
Proposition d’un protocole de suivi en HAD 
pour un placenta prævia  en situation stable, 

en l’absence d’offre alternative de soins  
 

Lorsque les autres modes organisationnels ne sont pas en mesure 
d’assurer la prise en charge (sage-femme libérale, réseau de 
périnatalité, sage-femme de PMI, associations, consultante en 
lactation…), l’HAD est un recours possible pour le suivi d’un placenta 
prævia en situation stable. 
 
 

 
Facteur de risque lié à la grossesse 

 
Placenta prævia  en situation stable  

Fréquence des visites Plurihebdomadaire  

Contenu des visites - Questionnaire ciblé à la recherche de 
symptômes anormaux : contractions 
utérines, métrorragies, écoulement de 
liquide amniotique, diminution des 
mouvements actifs fœtaux 

- Prélèvements sanguins hebdomadaires : 
aucun 

- Échographie : aucune 
Complications maternelles et/ou 
fœtales indiquant un retour en 
maternité 

- Symptômes anormaux  
- Une récidive hémorragique impose le 

retour en maternité sans exclure la 
poursuite de l’HAD  (accord d’experts). 

- Rupture prématurée des membranes 
 


