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Chague année le Réseau Sécurité Naissance recueille aupres des 22 maternités
de la région un certain nombre d’indicateurs (cf. annexe).

Ces indicateurs permettent de vérifier et compléter les données PMSI
recueillies aupres de scan-santé (PMSI). Ainsi, ce rapport 2024 pourra étre
rédigé a partir d’indicateurs PMSI vérifiées et fiables.

Pour permettre les comparaisons nationales, ce rapport est publié apres la

parution des indicateurs agrégés 2024 PMSI nationales recueillis aupres de
scan-santé ATIH (PMSI).



ATIH
ENP
ESPIC
FM
HPP
IMG
PDL
PMSI

Glossaire

Agence Technique de I'Information sur I’Hospitalisation

Enquéte Nationale Périnatale
Etablissement de santé Privé d’Intérét collectif
France Métropolitaine
Hémorragie du Post-Partum
Interruption Médicale de Grossesse
Pays de la Loire

Programme de Médicalisation des systemes d’Information



Accouchements




K////ff”' "\\
G e e |
)\“&____ ____/

Evolution du nombre
d’accouchements enregistrés pour
des femmes dont le séjour se
déroule dans une maternité des PDL
ou en FM entre 2014 et 2024.

Source PMSI

Evolution du nombre d’'accouchements
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La baisse des accouchements se poursuit en 2024 tant en Pays de la Loire qu’en France Métropolitaine.
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Offre de soins : 22 maternités de la région

- reseau
Gé curiteé
aissance

NAITRE ENSEMBLE

. . @ CH Laval CH Le Mans
Les maternités LR
du Réseau Sécurité “H Chateau-Gontie s

Naissance
22 FABTERMITESS

*3Type3 CISENaZEIE o afluotiste CLARCERIE @ CHU Angers
e 5 Type 2b ® . 1 i @ CL Anjou

Type 2a ’CL Jules Verne

CHU Nantes  ~

CH Cholet
@

@ CH La Roche/Yon

VOO

Le Réseau Sécurité Naissance - Naitre Ensemble
est le réseau des maternités et des professionnels
de la périnatalité de la région Pays de la Loire.




.

#
e
rd
*,
%, A
",

.,

N

.'/"

Taux d’accouchements selon le statut des maternités des PDL en 2024 (%)

Source PMSI
49,1
69,6 68,1
79,2 81,8
90,9
100,0
50,9
30,4 31,9
20,8 18,2
9,1
44 49 53 72 85 PDL FM

Privé / ESPIC = Public

44 : Loire Atlantique : 14 825 accouchements.

49 : Maine et Loire : 8 607 accouchements.
53 : Mayenne : 2 495 accouchements.
72 : Sarthe : 4 873 accouchements.

85 : Vendée : 4 332 accouchements.

€ttt | Offre de soins : maternités

Taux d’accouchements selon le type des maternités des PDL en 2024 (%)

27,1

15,0

47,0

10,9

44

432

24,9

29,0

2,9
49

45,9

54,1

53

Type 1

Source PMSI
56,5
69,6
435
30,4
72 85
Type 2A m Type 2B

PDL : Pays de la Loire : 35 132 accouchements.
FM : France Métropolitaine : 619 805 accouchements.

Type 3

31,7

26,9

26,9

14,5

PDL

30,0

25,4

28,5

16,0

FM
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Evolution du taux d’accouchement hors établissement de santé suivis immédiatement d’un séjour hospitalier entre 2014 et 2024 (%o).
Source PMSI

7,0
6,0
5,0
4,0 PDL : 212 accouchements
hors établissement de santé.
3,0
FM : 3 571 accouchements
2.0 hors établissement de santé.
1,0
0,0
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
—e—PDL —@—FM

Apres une légere baisse observée entre 2022 et 2023, le nombre d’accouchements hors établissement de santé
repart a la hausse en 2024 en Pays de la Loire et en France métropolitaine.



