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Dispositif

1 sage-femme présente aux 
heures de fermeture des 
cabinets

Les WE et jours fériés

Le soutien de l’ARS sur 3 ans
via un FIR



Pourquoi cette permanence de sage-femme

Postulat

☻prise en charge sécurisée en pré et post partum → coordination ville-hôpital 

☻pas de permanence de soins sage-femme → rupture dans le parcours de soins les 
week-ends et jours fériés

Contexte

• glissement progressif vers une médecine ambulatoire en obstétrique
• sorties précoces (J3) et très précoce (J2) 

• surveillances de grossesses pathologiques

• Une volonté de renforcer l’organisation de la médecine de ville

• Des hôpitaux partenaires ouverts à des prises en charge extra muros



Objectifs

Contribuer à sécuriser  la sortie de maternité et les premiers jours

Proposer des consultations sage-femme accessibles en urgence aux heures 
de fermeture des cabinets

Améliorer l’expérience vécue par les femmes



Indicateurs organisationnels

• L’équipe des sages-femmes
• Organigramme de la PDS

• Richesse des partenariats
• Divers

• Avec les PMI
• Avec les collectivités (Mairie de Paris et arrondissement , Ivry, Vitry, Villejuif …)
• Quelle communication
• SAMU/MMG

• Suites de couches
• Liens avec les maternité
• Circuits de réorientations
• Nombre d’examens labos demandés
• Fiche de transmission avec les maternités ?

• Contraception 
• Liens avec le planning familial

• et les stats de l activité



• 13 sages-femmes libérales
• Des 5°, 13°, 20°, 12°, 16°, 92, 77, 94, et Metz

• Réunions d’assos

• Formées, Motivées -> chartre d’engagement

• Mais chaque sage-femme arretée (maladie, grossesse) entraine  un 
risque de fatigue au travail pour les autres 

• Dédommagement 
• 10 384,23 € en 2019 (9mois)
• 3410,92 € en 2020
• 368, 80 € en 2021 (11 mois)



Richesse des partenariats 1

Avec la PMI
• Présentation du projet en Copil PMI en 2019

• Toutes les PMI de l’est Parisien ont été avertie par courrier de l’action 2019

Avec les Maternités et le CNRHP

• Le RSPP a été promotteur de l’action dés 2018, une convention de partenariat a été signée en 
2019. Cela a permis la diffusion de l’action au niveau de l’ensemble des maternités

• La maternité de la Pitié Salpétrière, les Professeurs Dommergues et Foix l’Hélias ont participé a 
des réunions de Copil.

• Le CnRHP clinique de Trousseau et biologique de St Antoine  collaborent à l’action via une 
convention de partenariat 

• Liens  avec le planning familial de PSL



Richesse des partenariats 2

Avec les collectivités
➢ Membre de la collégiale des associations de la CPTS du 13ème

➢Chef de projet pour la CPTS du 20

• Le Projet a été présenté aux CLS du 13è lors d’une réunion avec la CPTS à la mairie du 13ème 

arr fin juin 2020

• La PDS SFP est sur le site des assos parisiennes

• Maintes demandes effectuées pour apparaitre sur le site de Paris avec les autres 
permanences de soins  en vain

• Rencontre avec Arnauld Gauthier  (directeur adjoint à la santé, mairie de paris)

• Prado contacté en 2018 - Mr Moselle    

• Et le soutien de l’ordre 



A quoi servent les conventions avec le Centre national 
d’hémobiologie périnatale

• CNRHP Clinique (Trousseau)
• Formation

• Back up : soutien appui

• Rétrocontrôle/ Débrieffing

• Suivi de référence possible si 
besoin (consultation ictère et 
allaitement)

-> protocole de prise en charge 
médicale

-> organisation de la prise en 
charge et validation 

-> Rex

• CNRHP Biologique (Saint-
Antoine)

• Aide logistique

• Disponibilité d’un résultat de 
dosage sanguin de bilirubine 
si indiqué qui est le gold 
standard décisionnel 

-> protocole d’acheminement 
des bilans



A quoi sert la convention avec le RSPP

➢Validation du projet par les PS, multi disciplinaires, multi sites

➢Promotion de l’action auprès des maternités de Paris

➢Aide à l’ajustement des pratiques de part la formation

➢Fiches contact maternité



Démarche qualité : 

Modalités de retour d’expérience ? 

➢ Réunions d’assos pour faire le point et débriefer

tous les 3mois

➢REX : cas particuliers de prise en charge d’ictère 1 en 2019, 1 en 2020 et 1 
en 2021 …. Mais cela pourrait porter sur autre chose

➢Intégration des nouvelles participantes

Questionnaires de satisfaction des patientes

10 patientes appelées en 2020

40 patientes appelées en 2021

ont acceptées de répondre par téléphone. Google form jamais retourné
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Activité rapportée du 23/03/2019 au 30/06/2021

294

612
478

1048

9 mois 2019 2020 6mois 2021 11mois2021

Evolution du nombre de passages 

1384 passages 90

118

55

101

15 0 0 0

9 MOIS 2019 2020 6MOIS 2021 11MOIS2021

Jours de gardes Jours sans activité

2020 -2021 : Aucun WE ou jour férié n'a été sans activité

8 ½journées supplémentaires pendant le 1er confinement 
de 2020

N= 1384 passages en 27 mois
- femmes pour l’obst et la gynéco
- Couples mère enfant  en post partum
- Nouveau nés



Lieux d’habitation  (N=1384 passages)

