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I IMMOBILISATION DU MATERIEL BIOMEDICAL

Nombre de jour d’immobilisation du matériel biomédical

NOMBRE DE JOURS
D’IMMOBILISATION

EQUIPEMENTS D’IMAGERIE MEDICALE

TYPE D’EQUIPEMENTS BIOMEDICAUX

Appareil de mammographie complet

Appareil de radiographie mobile

Appareil de radiographie os/poumon

Appareil de radiographie télécommandé

Appareil d'échographie complet

EQUIPEMENTS DE CHIRURGIE

Aspirateur chirurgical électrique

Bistouri électrique

Chariot d'anesthésie complet

Eclairage opératoire plafonnier

Lavabo aseptique 2 postes

Moniteur de surveillance

Stérilisateur de salle

Table d'opération

EQUIPEMENTS DE LABORATOIRE

Appareil de numération CD4

Automate de biochimie complet

Automate d'hématologie complet

Microscope binoculaire

BUANDERI

Machine a laver

STERILISATION
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1. ACTIVITES DES SERVICES HOSPITALIERS

2.1. Consultations

2.1.1. Nouveaux consultants par tranche d’age

Moins d’l an 5-14ans Adultes
Masculin Féminin

Tranche d’age

Auto orientés

2.1.2. Zone de provenance des nouveaux consultants

Autres régions de la
zone de couverture de
I'hopital (CHU)

Hors zone de
couverture de I'hopital

Région d'implantation
de I'hopital

2.1.3. Nouvelles et anciennes consultations

CONSULTATIONS
Nouveaux cas Anciens cas

2.1.4. Nombre d’enfants pris en charge selon ’approche TETU / /

2.1.5. Nombre d’enfants de moins de 5 ans ayant bénéficié de SRO-ZINC pour la prise
en charge de la diarrhée ........ccceieviniiiiiiiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiecieiiecieciecnnn / /

2.2. Hospitalisations

2.2.1. Mouvement des malades hospitalisés

Journées
d’Hospit
alisation

orientés
Transféré
Normales
Transféré
Sans avis
Présents en
fin de mois*

*Présents en fin de mois = Présents en début du mois+Entrées — sorties

2.2.2. Provenance des malades hospitalisés sortis

Autres régions de la
zone de couverture de
I'hopital (CHU)

Hors zone de
couverture de I'hopital

Région d'implantation
de I'hopital
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2.2.3. Suppuration post opératoire

Interventions Nombre de patients ayant presenté une suppuration
post opératoire

En urgence

Programmée
Total

2.2.4. Références et contre références

Moins d’| an I5 ans et plus
Tranche d’age M F

Références recues

Evacuations regues

Contre références
réalisées
Références réalisées

Evacuations réalisées

Contre références recues

I1l. ACTIVITES DE GYNECO-OBSTETRIQUE

3.1. Accouchements et situation des naissances

Accouchements

Nombre total d’accouchements

Eutociques

Dont Dystociques

Par césarienne*

Gémellaires**

Accouchements Triplés***
Quadruplés™** et +

Nombre d’accouchements avec partogramme

Naissances

Nombre de morts-nés

Mort-nés frais

Dont ; -
Mort-nés macérés

Nombre de naissances vivantes
moins de 2500 grammes a la naissance

Dont - ;
Prématurés

Nombre d’enfant mis au sein a la premiére heure

Nombre d'enfants nés vivants de méres ayant bénéficié d’au moins du VAT2

[N.B. les accouchements se terminant a I’hépital sont considérés comme ayant lieu a I’hépital]  (*) Nombre
d’enfants nés par césarienne (**) Multiple de deux ; (***) Multiple de trois ; (****) Multiple de quatre et plus
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Nombre de femmes soutenues par leur accompagnant de choix au cours de
I’laccouchement / /

3.2 Avortements

Nombre total des avortements

Spontanés

Dont Clandestins

Thérapeutiques

3.3. Interventions et autres actes gynéco-obstétricaux

3.3.1. Interventions obstétricales

Interventions

Délivrances
artificielles
Révision
utérine
Curages
digitaux
Episiotomie
Périnées
(déchirure
réparées)
Ventouses
obstétricales

3.3.2 Prise en charge des cas de fistules, des séquelles et complications d’excision

Nombre de cas

e Réparation
Items enregistrés

Perdue de
En cours | Réussie | Echouée vue

Fistule

Accolement
Chéloide
Kyste

Autre

Total

3.4. Complications obstétricales et décés maternels par cause

3.4.1. Complications obstétricales

Disproportion
foeto-pelvienne
Présentation vicieuse
Pré-Eclampsie
Eclampsie
Rétention
placentaire
Rupture utérine
Hémorragie
Infections
Complications
d’avortements

Nombre
recu
Nombre
évacué
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3.4.2 Décés maternels par cause

Causes

Eclampsie
Rétention
placentaire
Hémorragie
Infections
Complications
d’avortements

c
2
£
0
o
o
~
o
2
a]

foeto-pelvienne
Rupture utérine

Présentation vicieuse

Nombre de
déces

3.4.2. Nombre de décés maternels audités / /

3.4.3. Répartition des décés maternels par origines (district

Districts

Disproportion
foeto-pelvienne
Présentation
vicieuse
Eclampsie
Rétention
placentaire
Rupture utérine
Hémorragie
Infections
Complications
d’avortements

3.5. Nouveaux consultants pour stérilité

Type de stérilité

Stérilité primaire

Stérilité secondaire

3.6. Consultations Prénatales
CPN5 et +

Nombre

Dont vues au ler trimestre
de la grossesse

Nombre de femmes enceintes anémiées

Nombre de grossesses référées a I'échelon supérieur

Nombre de CPN réalisées en présence du conjoint

Nombre de femmes enceintes ayant regu une carte de préparation a I'accouchement
et aux urgences (PAU)

Nombre de femmes enceintes ayant recu un counseling en PF pendant la CPN

Nombre de femmes enceintes qui ont choisi une méthode contraceptive lors du
counseling en PF pendant la CPN
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3.4.6. Nombre de consultations postnatales :

6-8¢me heure 6-8¢me jour 6-8¢me semaine

Nombre de consultations postnatales

Nombre de consultations postnatales
réalisées en présence du conjoint

3.4.7. Journées d’hospitalisation en maternité

Nombre total de journées d’hospitalisation

En suites de couche

Dont

Pour autres causes

3.4.8. Surveillance des décés néonatals

Items 0Oabjours | 72a28jours

Nombre de nouveau-nés malades pris en charge

Nombre de déces néonatal

IV. PREVENTION DE LA TRANSMISSION MERE-ENFANT (PTME) DU VIH

Activités de CPN et de dépistage

Valeur

Nouvelles CPN dans le mois (CPN )

Femmes enceintes déja connues séropositives vues en CPN dans le mois

Femmes enceintes ayant réalisé le test VIH dans le mois et qui ont regu leur résultat

Femmes enceintes dépistées VIH+ dans le mois

Partenaires de femmes enceintes ayant réalisé le test VIH dans le mois

Partenaires de femmes enceintes testés VIH positifs dans le mois

Nombre de femmes en age de procréer utilisatrices des services de PF dans le mois

Nombre de femmes en age de procréer utilisatrices des services de PF ayant réalisé
leur test de dépistage volontaire au VIH dans le mois

Activités de suivi

Nombre de femmes enceintes VIH+ ayant recu ARV pour réduire la transmission
meére/enfant du VIH

Nombre de femmes enceintes VIH+ ayant bénéficié du dosage des CD4 dans le mois

Nombre de femmes VIH+ ayant bénéficié des services de la PF dans le post partum

Femmes enceintes testées séropositives ayant accouché dans une formation sanitaire
au cours du mois

Enfants nés vivants de mere VIH+ dans le mois

Nombre de femmes enceintes VIH+ ou allaitantes co-infectées TB/VIH

Enfants ayant regu un traitement prophylactique complet aux ARV dans le mois

Nombre d’enfants nés de méres VIH+ mis sous prophylaxie au cotrimoxazole a partir
de la 6éme semaine de vie dans le mois

Nombre d’enfants ayant bénéficié d’'un prélévement pour la PCR (y compris la DBS)
dans le mois a 2 mois de vie (6 a 8 semaines de vie
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Nombre d’enfants ayant bénéficié d’'un prélevement pour la PCR (y compris la DBS)
dans le mois aprés 2 mois de vie (apres 8 semaines de vie)

Nombre d’enfants testés positifs a la PCR (y compris la DBS) dans le mois

Nombre d’enfants testés a 18 mois de vie par les tests rapides dans le mois

Nombre d’enfants testés positifs a |8 mois de vie par les tests rapides dans le mois

V. PLANIFICATION FAMILIALE

5.1. Utilisation des services de PF par tranche d’age

Type d’utilisatrice

Nouvelles

Anciennes
Total

5.2 Nouvelles et anciennes utilisatrices des services de PF selon la méthode

Dont dans le post
partum (jusqu’a 24
mois apres
'accouchement)