Naissances




Evolution du nombre de naissances

Evolution du nombre de naissances totales en PDL et en FM entre 2020 et 2024. Nombre de naissances totales par département en PDL en 2024.
Source PMSI Source PMSI
900 000 29987 45000
800 000 v il - 2 36550 40000
— . — 35604
700 000 o > == 35000
—R——-
704 006 ® -,
500 000 000 687788 47017 30000
629456 Naissances totales
500 000 25000 16000
400 000 20000 12000
. 8000
oo PDL 2024-2023:-2,3 % o
4000
200 000 10000 "-\
100 000 5000 -
0 0
2020 2021 2022 2023 2024
=e=Naissance France Métropolitaine =8=Naissances PDL

La baisse des naissances se poursuit en 2024 tant en Pays de la Loire qu’en France Métropolitaine.
Les départements de Loire Atlantique et de Maine et Loire comptabilisent, a eux seuls, 66,8 % des naissances.
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CHU Nantes

CHU Angers

CH Le Mans

Santé Atlantique

CL J Veme Nantes

CH La Roche/Yon

CH St Mazaire- Cité S.
CH Cholet

CL Anjou Angers

- Tertre Rouge Le Mans
CH Laval

CL Brétéché Nantes
CH Saumur

CH HJ Chateau-Gontier
CH VO Challans

CH Chateaubriant

CH Mayenne

CH Les Sables

CH Ancenis

CH Fontenay-Comte
CL St Charles La Roche

CL Le Parc Cholet

Nombre de naissance au sein de chaque maternité
des PDL en 2024

4134 vs 4159

3750 wvs 3798

3424 vs 3453

3255 vs 32305

3184 vs 3159

2506 vs 2487

2263 vs 2262

2175 ws 2178

1566 vs 1552

1458 vs 1452

1163 vs 1170

1121ws 1124

964 vs 567
839 vs B33

560 vs 564

527 vs 538

513 vE 51 5erie »2024 Point 1"
501 vs 49 Valeur: 2526

500 vs 506

- 435 vs 434
oo

- 276 vs 254

M Declaration des maternites H PMSI

Evolution des naissances par maternité en
PDL entre 2023 et 2024

B 2%
-1% 1
-2% W
-6% 1N
0%
2% B
-6% N
I 12%
-5% R
-1% |
B 3%
-6% R
-5% R
-2% N
-2% N
B 2%
-10% N
H 5%
-2% IR
-12% [
-25% I
-24% I

Diminution des naissances dans la majorité des maternités de la
région des Pays de la Loire.
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maternels




40,0

35,0

30,0

25,0

20,0

15,0

10,0

50

0,0

34,4
27,2
25,0
20,4

20,0

12,4 15,0

10,0

5,6
0,0

<25ans

Indicateurs démographiques

Evolution de la distribution des femmes ayant accouchée en PDL et en FM selon I’age entre 2020 et 2024.
Source PMSI

France métropolitaine Pays de la Loire

40,0
34,6

35,0

29,7
30,0

25-29 ans 30-34 ans 35-39 ans > 40 ans <25ans 25-29 ans 30-34 ans

m2020 m2021 m2022 m2023 w2024 m2020 w2021 w2022 m2023

Méme si les femmes ayant accouchées dans une des maternités des Pays de la Loire restent plus
jeunes qu’en France métropolitaine, on observe la méme évolution qu’au niveau national a savoir une
augmentation de I'age des méres.

18,2
35-39ans

2024

4,6

> 40 ans
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Répartition des accouchements en fonction de la parité
en PDL en 2024 (%).
Source PMSI

45,7%
53,7%

Primipare Multipare Non disponible

La parité est codifiable depuis mars 2019 dans le PMSI, quel que
soit le mode d’accouchement mais pas encore exhaustif.

18
16
14
12

08
06
04
02

Evolution du taux d’accouchements multiples en PDL et en FM entre 2014 et
2024 (%).
Source PMSI

Indicateurs obstétricaux

2014

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

= POl =M

Le taux d’accouchement multiple est défini d’aprés les séjours
d’accouchement des meéres et reste stable depuis 2022 apres une
diminution observée liée a la mise en place des regles de bonnes

pratiques visant a limiter I’hyperstimulation ovarienne et a favoriser le
transfert mono-embryonnaire en cas de fécondation in vitro.

