République Algérienne Démocrati

VAN LS

Ministére de ’Enseignement Supermur ov ue e S ———
Recherche Scientifique ‘@

Constantne 3 4iylai.d

Université Salah BOUBNIDER - Constantine 3
Faculté de Médecine

Département de Médecine

These de Doctorat en Vue de I’Obtention du Dipléme de Docteur en Sciences Médicales

MORTALITE MATERNELLE AU CHU DE CONSTANTINE:
AUDIT D’UNE PRISE EN CHARGE

PRESENTEE PAR
DOCTEUR BADIS FOUGHALI

MAITRE-ASSISTANT EN ANESTHESIE-REANIMATION

Présentée et soutenue publiquement le : 3 Janvier 2019

Composition du Jury

Président du Jury Directeur de thése

Pr. SOUILAMAS Nazim Pr. OUCHTATI Mohamed
Faculté de Médec?ine d’Alger Faculté de Médecine de Constantine
Membres du Jury

Pr. BOUDEHANE Omar, Faculté de Médecine de Constantine
Pr. SELLAHI Ali, Faculté de Médecine de Constantine
Pr. BENMOUHOUB Nacera, Faculté de Médecine d’Alger

Pr. MOSBAH Nabil, Faculté de Médecine de Sétif

Scanné avec CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Table des matieres

DEDICACES B N NN NN NNt e e 00Ree0Rse000000000000000000000000000000000000008000000000000008 sseesee """““2
REMERC]EMEN’]‘S DEONORRINNINBRBRNRRRNRINRRNNIIRRLRINRIGIRRNRRRNGRNIRNRRRRRRRNRNS (TT] ssseee . 00“"03
TABLE DES MA’l‘lERES AALA AL AL L L L L L L L T LT . g
LISTE DES FIGURES... N 14
LISTE DES TABLEAUX..... 17
ABREVIATIONS..... 22
1 INTRODUCTION Sifeiirten 26
2 LA MORTALITE MATERNELLE " 29
2.1 LI BPINTTTON S s cis5055555 0009 sossnassbtréioh csinsrnassisbrsbs b b ereos (LSO EE O E RSO FOEE O D SR Y SRRSO R RSO S ECR SRS SPOSE 29
2.1.1  Définition de l1a mortalité MaternElle............oeveveveeeeerererereerereserereresseseseseesesssnesessssessssses 29
2.1.1.1 Les déces par causes ODStELHCAIES dirECLES...........ivvremrerirererisssisesssesesesessaesessssssssesessssensssssmsesssasaens 29

2.1.1.2 Les décés par causes ObStELHCAlEs INAITECIES .....uvrverereeererseieresienesesissesescisssessteseseceseemeseeesesmemeeseeneen 29

2.1.1.3 La mortalité maternelle tardive « late maternal death .........coeerererereresereessesessessssesseseemese e sessssessens 29

2.1.14 La mortalité liée a la grossesse « pregnancy-related death » .......ccecceviceiucuceiiereeeceeeeeeeeesseseeneseens 29

2.1.2 Les indicateurs de 1a mortalité maternelle..........cueeueevureeeeeeeereeeereeseeseeeseeessesesessesseseenes 30
2.1.2.1 Ratio de Mortalité Maternelle (RMM) .......ccoieeiiiiiinienicsinieesieesseeseeeneesseessesssessssssssssssssseesssseeseeens 30

2.1.2.2 Taux de Mortalité Maternelle (TMM) ........ccccoceivieieeiieeieeseesssssessssessesssssssrssssssssssessmse s e emseeemeeeeesen 30

2.1.23 Ratio de mortalité maternelle hospitaliere (RIMMH).......cccoiviiuieiieeeietioeereeesesessssessssesesesee e eees e 30

2.1.24 Proportion de décés de femmes adultes reli€s a des causes maternelles (PDCM) .....cooveoeeeenerenenno. 31

2,1,2.5 Risque de décés maternel au cours d’une vie (RDMV)........ccoorvievniesinerieseesessessesessssesssssssssssss e sassees 31

2.1.2.6 Mortalité maternelle EVILADIE. .......ccccccuieieiiieiee e e s e ee e sene e s e e e see et senae e e e e e o 31

2.2 EPIDEMIOLOGIE DE LA MORTALITE MATERNELLE ....ccuuuutiiiiesietietessssessesseresnnsnnsessesssnnnnnnnmenns 31
2.2.1 Mortalité maternelle dans le monde ............ccocevvierieiiinennneenceeeecenennes SRR AR R 31

2.2.2 Epidémiologie de la mortalité maternelle en AIZEre.........cuvimirenreenerecrinreneiieieeeeeeeeennas 33

2.2.3 Mortalité maternelle dans les pays du Maghreb..........cococcuenninieneieicinsice e 37

223.1 B0 TNIRIBIE scnunosusvossnsunsnsoononsnssnonnmmonsons svase st sansdsnssnss sesmussn s oA aR i s st e S o ok ek e 37

2232 AU MATOC......cccerreerrierresnieressssesstseesststsatsssetaesssasesssssssssassssenssssesesenssestssssasesssssnensnsnssensnnssensssasssessmssenen s 37

2.2.4 Conséquences sociales de la mortalité maternelle........coueerieeeeeenneseeeeere s e 38

3 CAUSES DE LA MORTALITE MATERNELLE .....c.cc0eeus .40
3.1 CAUSES DIRECTES ...cuiiuieusnesnsserssresssassssonsassssssssssncsssssssssnssassesssssssssssssesnsssansesssssasssssesnssnnnsnnns 40
3.1.1  Les hémorragies ODSIEICAlES.......ccuvrurmuemmnsseninitrcisitcisese s ssse e eenesess oo 40

3111 BRI s cismestinemoneip o s IS5t rssssimtsemsonsmns. D

3.1.1.2 EPId€MIOIOBIE covooocovivirtsc sttt s 41

Scanné avec CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

3113 EOlOZIES dES HPP ......coovvuerisiissmusiisisinisinssssssssssssstussnssiossissasssssssssssssssssssssassssessssssssssassnsssssmsassess
T8 U0 T 70 D DR 70 Yot L 11 1T PP PO P PP PP PO L R 41
3.1.1.3.2  Larétention PlACENTAITE .....uveesiiriiemesssiisissmssssis sttt s b st 42
3.1.1.3.3  Plaies de l1a filidre EMMALE ..ovovuiviiiiensiiiisinsinissss s s 43
B 1,131 AUTES CAUSES.cuvviviveieerrstsrsnnssesssesesesssesesssshsssasssassbsnsssssssssssssesshesesshsnsseasinssenabststsisisnsasnsasssensnasesceses 43