Type d’utilisatrice Nouvelles [ Anciennes

COoC
COP

Dépoprovéra

Injectables
Sayana-Press

Jadelle

Implants
Implanon

Dispositif intra utérin (DIU)
Gel (Tubes)

Spermicides Mousse (Tubes)

Comp. (Unités)

Masculin

Condoms
Féminin

Collier

MAMA

Méthodes
naturelles

Autres

Autres méthodes

Total

Nombre de consultations en PF réalisées en présence du conjoint : / /
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5.3. Contraceptions chirurgicales volontaires réalisées

Types de contraceptions chirurgicales Nombre

Ligature des trompes

Vasectomie

Total

5.4. Situation de la planification familiale dans le post partum

Indicateur

Nombre d’accouchées qui ont recu un counseling en PF depuis le début
de la grossesse jusqu’a la sortie de la maternité

Nombre d’accouchées qui ont regu leur premier counseling en PF
lors de la CPN

Nombre d’accouchées qui ont regu leur premier counseling en PF
pendant la phase de latence

Nombre d’accouchées qui ont regu leur premier counseling en PF
dans le post partum immédiat

Nombre d’accouchées qui ont choisi une méthode contraceptive
pendant le counseling de PF

Nombre d’accouchées qui ont adopté la PF avant de quitter la maternité

Nombre d’accouchées qui ont adopté le DIU avant de quitter la
maternité

Dont ; ; - P -
Nombre d’accouchées qui ont adopté un implant avant de quitter la

maternité

5.5. Quantité de produits distribués aux clients

Produits

Unité

Quantité
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V1. CONSULTATIONS EXTERNES

6.1. Diagnostic et traitement du paludisme

C Cas confirmés Cas présumé (**) Nombre de Nombre de Nombre de
as
Tranche d’age suspect(¥) Paludisme | Paludisme Paludisme Paludisme

simple grave Simple Grave
M F M F M F M F M F M F M F M M F

Nombre de 1o GE
TDR TDR positifs GE r::llsees positives
(%) ()

réalisées

Moins d’un an

|l an a4ans

5ans a l4ans

I5 ans et plus

Total

Dont Femmes
enceintes

(*) Malade suspecté de paludisme avec réalisation de test de diagnostic (TDR, GE) quel que soit le résultat + Malade suspecté de paludisme n’ayant pas bénéficié de test
de diagnostic.

(**) Malade chez qui, le TDR ou la GE n’est pas réalisé mais ayant bénéficié d’un traitement antipaludique.

(***): A collecter dans les services de soins et non dans les laboratoires.

Rapport mensuel CHR_CHU_Polycliniques - version_2017 Page 10



6.2. Traitement du paludisme

Nombre de cas de
paludisme simple
traités aux ACT (*)

Tranche d’age

Nombre de cas de
paludisme grave

traités avec

I’Artésunate inj

Nombre de cas de
paludisme grave
traités avec
lartéMéther inj

M F M

F

M

F

Moins d’un an

l an a4 ans

5ans a l4ans

I5 ans et plus

Total

Dont Femmes enceintes

(*) Le nombre de cas traités aux ACT ne prend pas en compte les traitements de relais du paludisme

grave
VIl. NUTRITION

7.1.  Surveillance nutritionnelle des enfants de 0 a 59 mois

7.1.1. Dépistage de la malnutrition (poids, taille, PB, Age, ccdéme

Item

Masculin

Féminin

Total enfants soumis au dépistage*

*(Consultation de nourrissons sains+ consultation curative)

7.1.2.

7.1.3. Deépistage de la malnutrition aigue

6all mois

12 2 23 mois

Nombre de nouveaux cas de xérophtalmie / héméralopie dépistés : /

24 a 59 mois

Items
M F

M F

M F

Malnutrition aiglie modérées
(-3=sP/T<-2)

Malnutrition aiglie sévere

ue

62all mois

12 a 23 mois

24 a 59 mois

M F

M F

M F

Malnutrition chronique
modérées (-3sT/A<-2)

Malnutrition chronique
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6all mois|12a23 mois |24 a 59 mois
M F M F M F

Insuffisance pondérale
modérées (-3 P/A<-2)
Insuffisance pondérale sévere

7.1.6. Dépistage de la malnutrition par exceés

6all mois|12a23 mois |24 a 59 mois
M F M F M F

Malnutrition par excés

Surpoids (+2< P/T < +3)
Obésité (P/T> +3)

7.2. Prise en charge de la malnutrition aigue

7.2.1. Situation des malnutris traités au cours du mois : malnutrition aiglie modérée

Total des Admissions du mois Transféré/ | Total traité au

Mode de résents au Suivis contre cours du mois
traitement P Nouvea

(ambulatoire) | 460Ut du Rechute | Réadmissi |8USMiS d& | g ok | (A+B1+B2+B3+

mois (A) |@ly  |B2  |ons B83) |MAS(Q) () C+D)

0-5

mois

enceintes

Femmes
allaitantes

* cas recus dans la structure
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7.2.2. Situation des malnutris sortis au cours du mois : malnutrition aigué modérée

Sorties du mois

Sorties de la prise en charge Mouvements

Mode de traitement
Fin Suivi | Restant

guéris de | en fin du
Abandons* | Transferts MAS mois
(D3) ok

Ambulatoire

Total Enfants

Femmes enceintes

Femmes allaitantes

* Absence a 3 distributions consécutives
**Transfert vers un autre service de traitement de la malnutrition aigué modérée

**%Cas référés a I'échelon supérieur
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7.2.3. Situation des malnutris traités au cours du mois : malnutrition aigué sévere

Total
des Admissions du mois Total traité au
présents Transférés, |cours du mois
Mode de traitement |au référés/contre | (A+B1+B2+B3+C
, Nouveau , - crc s

début Rechutes | Réadmissions | référés (C) |)

du mois | X _3° (B2) (B3)

A) (BI)

Ambulatoi
re

Interne

12-23
mois

24 —
59

mois

Total enfants

Femmes enceintes

Femmes allaitantes
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7.2.4. Situation des malnutris sortis au cours du mois : malnutrition aigué sévere

Sorties du mois

Sorties de la prise en charge Mouvements

Total des | Totl
sorties du | restanten
Mode de Guéris | Décédés | Abandons* | Transferts* | Référés™ | moijs (F) = |fin du mois

traitement (A) (B) ©) *(D) < (E) (A+B+C+E)

*Patient absent pendant 3 visites consécutives

**Patient pris en charge dans un site de PCA et transféré vers un autre site de PCA
**%Cas référés a I'échelon supérieur
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7.3. Situation des intrants de prise en charge de la malnutrition aigu€ au cours du mois

Désignation

Quantité utilisable au début du

Quantité regue au cours du

Consommation du mois (C)

Quantité disponible utilisable a

= (A*B)-
(C+D)

la fin du mois (E)

Nbre de jours de rupture

Plumpynut

Plumpy sup

Supercéréale
(CSB+)

Supercéréale+
(CSB++)

Huile

Amoxicilline
sirop

flacon

Mebendazole
500 mg

comprimé

Mebendazole
100 mg

comprimé

Albendazole 400
mg

comprimé

Vit A 100 000UI

capsule

Micronutri

Vit A 200 000UI

capsule

Acide folique

comprimé

Fer + acide
folique

comprimé

ResoMal

sachet

F75

sachet

F100

sachet

Kit WASH

*périmés, détériorés. ..

Kit
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7.4. Supplémentation en vitamine A et en Fer +Acide folique

Nombre total d’enfants supplémentés en vitamine A

Enfants de 6 a | | mois

Dont
Enfants de 12 a 59 mois

Nombre de femmes en Post partum supplémentés en vitamine A

Nombre de femmes enceintes supplémentées en fer et Acide folique

7.5. Déparasitage

Nombre total d’enfants déparasités

Enfants de 12 a 23 mois

Dont
Enfants de 24 a 59 mois

VII. ACTIVITES DES SOINS D’URGENCE

8.1. Situation des patients recus en urgence

Indicateurs Valeur

Nombre de patients regus

Dont mis en observation

Nombre de jours de mise en observation

8.2. Circuit du patient/ Provenance ou origine des cas d’urgences

Indicateurs Valeur

Auto orienté

Nombre total de référés

Dont Référé d'une formation sanitaire privée

Nombre total d’évacués d’'une formation sanitaire

Dont Evacué d’une formation sanitaire privée

Transféré

Autres (circuit non spécifié)
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8.3. Mode de sortie des malades pris en charge en urgence

Nombre de patients
Items

Normale (exéat)