2024
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Evolution du taux de césariennes en PDL et en FM entre 2020 et 2024 (%).
Source PMSI
25,00
22,1
21,7
20,5 21,0 21,3
20,00
20,3
19,7 19,8 )
187 19,4
15,00
10,00
5,00
0,00
2020 2021 2022 2023 2024

o P o— ]

Le taux de césarienne continue a augmenter tant au niveau régional
gue national.

Césariennes

Répartition du contexte de réalisation des césariennes en PDL et en FM
en fonction de la parité (%).

Source PMSI
FM
32,4
PDL Césariennes en
33,1 urgence
PDL
66,9 . .
Cesariennes
FM programmées
67,6



Mode d’accouchement ;: Césariennes

Evolution du taux de césariennes en PDL entre 2020 et 2024 selon le type, le statut et le département des
maternités (%).

Source PMSI
| o0 | 2o | 202 | 203 | 20m
Type 1 18,5 % 19,3 % 18,7 % 18,8 % 19,8 %
Type 2 16,9 % 17,7 % 19,2 % 18,9 % 19,3 %
Type 3 20,4 % 20,2 % 21,3 % 219 % 22,2 %
Loire atlantique 18,5 % 18,5 % 20,2 % 20,6 % 21,3 %
Maine et Loire 17,4 % 18,3 % 19,9 % 19,8 % 20,0 %
Mayenne 19,2 % 19,9 % 19,2 % 20,2 % 20,6 %
Sarthe 20,6 % 20,8 % 21,6 % 20,6 % 21,1 %
Vendée 15,8 % 17,6 % 16,3 % 16,3 % 16,9 %
Public 18,2 % 19,0 % 19,1 % 19,3 % 19,9 %
Privé / ESPIC 18,3 % 18,2 % 21,0% 21,0% 21,1%

L'évolution des taux départementaux est essentiellement le reflet des évolutions identifiées en
fonction du type et du statut des maternités et non un reflet de différences de pratiques régionales.
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Mode d’accouchement en fonction de la parité en PDL en 2024 (%).
Source PMSI

78,9

!

80,0
70,0
60,0
51,3
50,0
40,0
30,0
21,5
20,0
10,0 5,0
0,5 0,8

0,0
Voie basse spontanée Voie basse instrumentale Voie basse par manceuvre

Primipare Multipare

Cette répartition reflete les prises en charge médicales observées en fonction de la parité.



Mode d’'accouchement : Voie basse

Evolution du taux d’analgésie péridurale parmi les accouchements par voie basse en en PDL et en FM entre 2020 et 2024 (%).

Source PMSI
100,0
90,0
80,2 80,4 80,5 81,5 81,8
= — - == :
70,0 77,6 75.8 16,6 79,0 79,2
60,0
50,0
40,0
30,0
20,0
10,0
0,0
2020 2021 2022 2023 2024

——PDL =—o=—FN



)

\

€ @a ':;L;;ﬁ‘%ce. Mode d’'accouchement : Voie basse
Evolution du taux d’épisiotomie en PDL entre 2020 et 2024 selon le type, le

statut et le département des maternités (%).

Evolution du taux d’épisiotomies parmi les accouchements Source PMSI
par voie basse en en PDL et en FM entre 2018 et 2024 (%).

12,0 Type 1 7,6 % 6,4 % 6,9 % 5,4 % 4,8 %
10,8
Type 2 6,5 % 7,9 % 6,8 % 5,8 % 4,9 %
10,0
Type 3 8,7 % 7,2% 6,6 % 5,6 % 5,9 %
38,0
Loire atlantique 4,9 % 4,5 % 4,2 % 4,3 % 3,5%
6,0 Maine et Loire 11,4 % 13,5% 11,0 % 6,8 % 7,2 %
2,0 Mayenne 7,4 % 6,8 % 8,9 % 7,7 % 4,7 %
Sarthe 9,3 % 8,2 % 8,2 % 6,3 % 6,3 %
2,0
Vendée 7,6 % 6,5 % 4,6 % 5,8 % 5,6 %
0,0 Public 8,0 % 7,5 % 6,8 % 6,2 % 5,6 %
2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
PDL FM Privé / ESPIC 8,1% 7,6 % 6,9 % 6,6 % 4,1%
En comparaison avec les enquétes nationales périnatales, I'acte L'évolution des taux départementaux est essentiellement le reflet des évolutions
d’épisiotomie est sous codé mais on peut suivre sa tendance a la baisse au identifiées en fonction du type et du statut des maternités et non un reflet de