3114 PLISE €1 ChATRC...ccvuurrererneinssritisssnssiierionsnsonsersisssnssssssssissssastsssssssssessesssssassassassssessestansssssnssasnasasnsssssassacss 46
30,141 Prise en Charge iMUAIE c.....cuevvuiviriisesessnsssessssesesssbsssesss s osssssas st ssssssississnsss s sisssssss s siassasaesss 46
3.1.1.42  Réanimation hémodynamiqQUe..........ceevrrvrirmeiismieriuiimmmsiiinmsmssisissrismsies st 46
3.1.143 Stratégie tranSfUSIONNEILE ....cuureucveivresssisesssessessessssisssiaesisssrssssesscssscasssassssrissssssssissssssssssissassnassns 47
3.1.1.44  Traitement REMOSAtIGUE........cceuivviirurieiriiiririseiese s sseesses s bebsbss s st sasasasas s s e s s ssssas s s sanasass 48
3.1.1.4.5  Prise en charge obstétricale de deuxi€me lgNe .........ccurvurinrnrimmesmscersnimnmmmmnnsisssnscniiiinnnnssnnnes 49
3.1.1.4.6  MESUTES INVASIVES ...ccoueurieieirieiieisitsteseissst ettt easasa e bbb s as e g s s nsa b d S e Ra e s s s s st s s e 49

3.1.2 Complications hypertensives de 1a BroSSESSE .........coveuimrnmienienciisismmninresssssssnirasiniasaces 50

3.1.2.1 DEFINItIONS. .. .evevevereierereaesenitesesesssescsesssessassssssssstsassasessssesssaseasassseossasassensssssssassscessssbrssasasssssssansssssrsreness 50

3.1.22 EPIAEMIOIOZIE .vvvvuvvrurrsrsseessesscmsessesiacansses s sssssasa bbbt bR RS eenssse 53

3.1.23 Rappel physiopatholOZIQUE ......cuuuuirirusresneiississssnsssss e ee 53

3.1.24 DHAZMOSHC. ....ocvoraersssrsessssessesseasrssesesesiessssaassar s bbb s 54

3125 Complications de 1a Pré€ClaMPSIE ...........ovweueerirremssssresssresssesssssiiis s e 56
3.1.25.1 Complications MALEMELIES ............vueiureursrirsmmssessssssisssssasss s s 56
3.1.252  COmPlications fERIALES .......vveruremesriienssesse it 56

3.1.26 PLISE €11 CHATEE. .........ovriueessscesiasascssiss s 56
3.1.2.6.1 Traitements antiNYPEItENSEUTS. .........oiuiurmriererssssstsstssss s e 57
3.1.2.62  Traitement ODStELICAL......ccoveerrueercrrirriraenee ettt ctna s s s s e 58
3.1.2.6.3  Traitement MEQICAL.......ccvureerrereessisiriesissistsrs s sb bbbttt e e 58
3.1.2.6.4  Prise en charge du HELLP syndrome............: ................................................................................ 59

3.1.3 L GroSSESSE €XIA-ULETINE. ..ouoovumnimencneesisassessssbssiss bbb 59

3.1.3.1 FACLEUTS & TISGUE ... verresseeessssssssssensssssessasessssss et senssens o eSS R 59

3.132 Diagnostic et conséquences de 1a GEU ......cc....mrrrrisimmsnis s 60

3.1.33 TEQREEIMIENIE «.ovoveovenvesssssenseeessssasssesasssesseeeeenssestssdsEERs s R SRS E 4 E AR ER L1808 AR 60
3.1.33.1 IMIEQECAUX © oooevevvereeeeeeenssessssessaesssaesesseasa s Tace s R et SRR LR SRS LSRR SRR 60
31332 CRETUIZICAUK.c.vuorvereemssneesssosssemsssssssessestssssessssssssasssssasssass e chasstssbes s aas RIS IS s b st 60

3.1.4 La mortalité maternelle liée auX aVOMEMENLS.....ccuimimirisrisessesmsmsiisiiisiiissases 60
3.1.5 Mortalité maternelle par infECHON .......ccoeuseesmusssisissssm et 61
3.1.5.1 CauSes et fACLEUTS PIEAISPOSANE ......vuervvvssrsssssisssisssistrssss s R s 61
3.1.5.2 TLRIEEIMENE .o..oeveeveosessesessasessssessesessssase et sasseasaasEssE e s ERAEEE AR LRSS 63
3.1.6 Thromboembolies veineuses ................. — SRS VNPT S 63
3.1.6.1 EDIGEIMUOIORIE ....vvorvvveussseiessssssssasssssssssssssssssssss AR RRS AR AR 64
3.1.6.2 FACKEUTS A& TASQUE 1.vvvoveeeeeeessssienesseessssssss s sssss a8 RS 64
3.1.6.3 DAAZIIOSHC. 11 eeesseeesesesassrssssssesss s eesseesss e R RS 64
3.1.6.3.1 Diagnostic de la thrombose veineuse Profonde........coimernennmeinirnnesss e 64
3.1.6.3.2 Diagnostic de I'embolie PUIMONAIIE ..........ccovvviiummmmssisirmissenis s senses 65
3.1.64 PLASE €11 CHATE. cvuovvevroveecaeamassesseeae e a R R LR R e e 66

Scanné avec CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

3.1.64.1 Traitement ANtCOAZUIANL.........cvviiiiiiiiiiiiiiie s st e
3.1.64.2  Autres moyens thErapEULIQUES......ovveiisesiiisiiiinisiinsississ s sras s s snsasasasssooss 66
3.1.6.4.3  Prise en charge dans 1€ POSt-PAMUM ....vuiiveiereiinnniniieneeinisnne s s s s sssssssasanes 66
3.1.7 Embolie amniotiQUe.........cuenisisissmnssnsissssnssissssssssssssssnssosssssossssssassnsasassssnsasasssssnsasasssnsassos 67
3.1.7.1 PhySiOpPatNOIOZIE ....o.vvveiiiiiisiiiinineitiissinsessic st sn b es ettt sas b sa bbb sn st sasas s 67
3.1.7.2 Etiologie et facteurs de HSQUE ......ciiiiiiiiriiiiiiiiinininississiessssissssissisasesssesssssssenssssssssessssssessonsies 67
3.1.73 Diagnostic CHNIQUE.....ccciinmiiinniinmimiimenisieimsissssnisssmisssinsisssmssssssesissssnssnsissssiensersosssasssssnssnsiasasssnssarive 67
3.1.74 Confirmation dia@noSiC ...........cccivuimmmimsinsnnssnssnnsssansssssssisasessssssisisssssessssssassosssssssussssssasssassossassssn 68
3.1.7.5 Prise 6N CHATER. ...coiiiceeiinisnisnioiossisitonsrnsnossssossessosssisonssisnssssssistsasssrsosessersisosissisavonssobessovissssvesssvessuvens 68
3.1.7.5.1 Maintien d’une oxygénation effICACE ... uiecssnsiverisinrsnsresssssnasssssssssrsensorasrenseasaesensrsesesasseeasasass 68
3.1.7.3.2  Support REmMOUYNAMIQUE......o.sciitisiissrvcrssisussiomiranssisnssmesasiusassssssacassossrsnsssosoiossessiovnvatorissssrsgsarneds 69
3:1.7.5.3 Correction de 1a coaguUIOPAhie. ..........ccivvimiiiniiiniiiccisniisecireseresressesessessssesssesesseressesserenseraes 69

