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l Préseniation

Présentation du service producteur
Histoire administrative

La Protection maternelle et infantile (PMI) est créée en 1945, au sortir de la Seconde
Guerre mondiale, dans un contexte d’important essor démographique. La politique de
prévention définie alors par ’Etat concerne toute la population et vise a protéger les femmes
enceintes et les enfants de moins de six ans. Dans ce but, des consultations de suivi de
grossesse et de pédiatrie préventive, ainsi que des visites a domicile par des infirmicres
visiteuses se mettent en place.

En 1964, la déconcentration des services de ’Etat entraine la création des Directions
départementales de I’action sanitaire et sociale (DDASS).

En 1982-1983, les premicres lois de décentralisation transférent certaines des
compétences de I’Ftat aux collectivités territoriales. Les missions de PMI figurent parmi les
compétences décentralisées avec ’action sociale. C’est ainsi que les services de PMI quittent
la tutelle du ministere de la Santé pour celle du Conseil général.

Cependant, la promotion de la santé de la famille et de ’enfant reste la mission
premiere des dispositifs de PMI.

Présentation du service versant

Service du Département, la mission Protection maternelle et infantile assure :
» la protection, la prévention, la promotion de la santé dans trois domaines :

0 la planification des naissances et ’éducation familiale (information, conseils,
consultations),

0 la maternité et la prévention périnatale (visites a domicile de sages-femmes
de PMI),

0 la petite enfance jusqu'a 6 ans (intervention a domicile des infirmieres
puéricultrices, consultations infantiles, bilans de sant¢ en maternelle,
prévention et dépistage des handicaps de la petite enfance, agrément, suivi et
contrdle des modes d'accueil des enfants de moins de 6 ans [assistantes
maternelles, creches haltes garderies]),

> le recueil des données épidémiologiques et de santé publique dans les trois domaines
précites.

Présentation du contenu du versement

Ce versement est constitué :

* des dossiers individuels de consultations infantiles des enfants nés entre 1986 et
20038. 1Is contiennent des observations sur la croissance de ’enfant, des prescriptions
médicales ainsi que des courriers entre les services de la PMI et des médecins.



* des études statistiques le plus souvent annuelles réalisées a partir des données
¢pidémiologiques et de santé publique recueillies par le service de la PMI.

* des theéses, mémoires et rapports de stage relatifs a la protection maternelle et
infantile.

A travers ces documents, ’ensemble des missions confi¢es a la PMI apparait.

Tris et éliminations pratiqués

Un échantillonnage a été effectué sur les dossiers de consultations infantiles. Les
dispositions ont été entérinées par une charte d’archivage en juin 2004. Ces dossiers ont
donc subi un échantillonnage de facon aléatoire : un dossier sur dix a été retenu par année,
et par circonscription médico-sociale.

Les études statistiques annuelles sont conservées et versées intégralement aux
Archives départementales.

A Dexception des doublons, aucun tri n’a ¢été pratiqué dans ce versement
ultérieurement a son transfert aux Archives départementales.

Sources complémentaires

Pour les dossiers de consultations infantiles des enfants nés entre 1993 et 2004, il convient
de se reporter également au fonds 1680 W.



CONDITIONS D’ACCES
AU FONDS

Conditions générales d’accés aux archives publiques

La loi n°® 78-753 du 17 juillet 1978 relative a la liberté d'accés aux documents
administratifs précise et garantit le droit de toute personne a l'information. A ce titre, certains
dossiers sont communicables immédiatement.

Le législateur définit des «secrets absolus» (article 6). Dans ce cas, les documents
administratifs dont la consultation porterait atteinte a I'un des secrets protégés par la loi ne
sont pas communicables au sens de la loi du 17 juillet 1978. Ils sont communicables au
terme des délais et dans les conditions fixées par la loi du 3 janvier 1979 sur les archives.

Il définit également des « secrets relatifs » (article 6). Dans ce cas, seule la personne
directement concernée par les documents peut les consulter. Dans tous les autres cas,
'accés a ces documents se fait sur le fondement de la loi du 15 juillet 2008 en vertu des
articles 17 et 18.

La loi Archives n°® 2008-696 instaure le principe de la libre communicabilité des
archives publiques a toute personne, et révise les délais spéciaux. Les délais spéciaux sont
désormais (suivant le contenu du document) :

-de 25, 50 et 75 ans a compter de la date du document ; le délai de 100 ans tel que
le fixait la Loi Archives n° 79-18 étant toujours applicable dans le cas de dossiers ou d’actes
mettant en cause des mineurs.

-de 100 et 120 ans a compter de la date de naissance de la personne ou de 25 ans a
compter de la date de déces de la personne.

Par convention, la libre communicabilité est fixée au ler janvier de I'année qui suit.