niveau régional et national. différences de pratiques régionales.
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& Complications obstétricales
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Evolution du taux des déchirures du 3¢me et 4¢me degré parmi les
Evolution du taux d’HPP en en PDL et en FM entre 2020 et 2024 (%). accouchements par voie basse en en PDL et en FM entre 2020 et 2024 (%)
Source PMSI Source PMSI
8,0

7,0
70
6,0
6,0
5,0
50
4,0
40
3,0
30
20 2,0
10 1,0 0,7 0,6 0,5 0,5 0,7
— e
00
0,0
2020 2021 2022 2023 2024 !
2020 2021 2022 2023 2024
==PDL =e=FM Episotomie === Déchirures (3, 42me degré)
Le repérage des hémorragies du post-partum (HPP) dans le PMSI repose sur l'analyse des Le taux de déchirures du 3e™me et 4éme degré reste stable méme aprés une
diagnostics et des actes de traitement de cette pathologie. Ces données sont conformes réduction importante des épisiotomies réalisées lors des accouchements

aux données de 'ENP de 2021 qui retrouvait une augmentation de leur incidence. voie basse.
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Evolution du taux d’allaitement maternel en en PDL et en FM entre 2020 et 2024 (%).

Source PMSI
70,0
- 62,6
61,5 ’
59,8 59,4 59,4 -
60,0 p—— == — / 63,0
58,7 59,1 58,7 58,4
50,0
10,0
30,0
20,0
10,0
0,0
2020 2021 2022 2023 2024

—e—PDL —e=FM

La cotation de l'allaitement correspond au codage diagnostic Z39.1 « soins et examens de l'allaitement
maternel ». Cette cotation ne précise pas s’il s'agit d’'un allaitement maternel exclusif ou non et n’est pas
obligatoire .
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Répartition des naissances par age gestationnel en PDL en 2024 (%)

Source PMSI
Naissances vivantes FM 6,3 10,6 83,2
Naissances vivantes PDL 56 9,6 84,8
Répartition des naissances
prématurées Naissances totales FM 11,7 11,4 77,0
(22-37 SA)
Naissances totales PDL 11,0 10,3 78,6
0,0 20,0 40,0 60,0 80,0 100,0 120,0

22-27+6 SA 28-31+6 SA 32-36+6 SA

Naissances vivantes FM 99,2 0,8
Naissances vivantes PDL 99,2 0,8
Répartition des naissances a terme
(aprés 37 SA) Naissances totales FM 99,2 0,8
Naissances totales PDL 99,2 0,8
98,6 98,8 99,0 99,2 99,4 99,6 99,8 100,0 100,2

37-41+6 SA Ap 42 SA
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10,0
9,0
8,0
7,0
6,0
5,0
4,0
3,0
2,0
1,0

0,0

Evolution du taux des naissances vivantes prématurées entre 2015
et 2024 en PDL et FM (%)

Source PMSI
7,2 7,1 7,1 7,2
7.0 6,8 6,6 6,7 6,7 6,6
_.__.‘_-_/-______ /
6,6 6,6 6,7 \/6;9
! ! 6,3 6,4 6,4 6,3 6,3
6,0
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

m———Taux de prématurité - FM e———Taux de prématurité - PDL

TAUX DE PREMATURES (% NAISSANCES VIVANTES)

6,0

5,0

4,0

3,0

2,0

1,0

0,0

e o Naissances prématureées

Evolution des proportions des naissances vivantes prématurées par

Il o

classe d’age gestationnel en PDL entre 2020 et 2024 (%)
Source PMSI

0,6
0,7
0,6

Il -
Il oz
Il o

2020 2021 2022 2023

=22-27+6 SA 28-31+6 SA E=32-36+6SA

La prématurité est définie par un terme inférieur a 37 semaines d’aménorrhée (SA).
Le taux des naissances vivantes prématurées est calculé a partir des naissances vivantes.