3.1.8 Montalité¢ maternelle liée & I’anesthésie ...........urvvrrvreeerrreesrerereeresesrerecscsecsssssscsssissnsnens 69
3.1.8.1 Causes anesthésiques de 1a mortalité maternelle ............c.corereerrreeervenrererreseresssescseseersmsrescrveemscrrenseens 69
3.18.1.1  Gestion des voies aériennes diffiCiles..........coreveireirreerrivernnreensrrnereasseesssessessessesescasnsesnans TS 69
3.1.8.1.2  Inhalation du CONtENU GASIIQUE .....c.cvevrrerieuerereriereseeeirteseassesennsnesesessesenensessesessassssssnsssssasssssisss 72
3.1.8.1.3  Accidents toxiques aux anesthésiqUes LOCAUX ........ccoerrreererersrererrersenmmrressrasseseessnenssenensassessesnsens 73
31.8.1.4  Rachianesthesi€ totale i .umusmsnmimiimimionssaiissssissoniis oiussvisisissasssisstisiosnssisisiuisistsasss 74

3.2 CAUSE INDIRECTES DE LA MORTALITE MATERNELLE ......cccecteirieseininsesesuesesessesessssesssssseses 75
3.2.1  Cardiopathi€s €t GIOSSESSE ......c.ceueeerueereereeeereeieeeseesserseeseessessesssessesssessesssessessasesassssessasnes 75
3.2.1.1 Principes de prise €N ChAIZe ..........ccceeiveeuereririiiniiesisie s eesees e se e eae e sse e saesssasesesesasssasssessssresessnnasen 76
32.1.2 PrinCipales EHOLOZIES. ... ...ccvrrurrerererrncenrerrsnsinssesee st sssssse e saeese st e s saesesaenesaese e sensessrsesensssssnensnsessnaen 76
3.2.1.21 Valvulopathies thumatiSmales ............coceeeirriineeiniien et e es e sen e 76
3.2.1.2.2  Cardiopathies CONZENILALES..........cccoveuiieemirereeerieeeesreeseeeeeseesseaessesesessssesseesssassnsesssnsasaesnsesasnssnens 77
3.2.1.23  Cardiopathies iSChEMIQUES..........c..corrirrr it ese s seastsastesea s esssessasassssebesssensas 79
3.2.1.24  CardiomYOPALRIES ....c.c.evuireerireriiiiistinisns st tne s st ese s s esessseessasnseeneseessenesenesensennes 79

4 MESURE DE LA MORTALITE MATERNELLE 81
4.1 LES OUTILS DE MESURE DE LA MORTALITE MATERNELLE ........cc0couvriuessaessanseseeesessssnseesensenns 81
4.1.1 Mesure de la mortalité maternelle a partir des registres d’état civil.......cocceeuveueereeeennnn... 82
4.1.2  Autres sources de dONMEES............cveururrerrririerierereieressiaesssessssessssesessssesesessenesnssessssssssssnns 84
4,1.2.1 Les enquétes en population ou enquétes auprés des MENAZES .........oceeeereerrrarrersensiensensesnenenensseesenssnnne. 85
4122 Les enquétes utilisant 1a MEthOdE dEs ST ..........cocmreiiiiniinsimsnssi s s sesssssssessssessensssenns 86
4123 Les études de mortalité en 4ge de reproduction ou Reproductive Age Mortality Studies (RAMOS).. 88
4124 Les autopsies VEIDales .........cciviuuiiiiiniiiin et sen st sesss s s esssses s sene et sesessenesss s 89
4.1.2.5 LLES TECENSEMENLS.........c.coovecriscvseriernssrassssssssssssessssssssssssssssssessssssssessessass s st essessnsensssssssessssenssnmssesseesens 90
4.1.2.6 Les estimations de I'Organisation mondiale de 12 Santé..........cc.ccouviuerrceemneroenreeeresenseees oo, 91
4.1.3  Sous déclaration des dECES MALEIMELS ..........ouurrerirerirerenrenrnrneiserssesnecesessessessseeses e, 92
4.2 L AUDIT CLINIQUE ».0crc cixsisesss sosrssrasesesnsstussossssstssenssnsssessnsesssssssstissaiannsssosseressetsessasans oo ansn 94
4.2.1  Audit des d€ces MALEIMELS .........couvcveriiriectn et 94
42.1.1 Audit des décés maternels dans les établissements de SOINS ...........cccccovveesvvvveeesseeroonn 95
42.1.1.1 Etapes de mise en ©UVIE dE 'aUGIt covvocvoeoeeevssosereseescsesesssts e senss s 95

Scanné avec CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

4.2.1.1.2 AVRITAEOE B ABEIBUD ..c..ovovvivvassminnsmonsivessisomms st sanisasmmasssions sesssia sbehesssnsatavsinonssdssessintessusss seomessunins 96

BBl DRI i cieomiimmmmments i s o R G o By RS sos et R 97

4.2.1.1.4  Protocole de revue des dEedS MAEINELS ...........ocecvrveevermveeerisiessiesesesissssssssssesssssasssessessesssssssssens 97

42.1.2 ADEN CLIDIED DS SUF D08 CEMIE .. ...ccoivieisicusmisisiisssvonessssivnssonsarsrsssssinnensssinsososs mssis ratesiinbssasasraseorses 99
4213 Enquétes confidentielles sur 1es dEc@S MAtErNElS............vvvveeuerereseeriemeanserseersaraesssssesessssssssssssrescases 929
4214 Enquétes des déces maternels dans la communauté (autopsie verbale) ...........cccocurumeiocrreuriinenn. 100
42.1.5 Enquétes sur la morbidité maternelle grave (near miss, échappées belles)..........ccvrrvireieruccriccinnian 100