Sortie contre avis médical

Sortie sans avis médical

[Décéde

Dont Arrivé décédeé

Transféré dans un autre service

IEvacué vers un autre hopital

8.4. Plateau technique : Interventions et examens en urgence

Items Valeur

Nombre d'interventions chirurgicales réalisés d'urgence

Dont Nombre d'interventions chirurgicales d'urgence durant la garde

Nombre d'examens de laboratoire d'urgence réalisés

Dont Nombre d'examens de laboratoire réalisés durant la garde

Nombre d'examens d’imagerie médicale d'urgence réalisés

Dont Nombre d'examens d’imagerie médicale réalisés durant la
garde

Autres actes d'urgence
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IX. NOSOLOGIE DES CONSULTATIONS EXTERNES ET DES HOSPITALISATIONS

9.1. Tableau nosologique des consultations

MALADIES 1-4 ans | 5-14 ans

0-I1 Adultes | Adultes
mois hommes| femmes

I. MALADIES INFECT, & PARASITAIRES

I.1. MALADIES INFECTIEUSES INTESTINALES

Choléra

Fievres typhoides &
paratyphoides

Dysenterie amibienne

Shigellose

Schistosomiase digestive

IAutres diarrhées infectieuses

Abceés amibiens du foie

Intox. alimentaires bactériennes

1.2. TUBERCULOSES

Primo-infections tuberculeuses

Tuberculose pulmonaire

Pleurésie tuberculeuse

Tuberculose des méninges &
systéme nerveux central

Tub. péritoine, intest. & ganglion

Tuberculose osseuse

Tuberculose de I'appareil génito-
urinaire

1.3. AUTRES MALADIES INFECTIEUSES ET PARASITAIRE

Charbon

Rage

Diphtérie

Coqueluche

Trypanosomiase

Tétanos

Tétanos néonatal

Paralysie flasque aigué (PFA)

Dengue

Zona

Varicelles

Rougeole

Fiévre jaune

Hépatite A

Hépatite B
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Adultes | Adultes

MALADIES 5-14 ans
hommes| femmes

Hépatite C

Paludisme simple

Paludisme grave

Schistosomiase urinaire

Parasitoses intestinales

Filarioses

Syphilis (toutes formes)

Pian

Béjel

Leishmaniose viscérale

Lépre

Urétrites

Ulcérations génitales

Végétations vénériennes
Autres IST

SIDA

Grippe HINI

Grippe H5N

Ictéres fébriles

.4. MENINGITES

Méningite 2 méningocoque
Méningite a liquide clair non
tuberculeux.

/Autres méningites

Tumeur maligne lévres cav. Bucc.
& larynx (autres que Burkitt)

Burkitt
Tumeur maligne de 'estomac

Tumeur maligne de I'cesophage

Tumeur maligne du pancréas
Tumeur maligne app. Digest. &
péritoine

Tumeur maligne app. Respir.&
thorax

Tumeur tissu

Tumeur maligne de la peau

Tumeur maligne os & cartilage
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Adultes | Adultes

MALADIES 5-14 ans
hommes| femmes

Tumeur maligne du sein

Tumeur maligne du foie

Tumeur maligne du col utérus
Tumeur maligne org. Génito-
urinaires fem.

Tumeur maligne organes génit.
Masc.

Tumeur maligne de l'utérus &
annexes

Tumeur maligne tissu
lymphatique & hématop.

Tumeurs bénignes

Autres Tumeurs malignes
l1l. MAL. ENDOC. TROUBLES METAB. MALNUT.

Troubles des glandes thyroides

Hyperthyroidies

Hypothyroidies

Diabéte
Autres mal. Glandes
endocriniennes

Malnutrition aigué modérée

Malnutrition aigiie sévere

Malnutrition chronique

Insuffisance pondérale

Malnutrition par exces

Goutte
Autres troubles métaboliques
nutritionnelles

IV. MAL. SANG & ORG. HEMATOPOIET.

Anémies

Drépanocytose

Hémoglobines C

Autres hémoglobinopathies

leucémie

Autres maladies du sang

V. TROUBLES MENTAUX

Psychose schizophrénique

Autres psychoses non organiques
Psychoses spécifiques de
I'enfance
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MALADIES

5-14 ans

Adultes
hommes

Adultes
femmes

Etat psychotique organique

Retard mental

Troubles mentaux liés a la
consommation de la drogue

Troubles psychotiques

Démence

Délire paranoiaque

Trouble affectif bipolaire

Névroses phobiques

Névroses d’angoisse

Névrose obsessionnelle

Hystérie

Psychoses gravidique

Psychose hallucinatoire
chronique

Etat psychotiques et transitoires

Dépression

Tentative de suicide

Autres troubles mentaux

VI. MALADIES DU SYSTEME NERVEUX

Hémiplégie

Paraplégie

Maladie de Parkinson

Tétraplégie

Maladie d’Alzheimer

Etat de mal épileptique

Migraines

Affection du nerf facial

Affection du nerf sciatique

Hydrocéphalie

hydrocéphalie congénitale

Paralysie faciale

Epilepsie

Polynévrites

Aut. Mal. Syst. Nerv. Central

Mal. Syst. Nerv. Périphérique
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Adultes | Adultes

MALADIES 5-14 ans
hommes| femmes

Autres maladies du systéme
nerveux

VIl. MAL. OEIL & ANN

Glaucome

Cataracte

Trachome

Héméralopie/Xérophtalmie

Bourgeon conjonctival

Trichiasis trachomateux

Autres trichiasis

Kératites

Hémorragie sous conjonctivale
LCET

Rétinopathies

Ptérygions/Pinguecula

Vices de réfractions

Affections de la cornée

Conjonctivites

Traumatismes oculaires

Corps étranger

Uvéites

Chalazions/Orgelets

Zona ophtalmique

Panophtalmie

Strabisme paralytique
Autres maladies de I'ceil &
annexes

I. MALADIES ORL

Mastoidites

Oreillons

Otites moyennes aigues

Otites moyennes chroniques

Otites externes

Surdité

Corps étrangers dans les fosses
nasales

Epistaxis

Laryngite aigue
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MALADIES 5-14 ans

Adultes

hommes

Adultes
femmes

Laryngite chronique

Rhinopharyngite

Amygdalite

Sinusite

Corps étranger dans I'oreille

Bouchon de cérumen

Autre maladie ORL

IX. MALADIE CARDIO VASCULAIRE

Cardiopathies congénitales

Cardiopathies rhumatismales

Cardiopathies ischémiques

Infarctus aigu du myocarde

Péricardite aigue

Myocardiopathie

Insuffisances cardiaques

Autres cardiopathies

H.T.A.

Mal. Vasc. Cérébrales

Phlébites

Artérites

Thrombophlébites

Hypotension

Autres mal. App. Circulatoire

X. MAL. APP. RESPIRATOIRE

Bronchites

Bronchiolites aigués

Angine

Pneumonie

Pneumopathie

Pneumothorax

Emphyseme

Etat de mal asthmatique

Epanchement pleural non classé

Insuffisance respiratoire

Asthme

Autres affect aigués voies resp.
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Adultes | Adultes

MALADIES 5-14 ans
hommes| femmes

Pleurésies purulentes
Pleurésies a liquide. Clair non
tuberculeux

Affections chroniques des voies
respiratoires

Autres maladies App. Resp
XI.MALADIE DE LA CAVITE BUCCALE

Carie dentaire

Cellulite et Abceés dentaire

Noma

Lésions des gencives et des
muqueuses

Lésions ulcéreuses des gencives
et des muqueuses

Aphtes buccales
Manifestations oro-faciales liées
au VIH

Traumatisme dento maxillo-facial
Luxation de TATM

Fractures maxillo-dentaires

Fluorose

Edendulisme

Gengivo stomatites

Glossite

Frein de langue

Mycose buccale

Parodontopathie

Stomatite a Candida
Corps étranger au niveau de la
gencive

Autres maladies des lévres
Autres maladies de la cavité
buccale

XIl. MALADIES APP. DIGESTIF

Hernie hiatale

(Esophagites

Gastrites

Ulcéres de I'estomac

Ulcéres de duodénum

/Appendicite aigue
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Adultes

MALADIES 5-14 ans
hommes

Adultes
femmes

Hernie inguinale

Hernie crurale

Hernie ombilicale

Sténose de I'cesophage

Autres hernies abdominales

Entérites & colites non infect.