2024
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Conformite du lieu de naissance

Evolution du taux de nouveau-nés nés en type 3 avec un AG < 32 SA ou un poids
<1500 g en PDL entre 2019 et 2024 (%)

Source PMSI
100,0
87,2
90,0 83,7 84,6 805 83,4
80,0 E o— e ——— . —3
81,7 81,4 80,3 79 7 81,8
70,0 :
60,0
Taux Out-
50,0
Born 2024
40,0
en PDL :
30,0
16,6 %
20,0
10,0
0,0
2020 2021 2022 2023 2024

—o—FM —=PDL

Le taux d’Out-Born en PDL reste inférieur au taux national. Toutefois, contrairement en France Métropolitaine ou le
taux d’Out-Born est en baisse pour I'année 2024, il a augmenté en PDL passant de 12,8 % a 16,6 %.
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1,0
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Mortinatalite

Evolution de la mortinatalité en PDL et en FM entre 2015 et 2024 (%o).

Source PMSI
8,7
8,3 8,3 8,3 8,3 8,3 8,2 8,2 8,2
@ 9 9 ?,8
&n‘__hh'—"_,ﬂ‘—— 5 =B 8.6
7.8 ¢ -
7,3 7,3 70 5o 7,3 7,3 7,3 7,3

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

—o—FM =—e=PDL

La mortinatalité inclut :

la mortinatalité spontanée correspondant aux mort-nés spontanés (avant ou pendant le travail) a partir de 22 SA ;
La mortinatalité induite correspondant aux mort-nés issus des interruptions médicales de grossesse (IMG)

réalisées a partir de 22 SA.
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Distribution de I'age gestationnel pour la mortinatalité en PDL entre 2020 et 2024 (%) Distribution de la mortinatalité induite et spontanée en PDL entre 2020 et 2024 (%)
Source PMSI Source PMSI
100% 100%
90% 18,5 15,7 14,9 17,2 17,6 90%
80% 80% 40,7 40,4
43,9 , 42,7 45,2 ,
s 18,9 20,0 19,4 17,9 20,2 70%
T 140 15,3 16,0 14,9 13,7 o
50% 50%
40% 40%
30% 30% 56,3 59,6
56,1 » 57,3 54,8 ,
505 48,6 49,0 49,7 50,0 48,5 0%
10% 10%
0% 0%
2020 2021 2022 2023 2024 2020 2021 2022 2023 2024

22-27+6 SA 28-31+6 SA 32-36+6 SA > 37 SA Mortinatalité spontanée = Mortinatalité induite (IMG)
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Annexe:
Grille de recueil activiteé

des maternités 2024
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Réseau "Securité Maissance - Naitre ensemble™

Evaluation de "activite des maternites - 2024

Maternite : |

Bien différencier les réponses non disponibles {metre NDY) des réponses avec 0 fmettre )

Nombre Definitions

A nous retourner le plus rapidement possible
e e

Maissances totales = 22 5A

Naissances de 23 SA ef plus, y compeis IMG et mort-nes (pas les accouchements)

Maissances intra-muros

Maissances au sein de la matemite

Maissances au plabteau technique iberal

Maizsances au sen oe la matemite surle plateau technique iberal

Maissances exyra-muros

Maissances a domicile ou sur la route. . mais ransfert dans woire makemite

Mombre d accouchemenits total

omibre 4 accouchements (= nombre de meres)

A nous retourner avant le 09 Féyrier 2025

Nomibire Definitions

-NES = Sans ] -nes declares comme tels sans les MG
TS < 22 A
MG zZZSA
AT GCEntesas
Prelevements Ues

ements guelles gue soent HES. |y COmpns mahmaton )

Tnsomies 21 nes vivanis

Eniretiens du 48me mis realises

Diree moyenne Oe Sejour | LW |

OEEs U 1 EXISHE LNE TIChE 08 Gasaranon AU b ST | SHE MHEmet
1585 Gans 1 STUchre
= globale en jours

S| accouchement voie basse

Jen jours

ol accouchement par cesanenne

Jen jours

Version du 01/01/2024 - Référence : FOEC_006G
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