S  MATERIEL ET METHODES.... o 103
5.1 CADRE DB L BTUDEB . c.cormorss s ssmmermmmnismutries sosissonmps st ssueimsissnasiseessesessssssarssrascvresssos 103
52 OBJECTIFS DE L’ETUDE .....coitiiitriitiiisieeistisseestessessaesesesesssessssssssssssssnsesssersssssensssssessnssssnssenes 103
S:@:l  CIDJOBUITE PEIMBIPAUR § <inisimcosisionmoninssthpns fibiimmestsiattirl st s Spissnonsassmissisdsmsdopi irspos 103
5.2.2  ODbjectifs SECONUAIIES :.......eccveveereeririiriiiesceceietieisresseseseseessesessssseseasessssesssssssassssnssssssssssnns 103
3.3 DT D ETUDE 100 10 bt s s e A N b g Ao FE A R SRR S SV R 104
54 POPULATION DB L' BYUDER crinoammmsmmsiisiss o miasssvsasssi Soms s e it s v ss ssesassagasussssss 104
5.5 CRITERES D’ INCLUSION.....ccctvtitirirreesrsnreeesinntesessssessssasessssssessasessessassssssnesssssasssssssssssssnnssnsss 104
5.6 CRITBHEE D BXCLUBION s rbiassseressbtostaosssresronsasbistss IS b a5 isos st sntabsbrsiesiams svd Feassnainssons 104
5.7 DONNEE DE L ETUDE. o050 s00vesesvisvoncniss o5t anisysisss rossss 105536 so 660655545555 10EEI5ES S rrasussuonovissosasnsvosas 104
8.7.1  S0ources dos AONDEEE ... crmimmesesmesrormsosnsiesssraisnisonsasssssntrssssssssiosessssssrssissionisdrsssasess 104
893 Donnbes retuBillies, umnumumismmmmmssirssrmrasmmmmssmsstirstostrsssssssssmosserssssnsss 105
5.7.3  Analyse StatiStQUE........cccovverenscierminnnasmsnismsnsessssnsssssssnssssissasssssssssscsssssssinsassssissssscnsssess 105
5.8 LAMTTHS DB L BTUINE 11000 rsresriosesvnsssssianiosss crneisoses ssass sarssassasnessssupshenseniass svsenesvssssesians sbasensnss 106
6 RESULTATS 109
6.1 INTRODUGCTTION...c.0cacssscsssssossssssssssessosnesssasstsssintensstsssssssissismesssssssssosssssssssssisesesssssssssaasesssions 109
6.2 DONNEES GENERALES .....coovvstiitisessussnsssesssesssssassassssssssssessssssnsanssnsssssssssssssssssssassssssssassnsassas 109
6.2.1 Fréquence des déCEs MAtEMELS......covurermmnemscimmimimminisssissssissess s nsns 109
6.2.2 Répartition selon le SErvice de dECes........ummmimmmimmmmmiiinsmissimisi s 110
6.2.3 Répartition des décés en fonction de I'AZE .....co.ueveermerimsssininsmiisiiiiisiiniinns 111
6.2.4 Répartition des décés par groupe A AZE .......covwuuurremsseemsssssssmsmisissmisss st 111
6.2.5 Répartition des décés selon 1a PrOVENANCE ......ccoueecvmiemimmiisisiinisissssisssisssisssis e 113
6.2.6 Répartition des décés selon le niveau d’inStruCHON.....ovcvvvvecenmiessisisinssssinissses i 115
6.2.7 Répartition des décés selon la profession .........o.eeuveemreeciisisiisimee, 115
6.3 REPARTITION DES DECES ET DONNEES OBSTETRICALES ....ccociiiiiniinininiinninnninnsninenens 116
6.3.1 Répartition des décés selon la gestité, la parité et le nombre d’enfants..............cc....... 116
6.3.1.1 Répartition des d6ces SEION 12 GESHE ..........ooovvvvvvvvmmmmmmmmrmssssss s s 116
6.3.1.2 Répartition des déCRS SEION 12 PAME. ... 117
63.1.3 Répartition des décés selon 1€ NOMDIE A’ENFANLS .......coneererermrnenersennnsasseressessssersossessssasrassosnssassessesssns 117
6.3.2 Répartition selon les ANEECEACIILS 2nveeveeeeeeneesssirsiesressessseaseasssssessseasssssessesssnssssnrsnssssesssasss 117

Scanné avec CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

6.3.2.1 Répartition selon les antécEdents MEAICAUX & ....cvvivivivviiieriereeesseniersessetsssseesssesesssssssesssessrssssnsssessesss 118

6.3.2.2 Répartition selon les antécédents ODSIELHCAUK : .........ovvieverierivemierenisisisssssireressssssesssssssesssssssassnns 119
6.3.23 Répartition selon les antécédents de CESATIENNE : ..........cc.vvevveriiveerminsmminmsisiersessssesarsnssisserssssssssssses 120
6.3.3  Grossesse actuelle :.............. e R— — RO —————— 121
6.3.3.1 Grossesses PANOIOZIGUES :......cuiiviiriiiiieiiniii i esasssssesssssssessssessssss i rassassssessasassasasassssses 121
6.3.3.2 ARS BOBIIOMIBE ........coinvieiviutasnnmsnsassssesonsiasssesaremssashensssssenensssossssebonssvesbresens esvio msansosaseosssoversstosvesss 122
6.3.3.3 Suivi médical de 18 BrOSSESSE : .........cuuuiiiiimiminmsmsmssmssssmossissssmssesmsssesssessses 123
6.4 PRISE EN CHARGE INITIALE ................. T UIPR— 125
6.4.1 Structure d’accueil initiale.............. PO — 125
6.4.2  Accueil médical au niveau des structures périphériques : ...........c.eceverrercerererercerercrenes 127
6.4.3  Urgences initiales au niveau des structures periphériques.................ouvrrreverscssreneens 128
6.44  Détresses au niveau des Structures PEHPHETIQUES...............cvevvrverseesesrsseessosssssssssssssenns 129
6.5 PRISE EN CHARGE AU CHU DE CONSTANTINE...........cooesueeenmaesesssessessessesonsssssssessesssnssans 131
6.5.1 Modalités des admissions :........................ e =S P e e 131
6.5.1.1 MOE Q' RLIMSSION §orasnpeoscossssmmmrmmssamassinivinsssssnrssinvssiiossksisimsmpeivimons s risusisssnssssersinertesessosssrersrressss 131
6.5.1.2 MOLIfS d’EVACUBLION. ...ttt s sssssss b ss s bt sa st sas s sass s smsasssesassnsaassnnns 132
6.5.1.3 Service d’accueil au CHU de COnStANtine..............c..ceueeeeeveeeucseesessnsesessessessessssssssssessessssssssssnssnsssases 133
6.5.2  PEriodes d’admiSSiON........cccvueuiurerererreeseseiessesessesessesessssesssasssssensssssssssssssssssssasesscses 134
6.5.2.1 MOtE G ARMUSTION ., o.ovssimsmssassosmmmmsmpsmmsovnsmisiimmsimsssssssitis sl iiaisssiorms 134
6.5.2.2 Jours A’ adMISSION ...ttt s st st ee s et s s s s s sesns s s s e srssras s s smens 135
6.5.2.3 Horaire d’admiSSION .........ccoeerrrrerirninrinirensesses e e e se e e e se e s sesenssemsassese e e eee st e e seseeenean 136
0.3.3 Bvaluation de PAtat INIAl 1..uiesmamiississisissssisssisssisisiasssssssosnssossssarsasssasasrsssranses 137
6.5.3.1 DONNEERS CHMIGUES : .....cooviiieiiiineenceit st s see et st e e e snenemsasssessesnsase st et eneanans 137
6.5.3.1.1 Données hémOdYNAmUQUES :........cccveiiriiiiieiiesiereeieseesestestesiesserssssssersessssssenessesasensasesssnsesssssssenss 137
6.5.3.2 DonnEes bIOIOZIQUES .......cciririrrirriieieieiiiseieeieeietiasesest s sesessssses s e e e e s asssssssnssssssasssns s ensensssenn 140
6.5.3.2.1  Données hEMAatOIOZIQUES : ...cccuvireriririririririsinsinsisrsssssssesssesssssssssssasssssssssssssssssassssssnsasnsnsss sesesesnensese 141
6.5.3.2.2  DONNEES TENALES & i.uisviinissomssussssisssssssnmsesss ssus 555 1svasassonss sssaassisaessssssiaiona sriinsssssantassassesentontanmnavasanass 143
6.5.3.2.3 DONNEES NEPALIGUES....c.vevieeiiiiniiitiiiiiii s st st st et a st st snmesrean e s s sne e enn 144
004  SHustions A UNBENCE ...vcccrirtmmisssussrasessssssssssnsssnesbist isnssssrivsasssiesssasressssets s asvassmassassss 144
6.54.1 Fréquence de I UIBemCe: s mmmsssvsmss s s s aimsvsss i oo ess s s3ssatsnssasiasisianensanasassns 144
6.5.4.2 NAIUTE ABS UTBEIICES .. iisisssemsiusvisisonssisnssstnss shatsotasid fs1sMassisassnsessss s ¥avassnssessaiionsensiossintanssessiaritisasssssine 145
6543 DIEITESSES VALALES .....ccoevuririerreereriresrersrsrsnessnssssisssiessisssssesssssssnsssnssssssssss sasssessssnsssessnsssnensenssessassnsansasanns 146
6.6 MODALITES DB L’ ACCOUGCHEMENT .10 ssss0sssvssasssnssansastssssnssnsorssssssssasssssssinnssnasssssosssssssssssn 148
6.6.1 Mode de terminaison de la Grossesse : ........cc.coveruennne A R SR ERE R AS Sh R 148
6.6.2 Lieu d’accouchement :...........cceervrrrerererrsnsnnssernnenssesssssssnsssesenns S U 149
6.6.3 Jours de I’accouchement..........cccocvevvininicninncnninnnnnennnnnnennnn A AR RA RSB A 150
6.6.4 Répartition selon I’horaire de I’accouchement :.........cccovecinrcinnicrenneceercsenrennne S—— 151
6.6.5 Répartition selon la voie de I’accouchement..............coivuvevveneeirenerinncecncnieesceree e 151
6.6.5.1 V0i€ d’ACCOUCREMENL ...ttt en s en s s s s e ses e 151
6.6.5.2 ACCOUCREMENLS PAT CESAMEINE :.....cucviivrnisiseserrsnsissssssesssssssssssstsssesssssesesesssesesssssesssssessssssmsmnneesness 152

