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LA BDMS A 30 ANS

En 1983, UONE créait la Banque de Données Médico-Sociales (BDMS). Il s’agit d’'une base
informatique qui contient des données médicales et sociales concernant le suivi préventif de la

(future) meére et de Uenfant.

A loccasion de ses 30 ans, éclairage sur son role et son utilité.

La Banque de Données Médico-Sociales de U'ONE
mieux connue sous lacronyme BDMS vient de féter
ses 30 ans. Pour cette occasion, une journée d'études
a été organisée le 5 décembre dernier a destination des
professionnels de 'ONE et des acteurs qui en Fédération
Wallonie-Bruxelles ont dans leur préoccupation la
santé de U'enfant et de la (future] mére. Un film de 30
minutes retracant Uhistoire et la finalité de la BDMS a
également été réalisé. Deux extraits sont disponibles
sur le site Internet de 'ONE. Un InfONE spécial BDMS a
été diffusé, des posters réalisés, ...

CE QU’EN DIT LA REGLEMENTATION EN VIGUEUR...

La BDMS est une base informatique qui contient des
données meédicales et sociales concernant le suivi
préventif de la [future] mére et de l'enfant. Depuis sa
création en 1983, elle s'est donné pour objectif prioritaire
de constituer un outil de monitoring et d’auto-évaluation
a destination des équipes de terrain de LONE : Médecins,
Travailleurs Médico-Sociaux (TMS), Milieux d’accueil,
Conseillers médicaux et Coordinatrices accompagnement
et accueil.

Cet outil d'évaluation interne a LONE permet d'apprécier
rapidement lefficacité et ladéquation des actions et
se révele un instrument indispensable pour orienter
la politique de UONE dans le domaine médico-social
de la périnatalité et de la petite enfance. La BDMS est
également devenue un outil d'interpellation des décideurs
et des politiques et ce, a divers niveaux de pouvoir.

Les données de la BDMS sont récoltées a six
moments clés du suivi de la (future) mére et de
Uenfant :

e pendant la grossesse,

e 3alanaissance,

e apres le retour a domicile de U'enfant,

e 39 mois,

e 318 mois et

e 330 mois.

A chaque moment de ce suivi correspond une fiche de
récolte de données complétée par les TMS, les sages-
femmes, les médecins et/ou les milieux d'accueil.

Il s'agit du « Volet prénatal », de | « Avis de naissance », du
« Premier contact » et des « Bilans de santé a 9, 18 et 30
mois ».

Une fois complétées, ces fiches sont envoyées aux
Administrations subrégionales respectives de 'ONE pour
y étre encodées. Par apres, les données sont traitées,
analysées par léquipe de la BDMS a lAdministration
centrale.

Et finalement, les résultats sont diffusés sous diverses
formes. La forme la plus connue est sans doute le
rapport BDMS qui parait tous les 2-3 ans. A coté de
cela, des résultats sont également envoyés par courrier
aux différentes structures. L'équipe BDMS donne des
présentations au sein des différentes administrations
subrégionales. Elle diffuse également des données
auprés de chercheurs, étudiants, acteurs de santé et
responsables politiques.
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Depuis 2000, 7 rapports ont été publiés en remplacement
des publications « libre échange ».

Les questions posées dans les fiches de récolte de
données sont toujours liées a des indicateurs de santé
(alimentation, vaccination, dépistage visuel, prématurité,
petits poids de naissance, ..}, en rapport direct avec
Uun ou lautre programme de santé prioritaire de 'ONE
(cf. Guide de médecine préventive). Elles sont établies en
concertation avec les Colleges des Conseillers médicaux
(Gynécologues et Pédiatres) et sages-femmes de U'ONE.
Quant aux indicateurs socio-économiques (situation
professionnelle, niveau d'étude, isolement, etc), ils
reflétent le souci de UONE d'apporter une attention toute
particuliere aux populations les plus défavorisées, sans
négliger pour autant son objectif fondamental de servicg
universel. g
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Depuis la mise en place de la BDMS, les documents d@
collecte de données ont connu de nombreuses évolution%
pour s'adapter au temps, aux progrés de la médecine &§
aux nouvelles technologiques.
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ACTUALITE

LA BDMS DANS LES MILIEUX D’ACCUEIL

Dans le processus « BDMS », les milieux d’accueil collectifs
participent au remplissage des « Bilans de santé a 9, 18
et 30 mois ». Ces données médicales et sociales sont
généralement récoltées par les infirmieres et médecins
des milieux d'accueil lorsque lenfant participe a une
consultation ONE de suivi.

En 2012, 87% des bilans de santé a 9 mois proviennent
du secteur « Accompagnement », pour 13% du secteur
« Accueil ». La proportion de bilans complétés par les
milieux d'accueil collectifs augmente logiquement pour
les bilans de santé a 30 mois et ce, jusqu’a plus de 30%.

Quel que soit le secteur, il n'en demeure pas moins
important de connaitre sa population pour répondre au
mieux a ses besoins et pour cibler les thématiques sur
lesquelles il est primordial d"agir.

