissances
estimé d’apres le nombre annuel d’accouchements dans chaque maternité.

- En cas dedoute, interveniraupres de laSF enquétrice, de I’enquétrice principaleoude I'IP le
plus vite possible.

8.2. Contréle de la qualité du travail des sages-femmes enquétrices
Le contrdle de la qualité du travail est un point délicat.
Vousdevrezvérifierque :
- lenuméro FINESS de I’établissement figure surles questionnaires
- la continuité des numéros d’ordre des naissances enquétées par maternité.
- lanumérotation des questionnaires en cas de naissances multiples.
- la partie « participation a I’enquéte » est remplie pour tous les questionnaires

- lafiche contact a été systématiquement détachée

L’équipe de la coordination nationale de I’ENP 2021 vous remercie chaleureusementde participera
la mise en place et alaréalisation de cette enquéte.
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