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Résumé

Introduction: déterminer les complications périnatales associées aux grossesses
rapprochées.

Méthodes: une étude cas-témoin rétrospective menée du 1er juin 2020 au 1er juin 2021
au centre hospitalier provincial de Settat. Au total, 670 patients ont été recrutés. Six cent
trente personnes ont été réparties en deux groupes. Un groupe de patientes avec des
intervalles intergénésique <9 mois (N = 443) et un groupe témoin >9 mois (N = 187).

Résultats: la prématurité, la dénutrition et I'anémie p<0,05 étaient les principales
complications et les principaux facteurs de risque de grossesse imminente étaient I'age
>35 ans (OR = 19,079 (4,98; 73,06) p<0,005) et le milieu rural (OR = 0,468)) (0,28; 0,78)
p<0,005), niveau socio-économique bas (OR = 3,465 (2,06; 5,81) p<0,005); absence de
prescriptions contraceptives postnatales (OR = 15,77 [7,31; 33,99]; p<0,005); absence d
“allaitement avant la grossesse (OR = 49,462 [15,78; 155,03]; p<0,05).
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English abstract

Introduction: the purpose of this study is to provide Moroccan data, study maternal risk
factors and identify perinatal complications related to closely-spaced pregnancies. Methods:
we conducted a retrospective case-control study at the Provincial Hospital Center in the city of
Settat since June 1, 2020 to June 1, 2021. A total of 1,200 patients were admitted, but only 630
were included in the study. They were divided into 2 groups: a group of patients whose
interpregnancy interval was <9 months (N = 443) and a control group whose interpregnancy
interval was >9 months (N = 187). Results: prematurity, hypotrophy and anemia p<0,05 were
the main complications, the main risk factors for closely-spaced pregnancies were age >35
years (OR =19,079 (4,98; 73,06) p < 0,005), coming from a rural area (OR = 0,468 [0,28; 0,78] p
< 0,005), having a low socioeconomic status (OR =3,465 [2,06, 5,81]; p < 0,005), the absence of
contraceptive prescription in the postpartum period (OR =15,77 [7,31; 33,99]; p < 0,005), and
breastfeeding breaks before getting pregnant (OR = 49,462 [15,78; 155,03]; p<0,05).
Conclusion: prevention and specific family planning methods are necessary to avoid perinatal
complications.

Key words: Close pregnancies, maternal-fetal complications, prevention

Introduction v

Plusieurs études ont montré que les femmes qui accouchent a des intervalles tres
rapprochés présentent un risque plus élevé de complications telles que la prématurité,
la mortalité néonatale et le retard de croissance intra-utérin [1,2]. Cependant, ces
études ne précisent pas si I'association est due a des antécédents obstétricaux ou des
facteurs démographiques. Les femmes dont les intervalles entre les grossesses sont
trées courts sont prédisposées a un déces périnatal, une augmentation de la
prématurité et du retard de croissance intra-utérin a été rapportée [3]. Les
saignements irréguliers, I'anémie et les infections post-partum deviennent plus
fréquents au cours du troisieme trimestre causés par des carences maternelles en fer
et en folates [4,5]. Les femmes dont les grossesses sont rapprochées sont souvent
défavorisées, plus jeunes, moins qualifiées et moins éduquées [1,2].

Habituellement, la grossesse rapprochée est souvent associée au jeune age des
patientes ou aux facteurs socio-économiques défavorables [1]. Bien qu’ils soient
péjoratifs ces éléments ne représentent qu’'une partie des facteurs de risque des
grossesses rapprochées et ne permettent pas la mise en place d’'une prévention
efficace au Maroc, aucune étude concernant les grossesses rapprochées et le post-
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pour une nouvelle grossesse; 3) et si la couverture contraceptive en post-partum est
tres sollicitée.

Problématique: quels sont les facteurs favorisants des grossesses rapprochées? Les
grossesses rapprochées entrainent-elle plus de complications maternelles,
obstétricales et néonatales?

Hypotheése: les grossesses rapprochées augmentaient les complications maternelles,
obstétricales et néonatales.