Pour toute consultation de document avant I'expiration des délais lIégaux, il vous est
possible de déposer une demande de dérogation auprés du directeur des Archives
départementales. Le président de salle de lecture est a votre disposition pour tout
renseignement.

Conditions d’accés au fonds

Aux termes de la loi n°2008-696 sur les archives, les dossiers de consultations
infantiles sont communicables 120 ans a compter de la date de naissance des enfants. Les
études statistiques, les théses, mémoires et rapports de stage sont communicables
immédiatement.




Plan de

classement
N° Articles Description Dates extrémes
1646 W 1 -17 Consultations infantiles. 1989 - 2009

1646 W 18 - 25 | Recuell et exploitation de données1982 - 2006
épidémiologiques et de santé publique.

1646 W 26 - 28 | Brochures et notes. 1982 - 1993
1646 W 29 - 43 | Théses, mémoires et rapports de stage. 1979 - 2000

1646 W 44 Documentation. 1975 - 1989




1646 W 1 - 44 PROTECTION MATERNELLE ET
INFANTILE.- PREVENTION SANTE, PROTECTION DE
LENFANT ET DE LA MERE, RECUEIL DE DONNEES
EPIDEMIOLOGIQUES ET DE SANTE PUBLIQUE.

1975- 2008

1646 W 1-17 Consultations infantiles
1989- 2008
1646 W 1-16 Dossiers individuels de consultatisn infantiles

(classement chronologique par année de naissance
puis par ordre alphabétique des noms de famille des
enfants).

1646 W 1 Dossiers des enfants nés en 1986.

1989 - 1992
1646 W 2 Dossiers des enfants nés en 1989.

1989 - 1996
1646 W 3 Dossiers des enfants nés en 1990.

1990 - 1996
1646 W 4 Dossiers des enfants nés en 1991.

1991 - 1997
1646 W 5 Dossiers des enfants nés en 1992.

1992 - 2001

1646 W 6 Dossiers des enfants nés en 1993.
1993 - 1998



1646 W 7

1646 W 8

1646 W 9

1646 W 10

1646 W 11

1646 W 12

1646 W 13

1646 W 14

1646 W 15

1646 W 16

Dossiers des enfants nés en 1994.

Dossiers des enfants nés en 1995.

Dossiers des enfants nés en 1996.

Dossiers des enfants nés en 1997.

Dossiers des enfants nés en 1998.

Dossiers des enfants nés en 1999.

Dossiers des enfants nés en 2000.

Dossiers des enfants nés en 2001.

Dossiers des enfants nés en 2002.

Dossiers des enfants nés en 2003.

1994 - 2004

1995 - 2003

1996 - 2005

1997 - 2006

1998 - 2005

1999 - 2007

2000 - 2007

2001 - 2007

2002 - 2008

2003 - 2004



1646 W 17 Etude statistique des consultations inféles pour
I'année 1993.

1995

1646 W 18- 25 Recuell et exploitation de données épidémiologigs et
de santé publique.

1982- 2006

1646 W 18 - 19 Maternité et petite enfance : étude statistiques
annuelles réalisées a partir des certificats de sanet
de naissance, des relevés d’hospitalisation en
néonatologie et des données INSEE.

1982- 2006
1646 W 18 1982 - 1989.
1646 W 19 1990 - 1999, 2002, 2006.
1646 W 20 Suivi des femmes enceintes par les safggsmes de la
PMI : protocole d'évaluation (1984), études
statistiques annuelles (1987-1997).
1984- 1997
1646 W 21 Suivi des enfants scolarisés en écoleatemelles :

études statistiques annuelles réalisées a partir sle
bilans de santé (années scolaires 1983-1984, 1987-
1988, 1990-1991, 1992-1993, 1993-1994, 1994-1995,
1995-1996, 1997-1998).

1983- 1997

1646 W 22 Modes de garde des enfants de 0 a 4 anétudes
statistiques réalisées a partir des certificats deante,
d'un formulaire d'enquéte et des bilans des écoles
maternelles (1982, 1985) ; politique départementale



1646 W 23

1646 W 24

1646 W 25

1646 W 26- 28

1646 W 26

des modes d'accueil de la petite enfance pour 1986-
1987 (1985) ; recueil de textes et études (198@udes
statistiques réalisées a partir du fichier informaique

et des dossiers des assistantes maternelles (19997,
1998, 1999, 2000).

1982- 2000

Périnatalité : étude des nouveau-nés trsférés en
néonatologie en 1983-1984, projet d'une formation
commune pour les personnels de PMI, du service de
néonatologie et des maternités sur la relation mére
enfants et ses aléas (1985), note sur I'amélioratiau
suivi de néonatologie (1985), données statistiques
(1991).

1985- 1991

Etude sur la santé maternelle et infabdé dans le
département.

1998

Psychiatrie infantile : étude sur ['évalation des
besoins dans le département.