Recto-colites

Occlusion intestinale

Péritonite

Hémorroides

Cirrhose hépatique

Abces non amibiens du foie

Abces amibien du foie

Cholécystite

Pancréatite aigué

Pancréatite chronique

Autres maladies. De I'intestin

Autres maladies du pancréas

Autres maladies. Du foie

Autres maladies des voies
biliaires

Aut. Mal. App. Digestif

XIil. MAL, ORG, GENITO-URINAIRE

Glomérulonéphrite aigué

Glomérulonéphrite chronique

Syndrome néphrotique

Syndrome néphrétique

Insuffisance rénale aigué

Insuffisance rénale chronique

Hydronéphrose

/Adénome de la prostate

Epididymite

Torsion du cordon testiculaire

Infection urinaire

Cystite

Orchite

Stérilité chez ’lhomme
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Adultes | Adultes

MALADIES 5-14 ans
hommes| femmes

Stérilité chez la femme

Phimosis

Priapisme

Lithiases des voies urinaires

Autres affections uretre & voies
urinaires

Hydrocele

Aut. Mal. Org. Génit. Homme
Mal. Du sein

Prolapsus génital

Fistules vésico-vaginales

Aff. Inflam. Org. Pelv. Femme

Autres affections des organes
génitaux de ’lhomme

Autres affections org. Génit. De
la Femme

XIV. GROSSESSE - ACCOUCHEMENT - SUITES DE COUCHES

Avortements

Mole hydatiforme

Grossesse extra-utérine

Rétention du foetus mort in utéro|

Vomissements gravidiques

Placenta pravia

Pré-éclampsie

Eclampsie

Dystocie due a une anomalie
pelvienne de la mére

Présentation vicieuse

Hémorragie de la délivrance

Infection puerpérale

Psychose gravito-puerpérale
Autres complications de la
grossesse

Menaces d’avortements
Menaces d’accouchement
prématuré

XV. MALADIES DE LA

Erysipele

Dermatophytose

Leishmaniose cutanée
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Adultes | Adultes

MALADIES 5-14 ans
hommes| femmes

Gale
Impétigo

Anthrax

Ulcére de Buruli

Affections inflammatoires
Infections peau & tissus cellul.
s/cut.

Autres maladies de la peau
XVI. MAL. SYST. OSTEO-ARTIC. MUSCLES & DU TISSU CONJONCTIF

R.AA.
Arthrite

Arthrose

Ostéite/ostéomyélite

Myosite

Dorsalgie
Autres mal. Syst. Ostéo-
articulaire et musculaire

XVIl. ANOMALIES CONGENITALES

Spina bifida
Hydrocéphalie

Microcéphalie

Cardiopathie congénitale

Bec de lievre/fente palatine

Omphalocele

Anomalie congénitale de I'ceil

Autres anomalies congénitales
XVII. AFFECTIONS PERINATALES

Trauma obstét. Nouveau-né

Ictére néonatal

Hypothermie du Nv né

Convulsion du Nv né

Infection du Nv né

Prématurité

Souffrance néonatale

Hypotrophie du Nv né

Autres affections périnatales
XIX. LESIONS & TRAUMATISMES

Fracture ouverte membre
supérieur
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Adultes | Adultes

MALADIES 5-14 ans
hommes| femmes

Fracture fermée membre
supérieur

Fracture ouverte membre
inferieur

Fracture fermée membre
inferieur

Luxation

Trauma internes

Trauma craniens

Plaies

Brilures

Morsure de chien

Fracture du crane

Traumatisme par accident de la
voie publique

/Autres traumatismes
XX. INTOXICATION EMPOISONNEMENT& ENVENIMATION

Intoxications médic./prod.
Biologiques
Intoxication par subst. non
médicinales

dont intox par essence/pétrole

Morsures de serpents
Intoxication alimentaire
Autres intoxications,
empoisonnement et
envenimations

XXI. SYMPTOMES/ SIGNES/ ETATS MORBIDES MAL DEF

Mort subite de cause inconnue
Autres causes mal définies ou
inconnues de Morbidité &
mortalité

TOTAL
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9.2 Hos

MALADIES

0-11
mois

pitalisations : Tableau nosologique des cas et déceés

1-4 ans

5-14 ans

par tranches d’ages

Adultes
hommes

Adultes
femmes

cC| D

c| D

c|D

c|D

c|D

I. MALADIES INFECT, & PARASITAIRES

I.1. MALADIES INFECT

IEUSES INTESTINALES

Choléra

Fievres typhoides &
paratyphoides

Dysenterie amibienne

Shigellose

Schistosomiase digestive

Autres diarrhées
infectieuses

Abceés amibiens du foie

Intox. Alimentaires
bactériennes

Primo-infections
tuberculeuses

Tuberculose pulmonaire

Pleurésie tuberculeuse

Tuberculose des méning. &
syst. nerv. central

Tub. péritoine, intest. &
ganglion

Tuberculose osseuse

Tuberculose de I'appareil
génito-urinaire

1.3. AUTRES MALADIES INFECTIEUSES ET

Charbon

Rage

Diphtérie

Coqueluche

Trypanosomiase

Tétanos

Tétanos néonatal

Paralysie flasque aigué
(PFA)

Dengue

Zona

Varicelles

Rougeole

Fiévre jaune
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MALADIES

5-14 ans

CcC |D

Hépatite A

Hépatite B

Hépatite C

Paludisme grave

Schistosomiase urinaire

Parasitoses intestinales

Filarioses

Syphilis (toutes formes)

Pian

Béjel

Leishmaniose viscérale

Lépre

Urétrites

Ulcérations génitales

Végétations vénériennes

Autres IST

SIDA

Grippe HINI

Grippe H5NI

Icteres fébriles

Méningite a méningocoque

Méningite a liquide clair
non tuberculeux.

Autres méningites

Tumeur maligne lévres cav.
Bucc. & larynx (autres que
Burkitt)

Burkitt

Tumeur maligne de
I'estomac

Tumeur maligne de
I'cesophage

Tumeur maligne du
pancréas

Tumeur maligne app.
Digest. & péritoine

Tumeur maligne app.
Respir.& thorax

Tumeur tissu
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MALADIES 5-14 ans
CcC |D

Tumeur maligne de la peau

Tumeur maligne os &
cartilage

Tumeur maligne du sein

Tumeur maligne du foie

Tumeur maligne du col
utérus

Tumeur maligne org.
Génito- urinaires fem.
Tumeur maligne organes
génit. Masc

Tumeur maligne de l'utérus
& annexes

Tumeur maligne tissu
lymphatique & hématop.

Tumeurs bénignes

Autres Tumeurs malignes

1. MAL. ENDOC. TROUBLE

Troubles des glandes
thyroides

Hyperthyroidies

Hypothyroidies

Diabéte

Autres mal. Glandes
endocriniennes

Malnutrition aigué modérée

Malnutrition aigué sévere

Malnutrition chronique

Insuffisance pondérale

Malnutrition par exceés

Goutte

Autres troubles
métaboliques
nutritionnelles

IV. MAL. SANG

Anémies

Drépanocytose

Hémoglobines C

Autres hémoglobinopathies

leucémie

Autres maladies du sang

V. TROUBLES MENTAUX
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MALADIES

5-14 ans

C

D

Psychose schizophrénique

Autres psychoses non
organiques

Psychoses spécifiques de
I'enfance

Etat psychotique organique

Retard mental

Troubles mentaux liés a la
consommation de la
drogue

Troubles psychotiques

Démence

Délire paranoiaque

Trouble affectif bipolaire

Névroses phobiques

Névroses d’angoisse

Neévrose obsessionnelle

Hystérie

Psychoses gravidique

Psychose hallucinatoire
chronique

Etat psychotiques et
transitoires

Dépression

Tentative de suicide

Autres troubles mentaux

VI. MALADIES

Hémiplégie

Paraplégie

Maladie de Parkinson

Tétraplégie

Maladie d’Alzheimer

Etat de mal épileptique

Migraines

Affection du nerf facial

Affection du nerf sciatique

Hydrocéphalie

hydrocéphalie congénitale

Paralysie faciale

Epilepsie
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MALADIES

5-14 ans

C

D

Polynévrites

Aut. Mal. Syst. Nerv.
Central

Mal. Syst. Nerv.
Périphérique

Autres maladies du
systéme nerveux

Glaucome

Cataracte

Trachome

Héméralopie/Xérophtalmie

Bourgeon conjonctival

Trichiasis trachomateux

Autres trichiasis

Kératites

Hémorragie sous
conjonctivale

LCET

Rétinopathies

Ptérygions/Pinguecula

Vices de réfractions

Affections de la cornée

Conjonctivites

Traumatismes oculaires

Corps étranger

Uvéites

Chalazions/Orgelets

Zona ophtalmique

Panophtalmie

Strabisme paralytique

Autres maladies de I'ceil &
annexes

Mastoidites

Oreillons

Otites moyennes aigues

Otites moyennes
chroniques
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MALADIES 5-14 ans
CcC |D

Otites externes

Surdité

Corps étrangers dans les
fosses nasales

Epistaxis

Laryngite aigue

Laryngite chronique

Rhinopharyngite

Amygdalite

Sinusite

Corps étranger dans
loreille

Autre maladie ORL
IX. MALADIE

Cardiopathies congénitales

Cardiopathies
rhumatismales

Cardiopathies ischémiques

Infarctus aigu du myocarde

Péricardite aigue

Myocardiopathie

Insuffisances cardiaques

Autres cardiopathies
H.T.A.