PARIS 666

77 27

78 18

91 55

92 105

93 98

94 258

95 21
De 
passag
e 28
Déclar
ée 
heberg
ée 115 108
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1,5%

19%
4% 2%
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Indice de Précarité

4%

14%

82%

Situation d'hébergement des patients 
n=1384 

SDF

hebergée
115

autre

62%

18%

12%

8%

Répartition des patients en fonction de 
la couverture sociale (n=1384)

CV

CMU

AME

Sans

Limites :
- SDF, hebergée 115
- Domiciliation
=> Sous estimation



Indicateurs de prises en charge 

❑Motifs de consultation dans la structure 

-Motif médical : 

Pédiatrie ictère, poids, difficulté allaitement,

Suivi de grossesse, 

Suites de couches, 

Gynéco : contraception/IVG, autre gynéco, 

- orientation (adressée par , venue d'elle-même)

- réorientation après la consultation : à qui on l'adresse ou retour à domicile



Orientation Principale  de Cs dans la structure 

625

couples

263

496

45%

19%

36%

Gyneco

Pré Partum

couple mère enfant



Les consultations de Gynécologie n=625

• 3 sages-femmes
orthogenistes

• 28 Cs sans 
caractère d’urgence
• Frottis !

• Cs simple

• Convenance d’une 
cs le we
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Grossesses n= 263

• Orientation à la suite de 
la consultation → RAD

• Maternité de suivi
• Noté 139 fois
• PSL (30), PR(39), 

Tenon (12), KB (26) , 
• Adressées par SF lib 

(32)

Donnée inconnue ou 
elle-même 124
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Age post partum lors de la consultation
N=496 couples

Les enfants > 1 mois 
n’ont pas été examinés
systématiquement 

Les nouveau-nés dont la mère 
s’est présentée pour difficulté 
d’allaitement ont été 
examinés

26%

39%

18%

8%

9%

4-7j

8-12j

13-21

21-28

>=1
mois



Couples consultant en post partum (n=496)

65%

30%

5%

age à la consultation post partum 

Cs Post partum < 12j

cs post partum >12

cs post natale



Maternités de Référence (n=496)
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Age post partum et motifs de cs

La mère le nouveau né
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Et l’examen systématique a révélé un 
problème chez un nouveau né de 12 jours, 
Des soins locaux ont été mis en place et 
un RDV chez le pédiatre a été organisé dés 
le lundi 
Mère IP de 25 ans , paris 20, sortie avec 
PRADO



« Commentaires du Dr Cortey »

« …dans le secteur extra-hospitalier la PDS SF est le seul 
maillon que je connaisse sur l’Ile de France répondant aux pré-
requis de la visite de suivi définie par l’HAS en 2014 en matière 

d’ictère puisque équipé d’un moyen de quantification de la 
sévérité de l’ictère (bilirubinomètre transcutané et recours 
possible au dosage sanguin de bilirubine via la convention 

signée avec le CNRHP biologique) mais aussi de personnel 
formé à l’ictère et à l’allaitement et surveillance pondérale. … »



Cas particulier des 121 ictères 
(PDS est équipée d’un bilirubinomètre draegger JM105 permettant de quantifier ictère )

sortie J4 J5 J6 J7 J8 J9 J10 J11 J12 J13

J2-J3 11 13 1 5 1

J4
11

10 7 2 15 1 5

J5 1 5 3 3 1 2

J6 3 2 1 1 2 1

J7 1 5 2 2

J10 4 1

?+4

31

46

15

10 10
5 4

J3 J4 J5 J6 J7 J10 ?

Cas vus par jour de sortie
N=121



Cas particulier des 121 ictères

1

2

2

1

4

10

41

32

21

5

2

0 10 20 30 40 50

BICHAT

CH LONJUMEAU

CLINIQUE STE THÉRÈSE

DOMICILE

IMM

NEM

PR

PSL

ST JOSEPH

TENON

TRS

Maternité d’origine Adressée par

TROIS enfant  ont du être prélevé
1 enfant aurait du être prélevé mais a été adréssé aux urgences TRS -> Rex
1 enfant a été adressé au CNRHP pour CTRL et PEC
2 enfants ont été hospitalisés3

SF lib- 28

had 10

la mère 12

NEM neonat 8

SF hosp 32

NSP 31



Et la suite ….

Clermont Ferrand, Metz, Lille ont sollicité la possibilité d utiliser la 
trame du projet dans leur région en 2020

Lyon en 2021 suite à la Publication dans un journal professionnel

La PDS du 20, soutenue par la CPTS du 20
• RDV pris avec Tenon pour une localisation intra hosp

• SF du 20, motivées (A. Battut) mais pour l’instant équipe à créer

La PDS du 14, envisage une PASS … contactée, à suivre

Fin du FIR → vers un Article 51, pour pérenniser l’action



Effecteurs de soins d’urgence
SOS, UMP …

20ème

13ème



Questionnaire de satisfaction

• Un google form envoyé à 100 patientes par mail, sans réponse

-> voir pour mettre en place un QRcode

• Par téléphone : 50 réponses 
• Temps d’attente : 6 patientes mécontentes

• Accueil : pas d’avis negatif, pas d’avis positif

• Lieu : pas de commentaire négatif, facile à trouver et à se garer

• Accueil sage-femme : enthousiaste pour 45, 5 mécontentes (n’ont pas été 
entendues)

• Initiative : louée dans sa globalité. Toutes etaient surprises du caractère innovant 

• QQ très bon retour personnalisés

• Satisfaction globale « EVA entre 0 et 5 » : 4,8