Scanné avec CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

6.6.5.2.1 INdiCAtion de 12 CESAMIENNEG .. .....oivivvieirecrsiisiseieeisietseesessesesasessesesssntasansssreressessasesssssssssssssnssnen 152

6.6.5.22  Intervenants ODSIEHQUE .......cvvevvirieciriiuerimiensenisiessionserssssssessresssssssesssssesssssssssesarssssasssssressessssanss 153

6.6.5.2.3 Prise en charge anesthésique des CESAMENNES...........c..c.vruiurermeiceieeisiesicrienissssesesssessessssssssisses 154

6.6.6  Parametres NEONAIAUX ..vuvvvcveciecvercisieieicesieninnn, (IO T S PO I PR RIS DTSSR 154
6.6.0.1 POUID O IRMUIINONE 11.x . evso5svevsnsnvsiessnssss e batoa AR T o TP ORI PSRN O AN SR SS9 154
6.6.6.2 BOOME8 W APDAR ....coiiininiimmsnionmmmmmmnsssmsssssesssimsssomsessosssomsssssosssssssosessoossssssormovoosssrssacss 154

6.7  PRISE EN CHARGE ANESTHESIQUE : .............. DS AT PSS 155
6.7.1  Type d’anesthiésic @ ....ciiiiiiiiiiiiiiiiiciscesiecsisssseesasesessssstesseosasessssssssassseasassasnses 155
6.7.2  Acteurs de I'anesthESie . ....coiuiuuiiiiiuiiiiiniisinisissssnsersssssesssssssssssesssssessassssssosssssssases 156
6.8 MORBIDITES DU PERIPARTUM................. P S — 156
6.8.1 Complications de 1I'aCCOUCRCIMENL............ccveceieieirecreeesissessesessseseseseseesessesessessseeses 157
6.8.2  Complications MEICAIES...........cc.evureveisiurererecesesenseerssessssesssssesssessassssssessssnsmesssasessssessass 157
6.8.3 Complications de 1a Pré€clampsie ............c.cucuveeuevereerenrcereseseeesesesesesessssscssasseeesessss 158
6.8.4 Complications ChIMUTZICAIES .......c.ccccvveurueeerererieiricecereeeeeceseees e esessenssessmsnssssensasssners 159
6.8.5 Complications d’ANEStESIE .......c.cuiuiuiiureereeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseseesesseeseeeesessssmsessesseens 159
6.8.6  Prise en charge des COMPLICALIONS ...........ceueeeveeeeeieeeeeeecrreeescrensreosesessesessensesssosseensas 160
6.8.6.1 REPIiSE CHITUIZICALE. ... .cveueireitieiititiiei et ee et eee et e e e e e e e eeeee e s e eeee e seee e et e e eeeeeeenemeeamemenn 160
6.8.6.2 Chifurgie d’REMOSIASE b.uiuvicunmsisrissesssissesinsrsnussmisrismivismnissrinpsisssssnansosstsissssistosbsonssonprrsnssrsnassasisermrn 161
6.8.6.2.1 Hystérectomie d’hE€mOSLase. .........c.ocovueereniieiieieieces e ee e e seene e e emesnerseeses e mssmeamennenns 161