Mal. Vasc. Cérébrales
Phlébites

Artérites

Thrombophlébites

Hypotension

Autres mal. App.
circulatoire

Bronchites

Bronchiolites aigués

Angine

Pneumonie

Pneumopathie

Pneumothorax

Emphyseme
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MALADIES 5-14 ans
CcC |D

Etat de mal asthmatique

Epanchement pleural non
classé

Insuffisance respiratoire

Asthme

Autres affect aigués voies
resp.

Pleurésies purulentes

Pleurésies a liquide. Clair
non tuberculeux
Affections chroniques des
voies respiratoires

Autres maladies App. Resp
XI.MALADIE DE LA

Carie dentaire

Cellulite et abcés dentaire

Noma

Lésions des gencives et des
mugqueuses

Lésions ulcéreuses des
gencives et des muqueuses

Aphtes buccales

Manifestations oro-faciales
liges au VIH

Traumatisme dento
maxillo-facial

Luxation de TATM

Fractures maxillo-dentaires

Fluorose

Edendulisme

Gengivo stomatites

Glossite

Frein de langue

Mycose buccale

Parodontopathie

Stomatite a Candida

Corps étranger au niveau
de la gencive

Autres maladies des levres

Autres maladies de la cavité
buccale

XIl. MALADIES APP. DIGESTIF
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MALADIES

5-14 ans

CcC |D

Hernie hiatale

Esophagites

Gastrites

Ulcéres de I'estomac

Ulcéres de duodénum

Appendicite aigue

Hernie inguinale

Hernie crurale

Hernie ombilicale

Sténose de I'cesophage

Autres hernies abdominales

Entérites & colites non
infect.

Recto-colites

Occlusion intestinale

Péritonite

Hémorroides

Cirrhose hépatique

Abcés non amibiens du foie

Abcés amibien du foie

Cholécystite

Pancréatite aigué

Pancréatite chronique

Autres maladies. De
intestin

Autres maladies du
pancréas

Autres maladies. Du foie

Autres maladies des voies
biliaires

Aut. Mal. App. Digestif

XIil. MAL, ORG, GENITO-URINAIRES

Glomérulonéphrite aigué

Glomérulonéphrite
chronique

Syndrome néphrotique

Syndrome néphrétique

Insuffisance rénale aigué

Insuffisance rénale
chronique
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MALADIES 5-14 ans
CcC |D

Hydronéphrose

Adénome de la prostate

Epididymite

Torsion du cordon
testiculaire

Infection urinaire

Cystite
Orchite

Stérilité chez ’lhomme

Stérilité chez la femme

Phimosis

Priapisme

Lithiases des voies urinaires

Autres affections uretre &
voies urinaires

Hydrocele

Aut. Mal. Org. Génit.
Homme

Mal. Du sein

Prolapsus génital

Fistules vésico-vaginales
Aff. Inflam. Org. Pelv.
Femme

Autres affections des
organes génitaux de
’homme

Autres affections org.
Génit. De la Femme

XIV. GROSSESSE - ACCOUCHEME

Avortements

Mole hydatiforme

Grossesse extra-utérine

Rétention du feetus mort in
utéro

Vomissements gravidiques

Placenta praevia

Pré-éclampsie

Eclampsie

Dystocie due a une
anomalie pelvienne de la
meére
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MALADIES 5-14 ans

CcC |D

Présentation vicieuse

délivrance

Hémorragie de la

Infection puerpérale

puerpérale

Psychose gravito-

grossesse

Autres complications de la

Menaces d’avortements

prématuré

Menaces d’accouchement

XV. MALADIES DE LA PEAU

Erysipele

Dermatophytose

Leishmaniose cutanée

Gale

Impétigo

Anthrax

Affections inflammatoires

cellul. s/cut.

Infections peau & tissus

Autres maladies de la peau

XVI. MAL. SYST. OSTEO-ARTI

RAA.

Arthrite

Arthrose

Ostéite/ostéomyélite

Myosite

Dorsalgie

Autres mal. Syst. Ostéo-
articulaire et musculaire

XVIl. ANOMALIES CONGENITALES

Spina bifida

Hydrocéphalie

Microcéphalie

Cardiopathie congénitale

Bec de lievre/fente palatine

Omphalocele

Anomalie congénitale de
Iceil
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MALADIES 5-14 ans
D CcC |D

Autres anomalies
congénitales

XVIll. AFFECTIONS PERIN

Trauma obstét. nouveau-né

Ictére néonatal

Hypothermie du Nv né

Convulsion du Nv né

Infection du Nv né

Prématurité

Souffrance néonatale

Hypotrophie du Nv né
Autres affections
périnatales

XIX. LESIONS & TRAUMATISM

Fracture ouverte membre
supérieur

Fracture fermée membre
supérieur

Fracture ouverte membre
inferieur

Fracture fermée membre
inferieur

Luxation

Trauma internes

Trauma craniens

Plaies

Brilures

Morsure de chien

Fracture du crane

Traumatisme par accident
de la voie publique

Autres traumatismes

XX. INTOXICATION EMPOISONNEMENT& ENV

Intoxications médic./prod.
Biologiques

Intoxication par subst. Non
médicinales

dont intox par
essence/pétrole

Morsures de serpents

Intoxication alimentaire

Autres intoxications,
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MALADIES 5-14 ans
CcC |D

empoisonnement et
envenimations

XXI1. SYMPTOMES/ SIGNES/ ETATS MORBIDES MAL DEFINIS

Mort subite de cause
inconnue

Autres causes mal définies
ou inconnues de Morbidité
& mortalité

TOTAL
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SURVEILLANCE DES IST ET DU VIH
10.1. Notification Syndromique des IST

Age 10-14 ans

Syndrome M F

Ulcération génitale

Ecoulement urétral

Douleur pelvienne

Ecoulement vaginal

Conjonctivite du
nouveau-né
Gonflement
douloureux du
scrotum
Végétations
vénériennes
Bubon inguinal

Total

10.2. Situation des Accidents d’exposition aux liquides biologiques (AELB

Nombre
Hommes Femmes

Items

Nombre de cas d’AELB notifiés

Dont regus des autres formations sanitaires

Nombre de cas d’AELB ayant nécessité une prophylaxie par ARV

Nombre de cas d’AELB positifs a I'issue de la phase de suivi

10.3. Conseil —=dépistage (hon compris les données de la PTME

Prestations Résultats
Test proposé Dépistage Négatifs Positifs Indéterminés

Tranche d’age M F M F M F M F M F
Moins d’un an

| a4 ans

5a9ans

102 14 ans
15319 ans
20 a2 24 ans
2523 49 ans

50 ans et plus

Total
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10.4. Conseil —dépistage chez les groupes spécifiques (non compris les données de la PTME)

10.4.1 : Dépistage du VIH chez les malnutris

Prestations Résultats
Test proposé Dépistage Négatifs Positifs Indéterminés

M F M F M F M F M F

Moins d’un an
| a4 ans
5a9ans

103 14 ans
153 19 ans

20 2 24 ans
25249 ans

50 ans et plus

Total

10.4.2 : Dépistage du VIH chez les HSH

Prestations Résultats
Test proposé Dépistage Neégatifs Positifs Indéterminés

Tranche d’age M F M F M F M F M F
Moins d’un an
| 34 ans

5a9ans
10a 14 ans

15319 ans
20 2 24 ans
25249 ans
50 ans et plus

Total

10.4.3 : Dépistage du VIH chez les PS

Prestations Résultats
Test proposé Dépistage Neégatifs Positifs Indéterminés

Tranche d’age M F M F M F M F M F
Moins d’un an
I a4ans
5a9ans

102 14 ans
15319 ans
20 2 24 ans
252349 ans

50 ans et plus

Total
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10.4.4 : Dépistage du VIH chez les Transgenre (TG

Prestations
Test proposé

Tranche d’age

Résultats

Dépistage

Négatifs

Positifs

Indéterminés

M F

M F

M

F

M

F M F

Moins d’un an

| 34 ans

5a9ans

103 14 ans

153 19 ans

20 a2 24 ans

25249 ans

50 ans et plus

Total

10.4.5 Recherche de la tuberculose chez les PVVIH

Tranche
d’age

Nombre de PVVIH
regues en consultation
pour suivi ou infections
opportunistes

Nombre de PVVIH
regues en
consultation chez
lesquelles la
tuberculose a été
recherchée

Nombre de cas

présumés de

tuberculose chez les

PVVIH

Nombre de cas de
tuberculose confirmés
bactériologiquement
ou diagnostiqués
cliniquement

M

M F

M

M

Moins
d’'un an

| a4ans

5a9ans

10a 14
ans

15219
ans

20224
ans

252349
ans

50 ans et
plus

Total
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X. INTERVENTIONS CHIRURGICALES ET AUTRES ACTES

