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Baisse inédite du nombre de césariennes
LaHaute Autorité de santé a mené UReexpérimentation avec 165maternités volo,ntaires

1, L a Haute Autorité de santé un recou!s, tro~ important à .ce .,~ ~ ••••••••••.•~
, (HAS) rd d . . gesteqw mqwète au premier Letud e de lIns,erm a mis en m-

se ga e e cner VlC- chef Près d % d ,. .dence plusieurs facteurs favori-toire mais la tendance est . e 30 es cesanennes , ' ,
. 'di L' b d ' . e programmées seraient évitables, sant les césariennes program-
me 'te. e nom re e cesanenn s mées : en avoir eu une lors d'un
~roçra~ées ~ ~ef!T1~: quand selon une étude publiée en précédent accpuchement, un âge
1operati~n est decldee a 1~~nce.- mai 2014dans la revue Acta obste- de la mère supérieur à 35 ans,
est en baisse pour ~aprerm~re fOIS tricia et gynecologica scandina- avoir eu une surVeillance médi-
e.?Fran~e.L:o~gamsme,q,,?~pour vica par une équipe de l'Institut cale intensive pendant la gros-
t~che. ~ ameho!er la qual~te.~ la national de la santé et de la recher- sesse,et accoucher dans une clini-
secunte d~s soms, e~le mIDlstere che médicale (Inserm). « Tous les que privée. fi Nos résultats suggè-
de la sante ont lance en 2012des pays développés seposentla même
recomm~~dations. nati~nales et question et lancent des expérimen- rent qu~ les obstétriciens sont plus
une expenmentatlon Visant cet tations comparables », affirine susceptibles de programmer une
obje~if dan~ 165 ~aterni~és v.0- MmeMartinowsky. césarienne quand l~s[e':lmes pré-
10ntaIres, SOItun tiers des etablis- Certaines. césariennes sont in- sentent des caractenstlques con-
sements français. dispensables, én particulier dans nues pour accroître les risques de
Ses premiers résultats ont été des situations d'urgence, lorsque césarienne d'urgence », écrivent

rendus publics jeudi 13novembre. l'état de la mère ou du bébé le né- les auteurs de l'étude Inserm.
Labaisse est observée dans lesma- cessite. «nne s'agitpas de prendre Dans les cliniques privées, les
temités participant à l'expéri- des risques », affirme Marti- obstétriciens ont pour habitude
mentation (de 7,7% de l'ensemble nowsky. Ce n'est donc pas sur ces d'accoucher les patientes qu'ils
des accouchements en 2011à 7,3% dernières que porte l'effort de ré- ont suivies. Laprogrammation fa-
en 2013)et dans une moin4re me- duction, mais sur les césariennes ciliterait l'organisation de leurtra-
sure dans les autres (de 7,6 % à prograrIlIl1ées. Car le geste n'est vaiL Parmi l'échantillon de quel-
704 %). Dans le même temps,l'en- pas anodin. Pas toujours bien que'14 6oonaisaances.françaises
semble des césariennes (effec- vécu par les femmes, il entraîne examinées. les césariennes opé-
tuées à terme et en urgence) se des suites de couches plus diffici- rées à la demande expresse de la
stabilise autour de 19% des accou- les une cicatrice sur l'utérus, donc mère étaient fi rarespar rapport ci
chements. alors que la tendance '. d ture 1 d' ac la fréquence' rapportée dans,.' i.l h unnsque e rup ors un - d' ob 1'1 'etait auparavant èI a ausse. ch . t ult' . t pl s de autres pays », serve ns.enn.

h1M.. ~ Ive '" .a.-. cou emen eneur, eu, me artin ky, l' j«.Cese w·•.:Suo ntencore'"u" Ii ti ' tuelle pourla Pour M M ows, eneuifi ' uIi Marin Marti' comp ca ons even s 1 ~. 1 d técon nnes, so gne. a - mère lors de la grossesse suivante. pour es p~olesslonne s e ~ '
nowsky, chef du projet à la HAS. Po l' ~ t' "t c' t le est de «mieux gérer les tentatives

ba· ur enlan anal re es .Nous ne cherchons pas une ISse t .. rt L' d'accouchement par vOiebasse »,, . . '...cd . l'h '..c ' ermeqwlmpo e. eprogramme d' . àl ' .a tout pnx, mals,a rt: ulre eto::ro- . . t' l ' 't' d avant en arnver a cesanenne.
é "é d ti' ,. ••. • a donc mSls e sur a necessl e e 'è" d'g nelt es pra ques. ..ertames 'ali' l ' . fi Une, preml re cesanenne ur-. Jo . d ,. re ser es cesanennes program- Jo émmaternités nt trop e cesanen- ée •••. 8 . d gence ne d.ébouchepas Tc ent

d, tre Leta d m s aplcS .5molS e grossesse. , d 'è aft'irm t-ellnes, au :spas assez. » wc e 'd1o..'8' is C dernière sur une eUX! me, e- e.
,.' ée varie et non, •••• mo. es s bébé i...c "ëgcesanennes programm s tIé' entrégressésurlapé- Un qu sep,c:senteparles, e

d~ 2 % à 20 % en fo?ctio~ des.ré- ~~e ~:em 2011et 2013: ~t également être délivré par
glons et des maternItés. Cest bien ,vole.lxIsse.»

En dix ans, une hausse généralisée dans l'OCDE
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