
Enquête périnatale sur les cas 
d’accouchements  programmés à 

domicile en Midi-Pyrénées
Sandra COSTE1, Pauline GARRIGUE GRUTER1, Thierry BRILLAC1

1 DUMG Toulouse - Faculté de médecine de Toulouse



Conflit d’intérêt



Contexte
Accouchement à domicile programmé et 
encadré par un professionnel



Objectifs
• Objectif principal : Décrire les caractéristiques 

sociodémographiques, les conditions de suivi et 
d’accouchement des cas d’accouchements à domicile (AAD) 
programmés et encadrés en Midi-Pyrénées.

• Objectif secondaire : Identifier le nombre, les motifs et les 
issues des cas de transfert en milieu hospitalier.



Matériel et méthode

Qui ?

• Femme ayant le projet d’AAD

• Terme prévu entre mai 2018 et mai 2019

Comment ?

• Recrutement des professionnels encadrant les AAD 

• Information et Inclusion des patientes consentante

Analyse ?

• Questionnaire

• Tableur Excel



Résultats : Socio démographiques

201 
Femmes

87 (43%) 
Nullipare

47 (23%) 
>35 ans

192 (96%) 
suivi A ou A1

159 (79%) début 
accouchement à 

domicile



Résultats: Suivi de grossesse

•3 échographies

•6,5 consultations prénatales

•5,4 séances de préparation à 
l’accouchement



Résultats : Accouchements débutés à domicile

159 
Femmes

156 (98%) 
Apgar > 7

159 (99%) 
à terme

2 (1%) 
Mort Fœtale

8 (5%) 
Issue maternelle 

défavorable

156 (98%) 
allaitent

93 (58%) 
Périnée intact

147 (92%) 
Voie basse sans anesthésie

38 (24%) 
Transfert



Projet

AAD

Débute

AAD AAD

Résultats: Transferts

201 
Femmes

159 
Femmes

131 
Femmes

121 
Femmes 

10 (5%) 
Après

28 (14%) 
Pendant

42 (21%) 
Avant



Force et Faiblesse

Prospectif
Exhaustif
Recueil de 1 an

Variabilité investigateur
Auto remplissage
Population marginale



Discussion
• Population surprenante

• Age 

• Taux multipare

• Suivi adapté
• Nombre échographie et de consultation

• Niveau de suivi HAS

• Taux de transfert pendant et après accouchement 
• Information en amont

• Adapter les critères d’éligibilité



Conclusion

• Issue majoritairement favorable et physiologique

• Sécurité

Perspectives 

• Etude vécu des acteurs en cas de transfert

• Amélioration parcours de soin