11.1 Interventions chirurgicales

Interventions URGENCE PROGRAMMEE Total
Pratiquées Cas Déces Cas Déces Cas Déces

Traumatologie
Chirurgie. Viscérale

JUrologie

Neuro chirurgie
Orthopédie
Césariennes

linterventions sur utérus

Ilnter‘ventions Sur annexes

Ilnter‘ventions sur le sein
Autres interventions
chirurgicales

Total

Nombre de cures d’hydrocéle / /

11.2. Interventions chirurgicales d’ophtalmologie

Nombre

Urgences Programmées

Cataracte

Glaucome

Eviscération

Trichiasis trachomateux

Autres trichiasis

Cure Ptérygion

Cure Chalazion

Autres interventions en ophtalmologie
Total

11.3. Activités d’anesthésie

Nombre

Type d’anesthésie Urgences Programmées Total

Anesthésie générale
Anesthésie loco régionale
Anesthésie locale

Total
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11.4. Activités d’Odontostomatologie

Actes Nombre

Extractions dentaires

Détartrage

Curetage ou attouchement de poche parodontale

Blocage/contention maxillaire

Obturation dent définitive

Dents traitées avec amalgames

Dents traitées avec composites

Dents traitées avec ciment

Confection de prothése dentaire

Ablation frein de langue

Exérese d'epilus

Réduction des ATM

Réduction des luxations alvéolaires

Nombre d’extraction de corps étranger

Autres actes d’odontostomatologie

11.5. Activités en ORL
Actes Nombre

Extraction de corps étranger du CAE

Extraction de corps étranger du nez

Extraction de corps étranger des voies respiratoires inférieures

Extraction corps étranger oropharyngé

Extraction corps étranger de |'cesophage

Aspiration-méchage

Acoumeétrie

Audiométrie

Aérosolthérapie

Trachéotomie

Cautérisation des cornets inférieurs

Cheloidectomie cou et face

Polypeptectomie des fosses nasales

Lavage d’oreilles

Autres actes
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XI. ACTIVITES DE LABORATOIRE

12.1 Situation des ruptures des examens de biologie médicale traceurs

Examens traceurs Nombre de jours

Taux d’hémoglobine/ hématocrite/ Numération formule sanguine

Groupage sanguin/Rhésus

Diagnostic biologique du paludisme (GE/Frottis sanguin)

Dépistage du VIH en utilisant les TDR

Dépistage de I’hépatite B (AgHBs) en utilisant les TDR

Dépistage de I'hépatite C (Anti VHC) en utilisant les TDR

Glucose sanguin

Albumine/glucose urinaire (bandelette)

Urée sanguine

Créatinine plasmatique

Examen microscopique du LCR

Recherche des antigenes solubles dans le LCR (Latex)

Numeération des lymphocytes TCD4

12.2. Examen réalisés au laboratoire

12.2.1 Bactériologie

Hospitalisés Externes
Examens Total Dont Total Dont
anormal/positif anormal/positif

Hémoculture

Coproculture

Uroculture

ECBU

LCR ( cytologieou gram)

BK (intégrer les données du PNT)
Prélévement vaginal

Prélévement urétral

Prélévement de pus

Prélévement de gorge
Liquide d’épanchement
Spermoculture

Spermogramme

Recherche de spermatozoide pour
suspicion de viole

Coloration de Gram pour recherche
de N Gonorrhoeae

Liquide d’aspiration gastrique

Autres analyses bactériologiques
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12.2.2. Biochimie

Hospitalisés Externes
Dont anormal/positif Dont anormal/positif

Examens

Sodium
Potassium
Calcium
Magnésium
Chlore
Phosphore
Sodium
Potassium
Calcium
Magnésium
Chlore
Phosphore
Albumine

Urines Sucre

Lactates pyruvates
Corps cétoniques
Créatinine
Amylasurie
Protéinurie de 24 heures
Sel et pigments biliaires
Urée

Azotémie

Hyper glycémie provoquée
Cholestérol total

Electrophoreése protéines
Electrophorese de 'HB

Phosphatases Acides
Phosphatases Alcalines
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12.2.3. Hématologie Immunologie

Hospitalisés Externes

Dont Dont
Total o Total o
anormal/positif anormal/positif

TPHA pour syphilis

Sérologie de la Dengue

Test Coombs direct & indirect
Hémogramme

Numération blanche

Taux d’hémoglobine
VGM

Taux de réticulocytes
Plaquettes

VS

Adénogramme
Myélogramme
Facteur de coagulation

Sérodiagnostic de Widal
Sérologie du VIH

VIHI
VIH2
VIHI+2
Indéterminé
Dosage des CD4
Dosage des CD8
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Examens

Hospitalisés

Externes

Total

Dont
anormal/positif

Total

Dont
anormal/positif

Charge virale (VIH)

PCR

Hépatites virales

Autres analyses d’hématologie immunologie

12.2.4. Parasitologie-Mycologie

Examens

Hospitalisés

Externes

Total

Dont
anormal/positi
f

Total

Dont
anormal/positi

Recherche de levures

Ponction ganglionnaire

Recherche de microfilaires dermiques

Recherche de microfilaires W. bancrofti

Recherche de microfilaires loa-loa

KOP

Autres analyses de parasitologie-mycologie

Rapport mensuel CHR_CHU_Polycliniques - version_2017

Page 50



12.2.5 Anatomo-pathologie

Hospitalisés Externes
Examens Dont Dont
anormal/positif anormal/positif

Total

Diagnostic d’'une lésion hystologique par
étalement

Diagnostic d’une lésion hystologique par
inclusion

Frottis cervico-vaginal

Autres analyses d’anatomo-pathologie

12.2.6 Examens des échantillons pour les maladies sous surveillance

12.2.6.1. Méningite

Examen a P’état frais

Items Nombre

Total LCR analysé a I'état frais

Présence de germe
Absence de germe

Dont

Coloration au gram

Items Nombre

Total LCR analysé au gram

DGP

DGN

BGP

BGN

Autres germes
NEGATIFS

Examen au Latex
Items Nombre
Total LCR analysé au Latex

Neisseriameningitidis A
Neisseriameningitidis C
Neisseriameningitidis W/Y
Neisseria meningitidis B/E.Colik|
S Pneumonae

Haemophilus influenzae B
Strep B
NEGATIFS
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Examen a la culture

Items

Nombre

Total LCR analysé a la culture

Neisseriameningitidis A

Neisseriameningitidis C

Neisseriameningitidis W

Neisseriameningitidis Y

Neisseriameningitidis B

Neisseriameningitidis X

Neisseriameningitidis Indéterminé

S Pneumonae

Haemophilus influenzae B

H. influenzae indéterminé

Strep B

Autres germes

Contaminés

NEGATIFS

12.2.6.2. Choléra : Examen a I'état frais

Items

Total Selles /vomissements/ Aliments/eau analysés a I'état frais

Bacilles 2 mobilité polaire

Dont BGN incurvés

Absence de germe

12.2.6.3 Shigelloses : Résultats de la culture

Items

Total Selles analysés par culture

Négatifs

Dont sdl

Autres shigelles

12.2.6.4 Salmoneloses : Résultats de la culture

Items

Total Selles analysés par culture

Négatifs

S. Typhi:

S. para Typhi:

Autres Salmonelles:
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12.2.6.5 Paludisme : Résultats de la goutte épaisse/ frottis

Items Nombre

Total échantillons analysés GE/frottis

Négatifs

Dont P. falciparum

Autres espéces

12.2.6.6 Rougeole : recherche des IgM/lsG

Items Nombre

Total échantillons analysés

Neégatifs
Positif IgM
Positif 1IgG

Total Indéterminés

Négatifs
Positif IgM
Positif 1IgG

Total Indéterminés

12.2.6.8 Toxoplasmose : recherche des IgM/lgG

Total échantillons analysés

Négatifs
Positif IgM
Positif 1gG

Total Indéterminés

Neégatifs

Positif IgM
Positif 1gG

Total Indéterminés
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12.2.6.10 Schistosomiase:

Total urines /selles analysés

Négatifs

S. haematobium

S. mansoni

Autres

12.2.6.11 Filariose lymphatique

Total échantillons de sang analysés
Négatifs
Dont W. brancrofti
Autres

12.2.6.12 Parasitose
Total selles analysées

Négatif
Ascaris
trichuris
Ankylostome
Autres

12.2.7 Notification étiologique des infections sexuellement transmissibles (IST
50 ans et

Germes plus
M |F

Tréponéma palidum

Haemophilus

Ducreyi

Neisseria
Gnorrhoeae
Chlamydia
Trachomatis
TrichonomasVaginalis

Candidat Albicans

GardenerellaVaginalis

Total
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12.3. Transfusion sanguine