6.8.6.2.2  Pratiques de la transfusion sanguine..........ccoceceeeerereecieieieersreneeeesenees .162

6.9 CIRCONSTANCES DB DROBE via ciusissnscsssossmssvismess i msnssia s sorimsisisinsmminssremssornson 163
6.9.1 Moment de survenue du dECES...........eoirreerrereereereerierraesierseeeesseessessesssessessasssesssssssesssens 163
0.9.2 Jour du pOSt-PATUM GU EOES icisisciicisinsrmimmerisrsrsnmnsensssssossssssesssssssrsssassssissesonssanensonssanees 164
093  DUNCE Ui RB) N ccusnsvsnssinmsnsne i onsFr0s (VLo 555 TR SN A PSRRI F oo At Bt 164
6.9.3.1 Durée du séjour hospitalier ZIoDal............ececueeeieeneisriniisismiitsssmssessssssesssssessssssssasasasssssssssenssssasesnsas 165
6.9.3.2 Durée de séjour au service de gynécologie €t ODSIEIMQUE .. ..cvviriiiiniimsiieisinsetsssssessessasasasssseses 166
6.9.3.3 Durée de séjour au service de réanimation MEQIiCale .........cuiiinniiiiin e sesaseseesssnss 167
6.10 CAUSES DB DECES iicoveiossssisissssssssssssaisissssiorsona Ciesssesasenans H888EEIAEI9ERIRANIINAANEHLAIILIANANII R RS AR SRSSS 168
§:10.1 CoUSes DITCCIRE B8 TOCAE vusimussissrmissssismssasasmsssnsossnsmsssmeresmrnssisssniesisssssmisfsssassasa 170
6.10.1.1 DECES PAr NEMOTTAZIES 11vevevverscrisnreis i S AR SR ARttt e 170
6.10.1.1.1 Particularités des déc&s par rUPLUTe ULETINE .....cvuiriiniirmrmmiinismmisssisi s sssssssssess 175
6.10.1.1.2 Particularités des décds par atonie ULEMINE ......uummssimmsssmssimmssssinsmisssinnsisssssssssasssas 179
6.10.1.1.3  Particularités des déces par plaies cervico-vaginales ... 182
6.10.1.1.4  Particularités des décés par troubles de la coagulation ... 183

6.10.1.2 Déces par complication hypertensive de 1a BroSSesse ... .. sassssesssns 183
6.10.1.2.1 Particularités des déces par €ClamMPSI€......coivviiiiiiiiiiini e e ereenees 188
6.10.1.2.2  Particularités des déces par HELLP SYNAIOmE.........cocoviiineminiennieinneneniemseesssssessessssessessnnesesans 191

6.10.1.3 Décds par complications ' anesthésie ; ..............cviimniinimisssnnsmssiamsasssssssasssassssasssasssssssssesssense 194
6.10.1.4 Déces par embolie PUIMONAILE : ..........cciiiineinineii e eseas s enesee s s es s soessesenes 195
6.10.1.5 Déces par embolie AMNIOLIQUE : .........cuiiivimimeiiiiiie et ses e ssee e sesesssss s sss e 195

Scanné avec CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

6.10.2 Causes INAINCCIES (e GOCOS......vveireerreeeeerrrereeseesesiosersesassesesssssesssssssssssrissesesessssssssssssssssses 196

6.10.2,1 Pathologies cardioVasCUIAIES.........c.coviviiririiiimiiiniisiin i srse e snssssss s ssseans 196
6.10.2.1.1  Accidents vasculaires CEMEDIAUX. .........ccciiverieniensmsssmsnsisssisssissssmsssessrssssnsssessnsasasasssssssssessssssasssrs 196
B.100.3.1.2  Cardiopathlen ... .coiviiiieniireissmmesiinssasissosssmsiosssossessinsssnsrosssorsiaisssessariesneasressesmssesvisssosiasiossronseramase 197

6.10.2.2 IDTRCHIONS.... it oo viviiitinanivininimssnsibonsansbes ssatumes sus podesdionssFonssussssssdons snssisoesabhssanvssaaasasts ot 110 aaPTEFRSYesawsssas 197

6.10.2.3 Polyradiculonévrite AIUB.........ccoiiiinnimmimnismsimmssneiamsmisesosiaiimseisrissoatsrsserssnes 197

6.10.2.4 Déces de CaUSE INCOMMUE ......eviuiiiiiiciiiint st b st sa s s e i s srssnssassnaseaesersnssannnassesins 198

6.10.3 Cause du décés et mOMeEnt de SUMVENUE...........c.eevereveererreieerrencesiessssesissssssessssaresneses 198

6.10.3.1 DECRS PENAANt LA BIOSSEES@...ouisiisnuniiesnssiississrsvinsissssasioabssisrasasassessasssesinsiioraisssssnsiiiossssssnssvsssosassossnensy 198

6.10.3.2 DECes dans POSI-PATTUINL........ccoovieiieieereiieiteeeesite e e eeteeeeseteseteessessssessessasesssessssenssessseesssnssnssssessssessse 200

6.10.3.3 DéECRs aPIES AVOTTEIMEAL ........ccovcusssnsnsossrmsnssinssssssensssissossassanssassssassssssssusrsssrssrssssssssorsamsmreesssasaseesencosas 203

6.10.3.4 Déces apres EroSSesse EXIra ULETIME ..........o.icveiirieiieirieirisisseesisneneriesressessrsssesssssssessessasssssessnssesssessen 203

6.10.3.5 Décés apres interruption thérapeutique de roSSESSE.........ccovvviverirererierireasrrerineiseisesisrssssssseressssases 203

6.10.4 Répartition des causes de dECES PAr SEIVICE.......ccuceeuerereerererueiereaeseseesessesaesseesesseseasens 204
6.10.4.1 Déces au service de gynécologie et ODSLELIIQUE :........ccevveueceeiieeiieeciiesrecees v e e sne s ssessassenae 205
6.104.2 Déces au niveau du service de réanimation mEdicale :........c..oevevvrivervcnrcinrinre s 205

6.10.3 Analyse des décds par tHEANIND cuounusumuimsmmnemsesmssisesossssosissmesssinssmsmoressoss 206
6.10.5.1 FréqUence des dECRS ... et bs bbb bbb s s e ea e re e ea s semeann 207
6.10.5.2 Causes de décds par tHENDINML cwcemmsmcssmsiisssmmiissmis sosmsssisassonssssiesasnsssssontss susstsusnsissssossssonasases 207

6.10.5.2.1 Triennium 2012, 2013, 2014 ...t n et e san e s e s st ee e e e e 207
6.10.5.2.2 ‘Triennium 2015, 2016, 2017 . c.civiimniiisissnmmnsriinscsinponioitsisesssnsishssnssssnbiosnisosssesitantssssasssrtnssnsnfssin 209

