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ETAT DE SANTE DES ENFANTS

Mortalité infantile (pour 1000 naissances vivantes)* [1]

Mortalité des enfants de moins de cinqg ans (pour 1000

naissances vivantes) [2]

Mortalité des enfants agés de 5 a 9 ans (pour 1000 enfants
de 5 ans) [2]

Mortalité évitable par prévention et traitement Q

(pour 100 000 enfants agés de 0-12 ans) [3] g

Accidents a domicile ou a I’école et/ou lors d’activités de loisirs, entrainant un traumatisme

nécessitant un traitement dans un hopital, chez les enfants de 0-14 ans (pour 1000 enfants) [4]

* Pour le LU: Moyenne mobile sur 3 ans (ex. valeur pour 2020 est basée sur les données de 2019 a 2021)
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@® Luxembourg ¢ Belgique néerlandophone ® Allemagne
Suisse @® Belgique francophone @  Pays-Bas
@ France

ETAT DE SANTE ET SANTE MENTALE DES ENFANTS

Ecoliers de 11 a 12 ans en surpoids, obésité

comprise (%) [5]

Ecoliers avec des caries non traitées, cycles scolaires
1.2 et 2.1 (%) [6]

Prévalence du diabéte de type 1 chez les

enfants 0 a 14 ans (pour 10 000 enfants) [7]

Ecoliers de 11 a 12 ans signalant des probléemes de

santé multiples (%) [5]

Ecoliers de 11 a 12 ans qui jugent leur santé comme

excellente (%) [5]

Taux d’hospitalisation avec nuitée, en raison de troubles mentaux et du comportement chez les 0 a 12 ans
(pour 1000 enfants) [7]

Indique les pays entre la
valeur minimale et maximale
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COMPORTEMENTS DE SANTE PROTECTEURS

Consommation quotidienne de fruits et Iégumes (%) [5]

Petit déjeuner tous les jours d'école (%) [5]

Se brossent les dents minimum 2 fois par jour (%) [5]

Activité physique soutenue au moins quatre fois par semaine (%) [5]
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* Le niveau d’aisance financiere pergue de la famille a été évaluée sur une échelle de cing points ; les réponses 1 a 2 ont été considérées o "
" A - ) ) y N ) @ Peuaise €@ Moyenne™ @ Aisé

comme peu aisées et 4 a 5 comme aisées. Les réponses du niveau 3 de I'échelle ne sont pas représentées sur ce graphique.

** La proportion moyenne de tous les écoliers

FACTEURS MATERNELS DETERMINANTS POUR LA SANTE DES ENFANTS

Allaitement maternel exclusif a la sortie de la maternité (%) [8]

Pas de tabagisme au troisiéme trimestre de grossesse (%) [8]

Pas d'exposition au tabagisme passif pendant la grossesse (%) [8]

Pas de consommation d'alcool pendant la grossesse (%) [8]

Diabete gestationnel (%) [8]




COUVERTURE DES SOINS CHEZ L’ENFANT
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SECURITE DES SOINS
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Ratio entre la consommation* des antibiotiques a large spectre vs. a spectre étroit en soins primaires [7]

Nombre de prescriptions d’agents antibact
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5-12ans

Comparaison Internationale, 2019

Proportion (%) de césariennes parmi toutes les naissances (vivantes et mortinaissances) [8]

Allemagne

Luxembourg @

France

Pays-bas @

Belgique

* La consommation des antibiotiques a large spectre et a spectre étroit est exprimée en DDJ (dose définie journaliére) pour 1000 enfants
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PERSONNEL DE SANTE

Densité des pédiatres (pour 1000 habitants) [11]

Densité des gynécologues-obstétriciens
(pour 1000 habitants) [12]

Densité des sages-femmes

(pour 1000 naissances vivantes) [13]

Nombre d'infirmiers en pédiatrie [13]

BESOINS DE SANTE NON SATISFAITS

Enfants <16 ans ayant des besoins de soins de santé

non satisfaits, selon les revenus du ménage* [14]

@® Luxembourg Belgique ® Allemagne @ Indique les pays entre la
Suisse @ France @  Pays-Bas valeur minimale et maximale

a risque de pauvreté

non a risque de pauvreté

* Le seuil du risque de pauvreté est fixé & 60% de la médiane du revenu disponible par équivalent-adulte. Etre a risque de pauvreté signifie de disposer de revenus significativement inférieurs a ceux de

I'ensemble de la population.
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[11] Base de données de la sécurité sociale, OECD Jenni O.G et al. (2016)
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