Nombre de donneurs enregistré

Nombre de poches de sang collectées

Nombre total de poches de sang testées

Nombre de poches testés positives au VIH

Nombre de poches positives au VHB

Nombre de poches positives a la syphilis

Nombre de poches positives a I'hépatite C

Nombre de poches rejetées pour marqueurs positifs

Nombre de poches de sang demandées

Pour les enfants de moins 5 ans

Dont

Pour les femmes enceintes

Nombre de poches de sang livrées

Dont ans

Nombre de poches de sang livrées pour les enfants de moins de 5

Nombre de poches de sang livrées pour les femmes enceintes

Nombre de poches de sang transfusées

Enfants de moins de 5 ans

Dont

Femmes enceintes

Nombre d’incidents transfusionnels notifiés

XIl. ACTIVITES D’'IMAGERIE MEDICALE

12.1. Rupture en consommables de radiologie

Consommables

Nombre de jours de rupture de
stock

Films 36x43

Films 35x35

Films 30x40

Films 24x130

Films 18x24

Films 13x43

Films numériques 25x30

Films numériques 35x43

Fixateur

Révélateur

Papier pour imprimante échographe

Gel pour échographie

Autres consommables
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12.2. Examens de radiologie

Nombre d'examens Nombre de clichés utilisés
Hospitalisés | Externes | Total Hospitalisés | Externes Total

Type de radiologie

Radio des os

Radio pulmonaire
TOGD

Lavement baryté
ulv

HSG

Scanner simple

Scanner avec injection
ASP

Autres radiologies
Total

12.3. Activités d'imagerie par résonnance magnétique (IRM

Nombre d’examens Nombre de clichés

Items
Externes Internes Externes Internes

Cérébral et | Simple

TSA (angio- .
IRM) Injection

Simple

Abdominal ——
Injection

Simple

Rachis ——
Injection

Simple

Avrticulation ——
Injection

Simple

Membres ——
Injection

Simple

Bassin et pelvis

Injection
Total

Nombre d’examens
Hospitalisés Externes

Obstétricale
Transfontanelaire

Foie
Autres échographies
Total
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13.5. Examens d’endoscopie

Type d’endoscopie

Nombre d’examens

Hospitalisés

Externes

oie digestive haute

oie digestive basse

13.6. Examens de scintigraphie

Type de scintigraphie

Nombre d’examens

Hospitalisés

Externes

Scintigraphie osseuse

Scintigraphie pulmonaire

Scintigraphie myocardique

Scintigraphie rénale MAG3

Scintigraphie rénale DMSA

Scintigraphie thyroidienne

Scintigraphie parathyroidienne

Autres scintigraphie

Total

XIIl. VIGILANCE DES PRODUITS DE SANTE.

Item

Pharmacovi
gilance

Réactovigi
lance

Matériovi
gilance

Hémovi
gilance

Vigilance
des vaccins

Nombre de cas d’effets /événement
indésirables observés

Nombre de cas d’effets indésirables
ayant fait I'objet d’une notification

(remplissage de la fiche de
notification)

Nombre cas notifiés transmis au
centre national de vigilance des
produits de santé

Nombre de cas ayant fait 'objet
d’accusé de réception
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SECTION TRIMESTRIELLE

I. Fonctionnement des organes

ORGANES

Nombre de réunions

Prévues Tenues avec PV

Conseil d’administration

Conseil de Direction

Commission médicale d’établissement (CME)

Comité d’hygiene, de sécurité et des conditions de travail
(CHSCT)

Commission des soins infirmiers et obstétricaux (CSIO)

Comité technique d’établissement (CTE)

Conseil de discipline (CD)

2. Situation d’exécution physique du plan d’action.

Niveau de réalisation des activités

Nombre d’activités programmées au cours du trimestre

Nombre d’activités réalisées au cours du trimestre

Nombre d’activités en cours de réalisation au cours du
trimestre

Nombre d’activités partiellement réalisées et cloturées au
cours du_trimestre

Nombre d’activités non réalisées au cours du trimestre

Nombre d’activités hors plan réalisées au cours du trimestre

3. Bilan financier

Montant sollicité

Montant mobilisé

Montant alloué

Montant dépensé

Recettes propres de I'hopital

4. Situation des lits fonctionnels

Items

Nombre de lits

Dont Lits en suites de couches

Lits d’hospitalisation/mise en observation de la
maternité

Lits d’hospitalisation/mise en observation des autres
services
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5. Consommation et disponibilité des intrants

Stock Stock Nombre

o iy iy disponible .
disponible et | Quantité | Quantité | Quantité | Autres ot Etilisable de jours
Désignation | utilisable en | regue distribuée | périmée pertes | & de de
début du . rupture

_ trimestre
trimestre

AS/AQ 25/67,5
mg comp 2-1 |
mois
(traitement)
AS/AQ 50/135
mg comp -5
ans (traitement)
AS/AQ 100/270
mg comp 6-13
ans (traitement)
AS/AQ 100/270
mg comp |4 ans
et plus
(traitement)
Artéméther+
Luméfantrine
20/120mg comp
(plaquette de 6)
Artéméther+
Luméfantrine

20/120mg comp
(plaquette de
12)
Artéméther+

Luméfantrine
20/120mg comp
(plaquette de

18)
Artéméther+
Luméfantrine
20/120mg comp
(plaquette de
24)

Kit antipaludique
d’'urgence pour
enfant <5ans
(Kit)

Kit antipaludique
d’urgence pour
femme enceinte
(Kit)

Quinine sulfate
comp 300 mg
(comprimé)

Quinine
Injectable 200
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Stock Stock Nombre

, , , disponible
disponible et uantité uantité uantité | Autres s de jours
P Q Q Q et utilisable J

Désignation | utilisable en | regue distribuée | périmée pertes de

. en fin de
début du . rupture
_ trimestre
trimestre

mg/2ml
(ampoule)

Quinine
Injectable 400
mg/4ml
(ampoule)

TDR (test)

SP (500+25mg)
pour TPI chez la
femme enceinte
(dose de 3
comp)
Artéméther
injectable 80
mg/ml (ampoule)
Artésunate
injectable 60 mg
/ml (flacon)

MILDA
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6. Tuberculose

6.1. Nombre de malades enregistres pendant le trimestre: .........

Formes de tuberculose Nouveau | Rechutes | Déja traités (hors rechutes) | Antécédents Enfants de <5 ans au contact d’un cas
X patients de traitement

Echecs | Reprises | Autres Inconnus Total

de TB pulmonaire confirmé
bactériologiguement

TPI

Evalués | Eligibles débuté

Forme pulmonaire, confirmée
bactériologiquement (ancienne
appellation TPM+) Nombre d'agents de sante atteints de
Forme pulmonaire, diagnostiquée Tuberculose

cliniqguement (ancienne appellation TPM-)
Forme extrapulmonaire (ancienne

6.2. Classification par age et par sexe pour tous les cas de tuberculose.

15-24 ans | 25-34ans | 35-44ans | 45-54ans | 55-64 ans | 65 ans et plus
M F M F M F M F M F M F

Nouveaux cas et rechutes

Déja traités (hors rechutes) et antécédents de
traitement inconnus

6.3. Co-infection tuberculose/VIH

Types de tuberculose Nombre testé Nombre testé VIH+ Nombre testé VIH+ mis Nombre testé VIH+ mis
sous CTX sous ARV

Nouveaux cas et rechutes
Tous les cas de TB*

* ne pas inclure les malades transférés dans le CDT (venus d’autres CDT).
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6.4 Résultats de traitement « Pour tous les cas de tuberculose enregistrés |12 a |5 mois auparavant »

Cas Résultats thérapeutiques Traitement préventif a
Patients tuberculeux enregistrés | Guéri | Traitement | Echec | Décédé Plsoniazide (TPI) chez les

terminé enfants de moins de 5 ans

Formes pulmonaires confirmés Nombre
bactériologiquement (cas nouveaux et rechutes)

Formes pulmonaires diagnostiquée cliniquement et
extrapulmonaire (cas nouveaux et rechutes)

Nombre

. _ . | ayant terminé
enregistreé

leur TPI

Retraitement (hors rechutes)

Antécédents de traitement inconnus

Positif pour le VIH (Tous les cas de TB/VIH)*

Patients TB toutes formes ayant bénéficié d’'un
pagnement communautaire (AC)**

*ne pas inclure les malades transférés dans le CDT (venus d’autres CDT)
** AC= TDO Communautaire, appui nutritionnel, soutien psychosocial par un acteur communautaire

6.5. Co-infection tuberculose/VIH
Type de patients Nb testé Nb VIH+

Nouveaux cas et rechutes

Tous les cas de TB*

* ne pas inclure les malades transférés dans le CDT (venus d’autres CDT)
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6.6 Activités de BACILLOSCOPIE et de XPERT MTB/RIF

6.6.1. Malades enregistrés pour la microscopie
FROTTIS

Items Négatifs | Positifs Positifs (+

Tout patient Patients orienté ri N R
out patie atients orientés par les (129 BAAR) | a ++4)

acteurs communautaires

[tems

Lames lues pour
le dépistage
Lames lues pour
le controle

Malades soumis au dépistage

Malades dépistés positifs

6.6.2 Malades enregistrés pour test XPERT MTB/RIF (a remplir par tout laboratoire disposant d’un GeneXpert MTB/RIF)

Items Présumés Contacts TB- Echecl Echec2 | Rechutes M3 positif
B MR/RR (nouveaux
patients)

Nb malades testés

Nb malades testés positifs (M. Tub)
Nb de TB-RR

6.6.3 Répartition des cas de TB-RR par tranche d’age et par sexe

15-24ans | 25-34ans | 35-44ans | 45-54ans | 55-64 ans | 65 ans et plus
M F M F M F M F M F M F
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6.7. Données sur les cas présumes de TB-MR (Concerne les patients confirmés bactériologiquement chez qui le contrdle de 3°™ mois a
été réalisé au cours du trimestre).