7 COMMENTAIRES ...cicccerenccasscscansssnsassassosenssssssessessssssaae 212
7.1 PREAMBIULE ....ccucivtiiiieiettnesiersseisnssetemsesesssssssssssessansssssssssssssssesssesssssssssessssssssssasssssensessnsannsns 212
7.2 DONNRES OBENERALBS ...ccuioussusunsiossssvnsnsisst 555555455 50150544650 500 005001580881 0RO ERE 09860 R S0553343458355 213
Tl LIBEE. o inimmmmmissamsinismmtir st et A A S S i A VRIS AN RS P an s 853 213
722 Analyse par groupe U ARE .uuwsmusimmummnisessmssssismssisesssisnen s iomssssssse i 214
T2 3 LICU G PIOVEIAICE. ..vsresssssonsansssosntasssnssasssssansassssionessssstsssssssssssssesssss seasssssasesssasssassonsssssss 216
7.2.4 Niveau d’instruction et ProfesSSiON.........c.ocuvusursnrursnsessrssssnastssessessssassssssessssssssssassssssssaas 216
7.3 DONNEES OBSTETRICALES ....cvieiutiseressatssntssassosanssssssnaessstessassstsssessssnessassstsassssansssassssansssaas 217
T3]  ADIECEIontS ODBIATICAUK ...oveerctoreisassnensesseshiinesinsseassssssbsiams sssmmnisssssnes ssssiorssissoismiasatsnsiss 217
7.3.1.1 T (1 PSRRI 217
7.3.1.2 ANLECEAENLS A AVOTIEIMENLS. ... .evevererrerseesiestrnerreesraeressessssissaisssiassssassaassaeas s sa st s S s e b e b e e e aesaaereesnenaes 218
7.3.1.3 ANLECEAENLS A€ CESATIEIINE. .......ucivemrercrnereerrrarsasssssissessssssssasstsrasnsasssssssstarssssasssnssssssssssssssssassassenasnensasss 218

T2 O108BBIE BOUUBIER . cirrecssrsassrneisresssssasiratittss st ssnans rasitssoaies FITSS RIS ERETA AR SRS R SOAS6 AR R RS RS 219
7.3.2.1 A0 WOSRBEIORIEL ;i mcinsmnsrons sovsnsmyissunss Eoninan semen oo oA B SRR SO O IATH O A RS R AT A A RS 219
7322 Pathologies ZravidiqUes........ccoceueueinieiinirinsiisiiiiins s es s s e e ae e e 219

7.3.3  COMOTDIAIIES ....oevvereeeirerieeieeiireesssaeeersseessaeesssessssssesssesassessssassessssesssssassessesesssssssssssnsenss 220
74  PRISE EN CHARGE INITIALE .....ouvuvuesssssesessessssesssessssessesnsssssssssssesssssssssessssnsssssssssssssssnens 220
Y41  EVeoudiions B CUDBIRITE iscnewrsnismcoimsisiississ s res oottt b s se Kot s sesss kobtabes 221

Scanné avec CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

7.4.2  Evaluation a I'admission au CHU ......... pe——— T R—— sigsssiraneniil)

7.5 MODALITES DE L' ACCOUCHEMENT.....covviernrirnsees T ma— JURR—— * |
T.5.1  VOie d’aCCOUCREMENE ....civiuirierinserrerersrersssssonsssssassssssssssssnssssssssnsssnssssssesssnsasassssssnsassssoss viddd
7.5.2  Complications de I'accouchement.............. SIS PS RO UR BRSNS e s ORISR I DRI ST IR R 223

7.6 MORBIDITES DU PERIPARTUM .....ovvnriririiiriiinees ER— F— — . 323
7.6.1 Complications de la prééclampsie ............. P TURT——— ST 223
1.6.2  Autres complications MEAICRIES ....ocvimvirressssrrnsssssrssorscorearssessssssssassssssesnesesrsssossssssosssssser 224
7.6.3  Complications ChIrUIZICALES ........ccovvuririirisisissirinssssissinssssesssssssessessssessessessssesssssssesssssssss 224
7.6.4 Complications liées & I'aneSthéSiC.....cccurrivvivinririsisisssssessesssssessnssesssssesssesssnes sstensnrstEns mddd

y o 4 CAUSES DE DECES ..vviiveeietessesssseisessssesssesssessssesseessssssssssessesssssssessssssessssersssesssssssssssssssssssess 225
Told  Couses directes 08 BE0RS.......ussusirummmsensssarrassassronssasesssaosniiyosssscasssssssssassossensossssssss 227

7.7.1.1 DECS Par REMOITAZIES .......ccvviirrieririiriiienensneinni i ssisessne e s sesesesssssesssssessosassnsrassassasssnsnssassnins 228
7.7.1.1.1 Causes des déces par hEMOITAZIES i......ccovevurivirmemvnsiensmnisisissirmsionsensvsssssenssnsressssssssosssssssssssssssss 229
7.7.1.2 Déces par complication hypertensive de 1a BrOSSESSE......cvvmirermrmrirrsrssesesmssinssenssnssssssssnssssssssisssssssnsss 231
7.7.1.2.1 DECES PAr ECIAMPSIC ..veveereerrrerinieinreriniirernieersrsssrciresisssnesesssssessessssesnessssssesssssassssssssssssssssssssssssee 231
7.7.1.2.2 Déces par HELLP SYNAIOME......cccvvvvurriisnisesiencsninmismismisssssenisissisnssessssssssssssssssssissssnsssssssssnssnssnsss 232
7.7.1.3 Déces par complications d’anesthésie : ... s 232
1.7.1.4 Déces par embolie PulMONAITe : ... ssssssassssssssssssssnssenes 233
7.7.1.5 Déces par embolie aMNiOtiGUE.......cuveuiunieiurireisssrernninsrssssssssssnssssssssssssssssisessssssmsssssessasssasassressanses 233
T2  Cuiises INAIrectes Je QOCRS......oumiccsiimrisisissisissonsmimiissssrismserssssesssssrnssesssossross 234
1.7.2.1 Pathologies cardiOVASCUIAITES........c.cesmssusisesssssussrsassssasarisasasssnsssssessssssssnssssassssnssssasssssssssssasssssssassssss 234
7.7.2.1.1 Accidents vasculaires CEMEDTAUX. .....c..evveveereirersniessiserssrensimssissersssesnmsemssssessesnessessansessessesssssssnsnns 234
7.7.2.1.2  Cardiopathies .........cocrevunismsnsisiscssmsinsimnisnimssnsiensssssssssssssssssisssssistsssisstsssssmssansssnsassessnssssssassansans 234
7.7.2.2 IETBOTORS .11 vesssonss esssesosusnromedontods bHsssE EHVERIERSHH E ARSI LAV ESAFeHe B ST GRS AUARS T v o snas assaseassmrts e 235
7.7.2.3 PolyradiculONVIIte AIGUE..........cvvverurimssmsmrssssrmrissssenisessssssssississsisanssssss st s s ssssasssassass 235

7.8 MOMENT DE SURVENUE DU DECES .....ccooitumiitiniimniiiniiiiieisimmammmmsiimenitesimsesttsme 236

7.9 RATIOS DE MORTALITE MATERNELLE.........ccov00000e T U R P PR SO PY 238

7.10 EVOLUTION DE LA MORTALITE MATERNELLE PAR TRIENNIUM ....ccooconinnininnnnininnnsnnicssnnnne 240
7.10.1 Ratios de mortalité maternelle..........ccoceeviniiiiinrniniinien s 241
7.10.2 Causes de décés par tHENMIUML.........coeeereierusisssisimnnisstiss s 242

