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PLAN D’ANALYSE

 Courbes de survie (modèle de Kaplan-Meier)

 Générale

 Bi variée

 Selon le sexe

 Selon l’âge

 Selon le diagnostic principal

 Selon l’établissement

 Multivariée (modèle de Cox)



À 12 MOIS : 5%, À 36 MOIS : 10% DE
« RÉAPPARITION »



GARÇONS ET FILLES RÉAPPARAISSENT DANS LES

MÊMES PROPORTIONS



HAUSSE DES PROBABILITÉS D’APPARITION EN PSY

ADULTE JUSQU’À 17 ANS



LE DIAGNOSTIC INTRODUIT DE FORTES

DIFFÉRENCES DE SURVIE



LES PRATIQUES DES ÉTABLISSEMENTS INTRODUISENT

ÉGALEMENT DE FORTES DIFFÉRENCES DE SURVIE



MODÈLE DE COX (MULTI-VARIÉ)
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 Nécessité de ce type d’indicateurs de suivi

 Couplés à d’autres informations 

 Implique des recueils ad hoc

 Internes

 Indication de poursuite

 …

 Externes 
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