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OBEPEDIN

Fiche renseignement inclusion OBEPEDIA
Date de la demande:

Patient concerné

Nom : Prénom :

Date de naissance : Age :

Ville de naissance :

Code postal de naissance :

Taille :

Poids :

IMC :

Téléphone parent :

Motivation du jeune :

Adresse famille : 0 10
Motivation des parents :
0 10

Accord / échange avec la famille: ([(JOui [ JNon

Observations / commentaires :

¢ Ascension extréme et continue de la courbe de corpulence : OUl / NON
e Comorbidités sévéres associées : OUIl / NON
(i.e. respiratoires, articulaires, métaboliques, psychologiques ou sociales (harcélement en milieu scolaire)

¢ Antécédents d'échecs thérapeutiques : OUl / NON

¢ Situation de fragilité :
o difficultés psychosociales, famille non aidante OuUl / NON
o handicap physique et/ou psychique di & la sévérité de l'obésité OuUl / NON
o handicap physique non di & I'obésité mais aggravé par celle-ci OUI / NON
o pathologie psychiatrique (utilisation de psychotropes) OuUl / NON
o pathologie chronique (rénale, cardiaque, osseuses, ou autres) OUIl / NON
o déficit cognitif, tfroubles du comportement, pathologie psychiatrique OUl / NON
o obésité syndromique identifiée (exemple le SPW) ou non OUIl / NON

e AUTRE COMMENTAIRE :

e Médecin traitant : OuUl / NON

o Informé de la démarche :
o Coordonnées (Nom, prénom, mail, téléphone)



https://www.esante-paysdelaloire.fr/
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Age Année

Apreés 2 ans : courbes de I'lnternational Obesity Task Force (IOTF). Cole TJ, Lobstein T. Pediatric Obesity 2012.
Avant 2 ans : courbes actualisées d'enfants nés a plus de 2 500 g suivis par des médecins de France métropolitaine. Courbes AFPA -
CRESS/INSERM — CompuGroup Medical, 2018.

85




36 L'indice de masse corporelle

est calculé au moins une fois paran | | P 3 ;  ibtess

apartirde I'age de 2 ans. ‘ 1 f LT

NNRNEN ARAREN (RA R RERNAR! 1

33 —  Apres1an,lindice -
de masse corporelle

doit diminuer au ‘ 1
31 — moinsjusqu’a5ans e
' puis augmenter i ! ‘
progressivement.
29 ] ANAREE i

|

Obésité

IDTF 30

s

28 i ] ‘ \

=gis ==

Surpojds

L

N

-
o
4
T
¥
i
i
\
v
\
‘\
v

-
k
]
I
i
|
!
i
1
1
v
1
¥
1
\
Y
A
=5

Al

\
v
v

Maigreur

-
-h

Age Année

32

31

30

29

Apres 2 ans : courbes de I'lnternational Obesity Task Force (IOTF). Cole TJ, Lobstein T. Pediatric Obesity 2012.
Avant 2 ans : courbes actualisées d'enfants nés a plus de 2 500 g suivis par des médecins de France métropolitaine. Courbes AFPA -
CRESS/INSERM — CompuGroup Medical, 2018.
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