7.10.2.1 TrHENNIUIM 2012520014 ...0eeeervereeniinriseeineresessiasssessnsssesastessesssanssestssrsntsssssnsnsiesiasieaientsnesassansrssanssassas 242
7.10.2.2 TEHENNIUIN 20152017 c.veeveverireesersneressssesessesensssssisssssssessssnssssssssasienssenssnessnsansssssesstasesssnsssnsnsssssnssansans 243

7.11 EVITABILITE DES DECES.......ccocoeens R IR R IR A TP I AT LIS URAINE RS TH ARSIV SORIRY AR DEARIAN RPN Ao R R 244

7.11.1 Evitabilité des décés maternels par cause de d€ces ........overmnencininnninnninninnnns 245
7.11.11 Evitabilité des déces maternels par Cause dif€Cte ......ovvvueireeermncmiciimeinnnit et 246

7.11.1.2 Evitabilité des déces maternels par cause indireCle .........ovrvrireimisiinesinniiiniesissiensssss s 247

11,2 Facteurs A’ vitabilitd .........ccccvscerssncssscssnsssssssassssssmsnessesssssrassssorssssssnssessesnsseassnssessaesssens 248

8 RECOMMANDATIONS ET PROPOSITIONS 250

Scanné avec CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

250

8.1 AUX AUTORITES SANITAIRES NATIONALES ET REGIONALES.....cccoiinimnimninmnmisimneanmneenes
8.1.1  Améliorer I’offre de planification familiale.........ooiiimiiisn 250
8.1.2  Création de réscaux de santé et de réseaux de périnatalité ........cocovvveviiiiiiiinincsinnnnns 250
8.1.3  Organiser 168 rANSTEIS c.uvuivvivereviiuieiisiiiciss s sssais s s s eees 251
8.1.4  Amélioration de la gouvernance pour la lutte contre la mortalité maternelle................. 251

8.2 AUX AGENCES NATIONALES DE LA SANTE ET AUX SOCIETES SAVANTES ...cccoovviinniiniinnan 252

8.3 A L’ECHELLE DU CHU DE CONSTANTINE .....cocciiiiiiimsmmmminnisrerssessnssssesmsssinsesssasssssssses 252
8.3.1 Prise en charge des COMPlCAIONS ....c.cuvueriuireririririsiiisiisienisss s 253

83.1.1 IMIESUTES COMUTIUINES 1vvveurererssssiassusssessseesessesessensssensessasessssssnssssessessereessessassissssssssssssssasssssenssassessenssraes 253

8.3.1.2 MESUTES SPECITIGUES....verrverieirinisisiisiisisississsisssssssibssiasibas s eabss s s sasssasssnsesasussessssssasassnsssnsssesssssasseses 253

8.3.1.2.1 Les hémorragies ODSLELTCALES ...vuvivuiiieriririsissnisnsissiisisercsisissirisssesrrssrssnessressaimmsnnssissssssssssessses 253

8.3.1.2.2  Les complications hyPertenSives ........coevisiismismsisniiminsmiisminrmsnsssssssssssssissssinsnsnensanssnsssnsssscreesss 254

8.3.1.2.3  Les complications thromboembOliqUES ............cceueeiimciermsiiscisisinisinsinsnrersnssasss s snssasrsessesans 254

8.3.1.2.4  LeS iNfECHONS ..ocuiiiiiiiiinieeiiestenstesressessesssesrsssassssstosassnesassssessassanssnnssnsssasssassanesanssnesranserssesssenians 254

8.3.1.2.5 Les complications de ’anesthésic ........coouvmmiiiniiniiniinisiesicssssssesinisinssrnsnnessassssssessassens 255

8.3.1.2.6  Les pathologies PréEXiStantes........cc.ociimurieermenresnsinnssnsrisssssssssistsssisssnscssssasssanseessenssssssanassnsesssessees 255

9 CONCLUSION .crceceesencscssssssnsesssasssssasssnsssssssanssssssssasssassss 258

ANNEXE 1 : MODELE DU CERTIFICAT DE DECES .....cccceeeeees 261
ANNEXE 2 : ARRETE INSTITUANT LA DECLARATION OBLIGATOIRE DES DECES

MATERNELS PR TR 262

ANNEXE 3 : FICHE DE RECUEIL ......cccccecetceecsancencconces 264

ANNEXE 4 : FICHE EXPERTISE EVITABILITE. ' 278

ANNEXE 5 : PROTOCOLE HPP obisbesssIEIBRIABISLISEIIIOY sssenssennen 279

ANNEXE 6 : PROTOCOLE PREECLAMPSIE SEVERE 280

ANNEXE 7 : THROMBOPROPHYLAXIE APRES CESARIENNE 281

BIBLIOGRAPHIE .....ccoeeeteetcssncscnsacsssossasssasssssasssssssssssssssssnsases 283

Scanné avec CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Résumé

Introduction : La mortalité maternelle est un probléme majeur de santé publique. Elle
représente un marqueur de dysfonctionnement du systéme de santé, et sa mesure est une étape
clé pour I’amélioration de la qualité des soins.

En Algérie, la lutte contre la mortalit¢ maternelle connait des progrés contrastés et
difficiles a mesurer. Cette situation est liée a un manque de données précises et exhaustives, et
a ’absence d’une stratégie globale et coordonnée.

Matériels et méthodes : Notre étude observationnelle et rétrospective est un audit des
décés maternels survenus au niveau du CHU de Constantine. L’objectif principal de notre
travail est la mesure de la mortalité maternelle et son évolution, ainsi que I’identification des
causes de cette mortalité.

Résultats : Entre le 1* janvier 2012 et le 31 Décembre 2017, soixante-dix décés maternels
ont été recensés, parmi lesquels 65 ont été audités. Le RMM global est 101,3 décés pour 100 000
naissances vivantes. L’étude par triennium observe une baisse du RMM de 46,5%.

La premiére cause de décés est représentée par les hémorragies avec 30,8% des déces,
elles sont suivies par les complications hypertensives avec 29,2% des décés recensés.

On observe un taux de décés évitables de 80%. Les décés par hémorragies et par
complications de I’anesthésie sont toujours évitables. Les facteurs identifiés dans I’évitabilité
sont dominés par les retards diagnostiques et les retards dans la prise en charge.

L’analyse des décés et des facteurs impliqués dans leur survenue a permis 1’élaboration
d’une série de recommandations. Ces recommandations impliquent les intervenants a tous les
niveaux, et les acteurs majeurs dans le domaine de la santé en général, et de la santé matemelle
en particulier.

Conclusion : L’audit des décés maternels est un outil fiable pour la mesure et I’analyse
de la mortalité maternelle. Il permet I’identification des dysfonctionnements a I’origine des
décés et la mise en place de correctifs pour I’amélioration de la qualité des soins et pour une
lutte efficace contre cette mortalité.
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