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DANS LE RESEAU GRANDIR ENSEMBLE
LE RESEAU DE SUIVI DES NOUVEAU-NES
VULNERABLES EN PAYS DE LOIRE

Groupe A

Prématurité < 30SA
OU Poids <1250 g
OU Pathologie sévere
de la période néonatale
OU Anomalies a 'examen
neurologique a terme

Groupe B

Prématurité 31-33 SA
OU Poids 1250 g et <1500 g
OU Pathologie modérée

de la période néonatale

Calendrier de surveillance :

Surveillance : A Surveillance : B
3-9-12-18 mois 3 -12 mois
2SR CISEI6 B hans 2-3-4-5-6-7ans

Questionnaires Parents / Enseignants :

18 24 3 4 5 6 7
mois mois ans ans ans ans ans

ASQ
SDQ
CHAT —————

Questionnaire Enseignants

Conners Parents / Enseignants




Criteéres d’inclusion par la pathologie :

Gproupa A

RESPIRATOIRE ET NEUROLOGIQUE :
CARDIO-VASCULAIRE : - Anomalies a l'examen
- Hypoxémie réfractaire neuro a terme
- Etat de Choc cardiogénique - H. Intraventriculaire
- Etat de Choc hypovol / llhou IV
hémorragique - Encéphalopathie Anoxo
- Etat de Choc septique Ischémique
- Pathologie substance
blanche

- Accident Vasculaire Cérébral
- Méningite bact ou virale

PATHOLOGIES Kﬂ! C RITERES

CARDIAQUES : ANTENATAUX :
-TGV - Malformation cérébrale :
- Cardiopathie cyanogéne « Anomalie de corps
sur obstacle droit : calleux
» Tétralogie de Fallot « Ventriculomégalie
* Atrésie tricuspide » Anomalie de la fosse
» Maladie d’Ebstein postérieure
» Double discordance - Foetopathie a CMV

« Ventricule unique .
« Ventricule droit 3 double NEUROLOGIQUE :
issue (VDDI) - Convulsions isolées
« Tronc artériel commun hors EIA o
- CAV - Hypotonie néonatale

- Cardiopathie sur obstacle non expliquée

gauche INFECTION :
* Hypoplasie du coeur - Infection virale (CMV,
gauche herpés) ou toxo
* Retour veineux - Infection néonatale
pulmonaire anormal bactérienne précoce
(RVPA)
« Sténose pulmonaire EXPOSITION
e Sténose aortique PRENATALE A L'ALCOOL
» Coarctation de l'aorte PREOCCUPANTE
« Sténose mitrale AU-DELA DE 4SA:
« Interruption de l'arche - Quantité :
aortique ¢ Aumoins 1 verre par
- CEC en période néonatale jour sur une semaine
« 2 fois ou plus des occasions
PATHOLOGIES PAROI : S B
- Hernie diaphragmatique - Signes cliniques
- Laparoschisis caractéristiques :
- Omphalocele « PC <-15DS
- Atrésie cesophage " Dysmozrphie
- ECUN opérée « Malformation cardiaque,

fente LP, anomalies
orthopédiques

Pour en savoir plus, vous pouvez contacter :
Mme Valérie ROUGER, cheffe de projet
06 72 04 57 75 - valerie.bureau®@chu-nantes.fr
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