Méthodes A W

Cadre de I'étude: I'étude a eu lieu a la maternité du centre hospitalier provincial (CHP)
Hassan Il de la ville de Settat; région du nord-est du Maroc, et qui fait partie des
régions pauvres du pays. La principale occupation des habitants de la région est
I'agriculture et les activités connexes. Le CHP Hassan Il est rattaché sur le plan
hiérarchique a la délégation du ministere de la santé de Settat, crée en 1964, c’est un
hopital géré selon le mode Services de I'Etat Gérés de maniere Autonome (SEGMA)
depuis 1995. Il comprend les disciplines de base suivantes: médecine, chirurgie,
gynéco-obstétrique et pédiatrie. Il s'agit de la plus ancienne et de la plus grande
maternité de référence dans cette région, qui réalise environ 400 accouchements par
mois. Elle comprend un service d'urgence avec 6 salles d'accouchement communes, 2
boxes de consultation, 2 salles d'opération et des chambres d'hospitalisation d'une
capacité de 65 lits.

Type de I"étude: il s"agit d’'une étude rétrospective comparative monocentrique, de
type exposé-non exposé au sein du centre hospitalier provincial Settat I'étude
consistait a comparer deux groupes: le groupe des exposés et le groupe des non-
exposeés: le groupe des exposés était définit par un intervalle entre les deux grossesses
< 9 mois entre le début de la premiéere grossesse et le début de la seconde. Cet
intervalle a été choisi selon les recommandations de Organisation Mondiale de la Santé
(I'OMS) et du College National des Gynécologues et Obstétriciens Francais (CNGOF) (6):
le groupe des non-exposés correspondait a l'intervalle entre deux grossesses >9 mois
entre le début de la premiere et le début de la seconde. Cet intervalle a été choisi en
fonction des données de la littérature I"étude a été réalisée selon les régles éthiques en
vigueur en matiere de publication médicale: le secret médical et I'anonymat des
patientes ont été respectés.
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centre hospitalier provincial de la ville de Settat selon les critéres suivants.

Critéres d’inclusion: une revue de la littérature sur le sujet a orienté les critéres d
‘inclusion, d’exclusion et les données recueillies pour les groupes «cas» et «témoinsx.
Une grossesse rapprochée était définie dans notre étude par un intervalle inférieur ou
égal a 9 mois entre un accouchement et la conception d’'une nouvelle grossesse. La
date de début de grossesse était définie par la dates des derniéres regles et parfois |
“échographie. Un groupe de patientes (N=443) a ensuite été appariée avec un groupe
témoin dont les patientes ayant accouché deux fois avec un intervalle de temps entre |
‘accouchement de la premiere grossesse et la conception de la grossesse suivante
supérieure ou égale a 9 mois (N=187).

Nous avons utilisé une grille de recueil de données et nous nous sommes appuyes sur
les différents facteurs en lien avec la lintervalle entre les grossesses; que la
bibliographie nous a permis de mettre en exergue. La grille se divise en 4 parties. La
premiére partie concerne les informations générales sur la patiente, la deuxiéme
détaille le déroulement de la grossesse actuelle, la troisieme fait le résumé de |
“accouchement et enfin la quatriéme traite de I'état néonatal. A partir des dossiers
meédicaux les données néonatales suivantes ont été collectées: les données
maternelles suivantes ont été collectées: I'age, la situation familiale, la situation socio-
professionnelle, le niveau scolaire, la parité, le recours a l'allaitement ainsi que le
moyen contraceptif prescrit en post-partum de I"'accouchement.

Pour chaque grossesse étudiée; il a été noté: 'existence d’une pathologie obstétricale |
"hémorragie en post-partum (perte sanguine supérieure a 500 ml); la présence ou non
de pré-éclampsie (définie par la persistance d’une tension artérielle systolique
supérieure a 140 mm de Hg et/ou une tension artérielle diastolique supérieure a 90
mm de Hg et une protéinurie supérieur a 0,3g/24h) et I'anémie durant la grossesse (un
taux d’hémoglobine inférieur a 10g/dl); le mode d’accouchement par voie basse
spontanée ou césarienne; menace d’accouchement prématuré, rupture prématurée
des membranes, antécédent de mort foetal intra-utérin MFIU, aspect du liquide
amniotique.