Microscopie positive au contréle de 3eme mois chez les
patients TB sous régime de I¢re ligne)

été en contact avec un TB-MR/RR

Microscopie positive chez le nouveau cas ayant

Nombre de patients

6.8. Gestion des médicaments antituberculeux

Désignation

Unité de
comptage

Quantité
disponible
et
utilisable
en début
du
trimestre

Quantité
regue au
cours du
trimestre

Quantité
consommeée
au cours du

trimestre

Quantité
périmée
au cours
du
trimestre

Quantité
autres
pertes au
cours du
trimestre

Ajustements
au cours du
mois

Quantité
disponible
et
utilisable
en fin du
trimestre

Nombre de
jours de
rupture de
stock
pendant le
trimestre

A

C

D

E

G

H

RHZE 150/75/400/275 mg

Comprimé

RHE 150/75/275 mg

Comprimé

RH 150/75 mg

Comprimé

Slg

Flacon

RHZ 60/30/150 mg

Comprimé

RH 60/30 mg

Comprimé

E 100 mg

Comprimé

H 100 mg

Comprimé

H 300 mg

Comprimé
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1. Prise en charge des PVVIH
7.1. Enrélement des nouveaux cas de VIH+

7.1.1 Enrdlement des nouveaux cas de VIH+ dans les files actives selon les types de VIH et le sexe

VIH 1+2

Tranche d’age

Moins d’un an
| a4 ans

5a9ans
10a 14 ans

15319 ans
20224 ans
25249 ans
50 ans et plus

Total

7.1.2. Enrolement des nouveaux cas de VIH+ dans les files actives selon la porte d’entrée et le sexe

Diagnostic Dépistage Tuberculose Malnutrition

Tranche d’age M F M E M E M =

Moins d’un an

| 34 ans

5a9ans
103 14 ans

153 19 ans
20 2 24 ans
25249 ans

50 ans et plus

Total
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7.2. Nombre de patient VIH+ suivis sous traitement ARV

Nombre total de patients suivi dans | Nombre de patients suivi sous Besoins en TARV
Tranches d’age la structure a la fin de la période traitement ARV a la fin de la période
M F M F F

Moins d’un an

| 34 ans

5a9ans

102 14 ans
152319 ans
20 2 24 ans
25249 ans
50 ans et plus
Total

7.3. Nombre de patients VIH+ dans la file active sous traitement ARY selon la ligne thérapeutique

| ere ligne ARV 2éme ligne ARV 3éme ligne ARV
M F M F M F

Tranche d’age

Moins d’un an

| a4ans

5a9ans

102 14 ans
15319 ans
20 2 24 ans
252349 ans

50 ans et plus

Total
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7.4. Mise sous ARYV des

Tranche d’age

populations clés selon le sexe

Détenu

M

Moins d’un an

| a4 ans

5a9ans

10a 14 ans

15319 ans

20 2 24 ans

25249 ans

50 ans et plus

Total

1.5. Prophylaxie au COTRIMOXAZOLE ou a la DAPSONE

Tranche d’age

Nombre total de patients de la
structure éligible au cotri

Nombre total de
Patients de la structure
sous cotri

Nombre total de Patients de la

structure éligibles a la dapsone

Nombre total de

Patients sous dapsone

M

M F

M

F

M

Moins d’un an

| a4ans

5a9ans

10a 14 ans

15319 ans

20 2 24 ans

25249 ans

50 ans et plus

Total
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7.6. Dynamique ou évolution de la file active

Tranche
d’age

Nombre total de patients
suivi dans la structure au
début de la période

Transférés sous
ARV

Transférés non ARV

Perdu de vue

Décédés

Nombre total de
patients suivi dans la
structure a la fin de la

période

M F

Entrant Sortant

sortant

M

Moins d’un
an

| a4ans

5-9 ans

10-14 ans

153 19 ans

20 2 24 ans

25249 ans

50 ans et
plus

Total
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7.7. Dosage des CD4 et examens de la charge virale chez les PVVIH

Tranche d’age

Nombre de patients sous ARV recus en
consultation ayant réalisé le dosage de
CD4 au cours de la période

Nombre de patients sous ARV recus
en consultation ayant réalisé le dosage
de Charge virale au cours de la
période

Nombre de patients recus en
consultation ayant réalisé le dosage
de Charge virale et présentant un
résultat indétectable

M F

M F

M F

Moins d’un an

| a4ans

5a9ans

10a 14 ans

15319 ans

20 a 24 ans

25249 ans

50 ans et plus

Total
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8. Surveillance de la lépre

15 ans et plus 15 ans et plus
M F M F

Malades inscrits en début du trimestre (A)

Nouveaux cas

Rechute a la PCT

Autres cas admis

Total Entrées (B)

Guéris

Décédés

Disparus ou abandons

Autres sorties

Total Sortie (C)

Malades en traitement a la fin du mois (D= A+B-C)

Nombre de cas de Mal Palmo-plantaire (MPP)
nouvellement mis sous traitement

Nombre de cas de névrites nouvellement mis sous
traitement

Nombre de réactions lépreuses nouvellement
dépistés

Infirmités degré 2
Plaquettes disponibles en fin de trimestre
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9. Personnel de la formation sanitaire

Qualification

spécialiste en chirurgie générale

spécialiste en traumatologie

spécialiste en gynéco-obstétrique

spécialiste en pneumophtisiologie

spécialiste en cardiologie

spécialiste en radiologie

spécialiste en psychiatrie

spécialiste en neurologie

spécialiste en Urologie

spécialiste en dermatologie

spécialiste en Pédiatrie

spécialiste en Anesthésie réanimation

spécialiste en Néphrologie

spécialiste en Ophtalmologie

spécialiste en ORL

spécialiste en infectiologie

spécialiste en Odonto-stomato

spécialiste en médecine interne

spécialiste en endocrinologie

spécialiste en Epidémiologie

spécialiste en hépato-gastroentérologie

spécialiste en neurochirurgie

spécialiste en hématologie

spécialiste en pédopsychiatrie

spécialiste en Cancérologie

Spécialiste en Rhumatologie

spécialiste en médecine physique et ré adaptative

Spécialiste en Anatomo —Pathologie

Spécialiste en Chirurgie Maxillo-faciale

Spécialiste en Chirurgie thoracique et
cardiovasculaire

Spécialiste en Médecine du Travail

Spécialiste en Médecine Nucléaire

Spécialiste en Médecine Chinoise

Autre spécialiste

Généralistes

Chirurgien-dentiste

Chirurgien-dentiste spécialiste en maxillo-facial et
stomatologie
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Qualification

Autre chirurgien-dentiste

Pharmacien

Spécialiste

Généraliste

Nutritionniste

Kinésithérapeute

Aide Kinésithérapeute

Attachés de santé

Chirurgie

Anesthésie

Odontostomatologie

Epidémiologie

Soins infirmiers et obstétricaux (SIO)

ORL

Ophtalmologie

Soins obstétricaux et gynécologiques

Santé mentale

Santé et sécurité au travail

Pédiatrie

Laboratoire

Urgence médicale

Hémodialyse

Hémobiologie

Kinésithérapie

Autres

Informaticiens

Infirmier diplomé d’Etat

Sages-femmes/ Maieuticiens d’Etat

Infirmier breveté

Accoucheuse breveté

Accoucheuses auxiliaires

Agents itinérants de santé et d’hygiéne communautaire

Manipulateurs d’Etat en Electroradiologie

Cadres en électro radio

Technologistes biomédicaux

Technicien biomédical

Biologistes médicaux

Préparateurs d’Etat en pharmacie

Cadre préparateurs d’Etat en pharmacie
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Qualification

Technicien supérieur du génie sanitaire

Administrateur des hopitaux et des services de santé

Gestionnaire des hopitaux et des services de santé

Adjoint des cadres hospitaliers

Secrétaire de direction

Agent de bureau

Gestionnaire des ressources humaines (GRH)

Conseiller en gestion des ressources humaines

Fille de salle/Garcon de salle

Secrétaire dactylo

Gérant/Vendeur MEG
Chauffeurs

Cuisiniers /éres

Blanchisseurs

COMMENTAIRES ET SUGGESTIONS

Date............. [oeiiiiiinins 120.... Date............. [ocioiinann. 120....
Contact :
Signature du rapporteur Visa du chef de service ou du responsable de la structure
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