1987

Brochures et notes

1982- 1993

Centre médico-social de Troyes Rural Est,
Problématique du langage et de la communicatiore che
I'enfant de 3 a 11 ans : réflexions et propositions

1986



1646 W 27

1646 W 28

1646 W 29- 43

1646 W 29

1646 W 30

1646 W 31

Adolescents dans I'Aube : une information, une ,aithe
soutien, a qui s'adresser

1990

Note sur l'information en matiére de puériculturdaa
maternité du Centre hospitalier de Troyes (1982)teN
sur la Protection maternelle et infantile dans lB&wen
1984 (1984). Brochure de présentation de la PMI -
circonscription de Bar-sur-Seine (1993).

1982 - 1993

Theses, mémoires, rapports de stage (classement
chronologique).

1979-2000

DEOM (ép. PASCUAL) MarieLa consultation infantile
dans le cadre de la PMI : dimensions préventives et
sociales a partir d'une étude réalisée sur 6 ang@yes
(Aube) Thése de doctorat de médecine. Faculté de
médecine de Reims : Reims, 107 pages.

1979

VIDAL, Annie. Evolution de la PMI dans I'Yonne :
dimensions préventives et sociales a partir d'utuele
réalisée sur 5 ans de 1973 a 19/apport de stage.
Ecole nationale de la Santé Publique. Rennes, gdspa

1980

MOREAU (ép. JACOB), ChristineMortalité périnatale

en Lorraine 1978-1979, étude des facteurs sociaux
Thése de doctorat en médecine. Université de Nancy
Nancy, 126 pages.

1982



1646 W 32

1646 W 33

1646 W 34

1646 W 35

1646 W 36

1646 W 37

FERRAND, Pierre. TDP 81 Test de dépistage précoce
des troubles instrumentaux, de larticulation, de& |
parole, du langage chez I'enfant de 3 ans a 5 am®i6 :
synthese des travaux reéalisés de 1975 a 1981
Publication FNO : Paris, 136 pages.

1982

PRADEAU, FrancisPour une amélioration de la prise
en charge précoce (diagnostique et thérapeutiques) d
handicaps de l'enfant dans le département du Loiret
Mémoire pour le dipldme d'Etat de santé publiquml&
nationale de la Santé Publique : Rennes, 146 pages.

1983

TALLANDIER, Florence. La mortalité infantile en
France : ses tendances et ses disparités illustpsas
une étude de la mortalité dans I'Auliénése de doctorat

en meédecine. Faculté de médecine de Reims : Reims,
180 pages.

1985

FERTE, Marie-Pierre et GUINGAND, Héléne.
L'allaitement maternel : analyse de la formation
dispensée au personnel de santé partant travailbars

les pays en voie de développem@ihiese de doctorat en
médecine. Faculté de médecine de Reims : Reims, 146
pages.

1990

MENEGAULT, Carole.Syndrome de Munchausen par
procuration ou syndrome de Meadowhése de doctorat

en médecine. Faculté de médecine de Reims : R&bns,
pages.

1990

RAFEI-DARMIAN, Régine. Réflexions a partir
d'expériences en action d'éducation pour la santélas
Z.U.P. de la Chapelle-Saint-Luc : place du médeaizn
PMI dans le systeme de sanfEhése de doctorat en



1646 W 38

1646 W 39

1646 W 40

1646 W 41

1646 W 42

1646 W 43

médecine. Faculté de médecine de Reims : Reims, 160
pages.

1990

REMOND (ép. DELIGNE), Isabelle et THOMAS,
Martine. Recherches de partenariat avec des familles en
grande pauvreté pour le développement de leurdspeti
enfants These de doctorat en meédecine. Faculté de
médecine de Reims : Reims, 144 pages.

1990

SAILLY-ILARDO, Catherine. Les garderies péri-
scolaires de I'Aube : un mode d'accudiemoire pour le
diplome universitaire de santé publique. Faculté de
médecine de Nancy | : Nancy, 32 pages.

1992

DEBOURGE (ép. PLIQUE), SylvieRéalité de l'accuell

familial des personnes agées dans I'Aulde&moire de

capacité de Gérontologie. Faculté de Médecine ¢mnDi
: Dijon, 32 pages.

1993

Docteur NINOT. Principales urgences pédiatriques :
guide

1996

MANSARD, JeanineMémoire d'’haptonomie, voyage a
travers I'haptonomie

1999

VINCENT, Christelle.Cas clinique d'un nourrisson et de
sa mere psychotique : commentaires et questionrtemen
Mémoire pour le diplébme universitaire de



"psychopathologie de I'enfant et de I'adolescdratulté
de Médecine de Reims : Reims, 38 pages.

2000

1646 W 44 Documentation : recueil de textes réglemiant la
protection maternelle et infantile.

1975- 1989