Définitions des différents parametres utilisés: le niveau d’instruction a été scindé en
trois groupes; il est dit bas pour les femmes non scolarisées ou de niveau primaire,
moyen pour celles de niveau secondaire et supérieur pour celles qui ont été a |
‘université; |'origine géographique était classée en deux groupes: urbaine pour les
femmes habitant au sein de la ville de Settat et rurale pour celle habitant a plus de 10
km de la ville; activité rémunératrice lorsque la profession maternelle exercée durant la
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est supérieur a 3000 dirhams le niveau est moyen.

Le poids de I'enfant; le terme de naissance en semaines d’aménorrhée (SA); score d
‘apgar a cing minutes de vie, le poids du nouveau-né a savoir I'hypotrophie (< 10e
percentile) ou macrosomie (> 90e percentile) (courbes de références Association des
Utilisateurs de Dossiers Informatisés en Périnatalogie, Obstétrique et Gynécologie
(AUDIPOG)) [6] et I'hypothermie néonatale a été retenue en cas de température
cutanée inférieure a 35°C. Selon I'organisation mondiale de la santé, un enfant est né
prématuré si sa naissance a lieu avant 37 semaines d’aménorrhée.

Criteres d’exclusion: les grossesses arrétées (fausse couche, mort in utero ou
interruption de grossesse), la gémellité et la grande multiparité (définie par plus de
trois grossesses avant la grossesse rapprochée); au final six cent trente (630) dossiers
ont été inclus; 20 ont été exclues du fait d’'une grossesse non évolutive, 10 pour cause
de grande multiparité et 10 pour grossesse gémellaire.

Analyses statistiques: les données ont été saisies dans une feuille de calcul Excel,
exportées vers et analysées avec IBM SPSS version 13.0. Les fréquences et les
pourcentages ont été calculés pour les variables catégorielles. Moyenne (ou médiane)
et écart type des variables continues. Selon une analyse multiple, des variables
guantitatives et qualitatives ont été créées a partir des données, qui ont été codifiées
pour l'analyse statistique. Des tests du chi carré ont été utilisés pour trouver des
associations entre les variables catégorielles. Le test de Kolmogorov-Smirnov a été
utilisé pour I'étude de la distribution des variables. Le test de corrélation de Pearson a
été effectué pour comprendre les relations entre les variables quantitatives; le test de
student pour les échantillons indépendants. Nous avons vérifié la multicolinéarité et la
singularité parmi les variables indépendantes; et avons vérifié la normalité, la linéarité
et 'hnomoscédasticité en utilisant des diagrammes de dispersion.

Des analyses de régression logistique bivariées et multivariées ont été réalisées afin
d’identifier les facteurs de risque et tester |"association entre variable dépendante ou
variable a expliquer qui est lI'intervalle entre grossesse (Y) et variables indépendantes
ou explicatives (x1, x2, x3,....); y= b0 + b1x1 + b2x2 + b3x3 +...Une valeur de p < 0,05 a
un niveau de confiance de 95% a été considérée comme statistiquement significative.

Résultats A W
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(N=187) (Figure 1).

(A) Caractéristiques de la population étudiée: I'age maternel médian était de 32 ans
(£ 6,59) pour le groupe de patientes dont l'intervalle intergénésique < 9 mois vs 29 ans
(x 8,40); la différence était significative (p <0,05). 53,7% des patientes avec une
grossesse rapprochée < 9 mois étaient célibataires vs 43% chez le groupe témoin (p
<0,05) et 34% n’avaient pas de profession contre 6% dans le groupe témoin (p<0,05).
En outre 12,6% étaient suivi contre 6% chez le groupe témoin la différence était
significative (p<0,05).

