
Méthode
 Les statistiques de mortalité utilisées sont établies annuellement par l'Inserm CépiDc. L'analyse de la situation actuelle est basée, sauf
mention contraire, sur la moyenne des décès des années 2007-2009, afin de limiter les fluctuations aléatoires. 

 Les comparaisons région/France métropolitaine et l'étude des évolutions reposent sur des taux standardisés de mortalité qui permettent
d'éliminer les effets liés aux différences de structures par âge de la population. La population de référence utilisée pour la standardisation
des taux de mortalité est la population européenne IARC76.

 Les données relatives aux tentatives de suicide sont issues du Programme de médicalisation des systèmes d'information (PMSI) des services
de Médecine chirurgie obstétrique (MCO), et sont diffusées par l’Agence technique de l’information sur l’hospitalisation (ATIH). Elles regrou-
pent les séjours en établissements publics, privés et privés participant au service public hospitalier (PSPH). L'analyse concerne les patients
domiciliés dans les Pays de la Loire en 2009, ayant été hospitalisés à une ou plusieurs reprises pour tentative de suicide au cours de l'année.
Les différentes hospitalisations pour tentative de suicide d'un même patient ont été reliées grâce à un numéro de chaînage anonyme. 

 Les règles et consignes de codage définies par l’ATIH prévoient que pour les séjours pour tentative de suicide, soient mentionnés un
diagnostic associé (DAS) avec un code X60 à X69 (auto-intoxication) ou X70 à X84 (lésion auto-infligée), ainsi qu’un diagnostic principal (DP)
codé avec le chapitre XIX Lésions traumatiques, empoisonnements et certaines autres conséquences de causes externes (code S00 à T98).
Cependant, compte tenu des pratiques actuelles de codage, tous les séjours contenant en DAS un code X60 à X84 ont été retenus dans cette
étude, quel que soit le code mentionné en DP. Les séjours présentant en DAS un code Z915 (antécédents personnels de lésions auto-
infligées), et pour lesquels le DP était codé en T36-T50 (intoxications par des médicaments et des substances biologiques), ont été inclus
dans l'analyse.

 La population de référence utilisée pour la standardisation des taux d'hospitalisation pour tentative de suicide est la population de France
métropolitaine du RP 2006.
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