Une fois les données encodées, lanalyse peut se faire a
tout niveau, du niveau de la Fédération Wallonie-Bruxelles
en passant par la province jusqu’au village, la consultation
ONE, la maternité, le milieu d’accueil, ... Et tous les themes
médico-sociaux abordés dans ces documents peuvent y
étre analysés, que ce soit le taux d'allaitement, le niveau
d’enseignement des meres, le taux de vaccination, etc.

UN EXTRAIT DE LA BDMS EN CHIFFRES...

La BDMS permet d'avoir une vision de la population qui a recours aux services de 'ONE. Comme le montre la figure ci-
dessous, on observe des différences de profil entre la population qui fréquente les consultations pour enfants et celle qui

fréquente les milieux d'accueil collectifs.

Type de population fréquentant les consultations ONE et les milieux d’accueil lors du bilan de santé a 9 mois

de 20104 2012

Enfant vit avec l'un et l'autre parent séparément
Enfant ne voit plus qu'un seul de ses parents
Mére n'ayant pas dépassé le secondaire inférieur
Mére ayant achevé des études supérieures

Mére au chémage ou au foyer

Mére occupant un emploi

2 revenus professionnels

1 revenu professionnel

1 revenu professionnel et 1 revenu remplacement
1 revenu remplacement ou aucun revenu fixe
Mére en Belgique < 5 ans

Pére en Belgique < 5 ans

Mére parlant difficilement le fancais

Pére parlant difficilement le fancais

43,0%

I 33.6%

92,5%
3%

B Consultations ONE

B Milieux d'accueil

0% 10%

Source : BDMS ONE, «Bilans de santé a 9 mois», 2010 a 2012 cumulés

Si la population qui fréquente les milieux d'accueil
provient de tous les milieux socio-économiques, elle
est malgré tout plus « favorisée » en regard avec celle
fréquentant les consultations pour enfants de U'ONE.
On voit en effet que 75,8% des meéres ont atteint le

20%

30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

niveau d'étude supérieur (universitaire ou non) contre
seulement 32,5% pour la population des consultations.

Si plus de 8 familles sur 10 vivent avec deux revenus
professionnels, elles ne sont que 4 sur 10 chez celles de
la population des consultations.
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ACTUALITE

THEMATIQUES ABORDEES DANS LES « BILANS DE SANTE »

Bilan de santé a 9 mois

(réalisé entre 7 et 11 mois)

Premieres vaccinations

Bilan de santé a 18 mois
(réalisé entre 16 et 20 mois)

Suite des vaccinations

Bilan de santé a 30 mois
(réalisé entre 28 et 32 mois
avant U'entrée a 'école)

Suite des vaccinations (RRO]

Alimentation de l'enfant
(allaitement maternel exclusif
ou complété)

Alimentation de Uenfant (lait
adapté)

Santé bucco-dentaires

Santé bucco-dentaires

Suivi du développement
psychomoteur de l'enfant

Suivi du développement
psychomoteur, de l'autonomie
et du langage de lU'enfant

Suivi du développement
psychomoteur et du langage
de Uenfant

e Tabagisme passif e Tabagisme passif

e Dépistages (Audition, Vision)

e Mort subite inexpliquée
du nourrisson

e Accidents domestiques

e Allergies

e Sjtuation socio-familiale e Sjtuation socio-familiale e Sjtuation socio-familiale

INTERESSES A PARTICIPER
AUX « BILANS DE SANTE » ?

Pour rejoindre la BDMS et profiter de l'ensemble des
analyses statistiques, il vous suffit de remplir les Bilans
de santé aux ages clés des enfants fréquentant les
consultations organisées dans les milieux d'accueil
collectifs.

Vous pouvez vous procurer ces documents en
commandant le nombre qu’il vous faut chaque année
lorsque vous recevez le bon de commande du Service
Achats et Logistique de UONE vers le mois d’avril-mai.
Vous pouvez également les retrouver sur le site Internet
de UONE ou en prenant contact avec votre Administration
subrégionale.

POUR EN SAVOIR PLUS :

e e DVD « Une dynamique périnatale a visage humain : la Banque de Données
Médico-Sociales un outil d’évaluation et d’action »

e ['InfONE spécial BDMS, sur demande

e Les présentations de la journée d’étude de la BDMS du 05/12/2013, sur

demande

e [es différents rapports de la Banque de Données Médico-Sociales disponibles

sur le site Internet : www.one.be

Personne de contact a la BDMS :
Murielle LIEGEOIS : murielle.liegeois@one.be
02 542 15 42

CONCLUSION

Si la BDMS a pu féter ses 30 ans, cela témoigne avant
toute chose desaréelle utilité etdurdleimportantqu'elle
joue tant en interne qu’en externe a 'ONE. Ses données
permettent a UONE d'adapter ses actions en fonction
des particularités du terrain et des besoins des enfants
et de leurs familles. Puisse ce travail de collaboration
continuer avec les secteurs de lAccompagnement et de
UAccueil !

Nous ne manquerons pas de revenir dans le Flash
Accueil pour vous épingler d’autres analyses issues de
la récolte des données.

Murielle LIEGEOIS
Banque de Données Médico-Sociales ONE
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