
Analyse et amélioration des pratiques

Césarienne programmée à terme  
Optimiser la pertinence 

du parcours patient

L   a Haute Autorité de santé (HAS) poursuit son action en matière d’amélioration de la pertinence des soins 
  en publiant un ensemble d’outils destinés à favoriser la mise en pratique de la recommandation de 

bonne pratique « Indications de la césarienne programmée à terme » parue en mars 20121. 

Ce programme est destiné à l’ensemble de l’équipe médicale et paramédicale en charge du suivi de 
grossesse. Il propose des exemples concrets de méthodes et d’            d’amélioration de la qualité et de 
la sécurité des soins, aux différentes étapes de parcours génériques de femmes enceintes pouvant 
nécessiter une césarienne à terme en fonction de facteurs de risques.

Ces outils peuvent être des 
chemins cliniques, des critères 
d’évaluation ou des grilles de 
pertinence, des exemples d’ac-
tions d’amélioration et des indi-
cateurs pour suivre l’impact de 
la démarche. 

L’approche par « parcours pa-
tient » retenue par la HAS per-
met une meilleure coordination 
de tous les acteurs de la prise 
en charge. Ce document en-
tend apporter une aide concrète 
pour améliorer la pertinence des 
césariennes programmées. 

Les retours d’expérience enri-
chiront la version électronique2, 
pour partager les connaissances 
acquises sur le terrain, permet-
tant ainsi une amélioration conti-
nue des processus. 

Outils       

Merci de faire part de votre 
expérience à dpc@has-sante.fr

1.	 http://www.has-sante.fr/portail/jcms/c_1070417/indications-de-la-cesarienne-programmee-a-terme?xtmc=&xtcr=2 

2.	 http://www.has-sante.fr/portail/jcms/c_1294171/cesarienne-programmee-a-terme-optimiser-la-pertinence-du-parcours-de-la-patiente

Femme enceinte

Césarienne programmée 
Information préalable

Césarienne programmée 
Information préalable

Tentative voie basse 
Information préalable

Consultation avec un professionnel de santé
Recherche d'ATCD de dystocie des épaules 
compliquée d'élongation du plexus brachial

Outils

Consultation avec un obstétricien 9e mois
Macrosomie

Discussion pluri-professionnelle éventuelle

Discuter l'indication de césarienne 
en cas de poids entre 4 250 et 4 500g

Discuter l'indication de césarienne 
en cas de poids entre 4 500g et 5 000g

Consultation avec un obstétricien 9e mois
Macrosomie- Recherche de diabète

Discussion pluri-professionnelle éventuelle

Outils Outils

 Diabète

 Diabète

 Poids estimé > 4 500g  Poids estimé > 5 000g

Oui

Oui

Oui

Non

Non

NonNon

Outils

Outils

Outils

Parcours générique de la femme enceinte avec macrosomie du fœtus