La moyenne du terme de naissance était de (36 (£10,3) SA) pour le groupe dont |
‘intervalle intergénésique < 9 mois vs (38 (+3,52)) dont l'intervalle intergénésique >9
mois ainsi le terme < 36 SA était de 53,3% chez la population dont lintervalle inter
génésique < a 9 mois vs 26,7% dans le groupe témoin (p<0,001) 89% des patientes avec
une grossesse rapprochée < a 9 mois ne bénéficiait pas de moyen contraceptif vs
55,6% dans le groupe témoin (p<0,001). Aussi 93% n’ont pas allaité au sein vs 57% dans
le groupe témoin (p<0,05) (Tableau 1).

(B) Voie d"accouchement: le recours a la voie haute était statistiquement significatif
dans le groupe dont lintervalle intergénésique < a 9 mois: 79% vs 65,8% dans le
groupe témoin. La rupture précoce des membranes et I'aspect du liquide était teinté
étaient majoritaires chez le groupe dont l'intervalle intergénésique < a 9 mois
respectivement 55,6% vs 9,6% (p < 0,05) et 52,6% vs 11,2% (p < 0,05) (Tableau 2).

(C) Les caractéristiques du nouveau-né: le poids de naissance moyen était de:
(2999g (+£1130)) chez les patientes avec une grossesse rapprochée < a 9 mois vs (3079g
(£786)); 53,3% de nouveau-né prématures chez les femmes dont [lintervalle
intergénésique < a 9 mois vs 26,2% (p < 0,001). On notait une différence significative a
propos de I'hypotrophie qui était de 50,60% vs 24,1%. De méme l'incidence de 21,7%
de nouveau-né en hypothermie issus d’une grossesse rapprochée < 9 mois vs 12,3%
chez le groupe témoin (p=0,007).

(D) Les pathologies associées: le pourcentage des femmes ayant eu une pré-
éclampsie était de 35% vs 24% chez le groupe témoin (p < 0,05). L'anémie en cours de
grossesse était de 40,9% des patientes avec une grossesse rapprochée < a 9 mois
contre 5% dans le groupe témoin (p < 0,05). L'incidence des hémorragies post-partum
était de 92,8% chez les patientes avec une grossesse rapprochée < a 9 mois vs 57,2% (p
<0,05) (Tableau 3).

https://www.panafrican-med-journal.com/content/article/44/152/full/ 7121
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5.81); p<0,05) et (OR = 0,46; IC 95 (0.28-0.78); p<0,05) (Tableau 4).

Le fait de ne pas recourir a un allaitement naturel et ne pas adopter une contraception
pendant la grossesse précédente étaient des facteurs de risque avec OR respectif de
(OR=49,46; IC 95 (15.78-155.03; p<0,05) et (OR =15,77; 1C 95 (7.31-33.99); p <0,05). On
a pu alors établir ainsi une équation logistique une fois sortis les parameétres de la
régression (B) et avoir un logarithme de probabilité d"avoir une grossesse rapprochée
compte tenu des caractéristiques issues de la régression logistique multivariée
(Tableau 4).

Equation de la regression: Y= BO + B1X1 + B2X2 + B3X3+ B4X4 + B5X5. Y= Log
(probabilité de grossesse rapprochée); BO = -5,622; B1X1= +3,901(pas d’allaitement);
B2X2= +7585(pas de contraception); B3X3=+1,243 (niveau socioéconomique bas);
B4X4=-0,76 (milieu rural); B5X5=+2,949 (age >35 ans).

Discussion A v

Six cent trentefemmes ont été incluses; nous avons apporté des données premieres
sur les grossesses rapprochées au Maroc et avons confirmé qu'un statut
socioéconomique bas, l'age avancé, la non prescription de contraception en
postpartum et le non recours a l'allaitement étaient incriminés dans la survenue de
complications matérno-foetales notamment d’anémie, de préeclmapsie, d’hypotrophie
et d’hypothermie plus élevée. L'age moyen était de 32 ans + 6,59; les patientes du
groupe dont l'intervalle entre grossesse < 9 mois étaient plus agées, pres de 60,9% d
“entre elles sont agées de plus de 35 ans contre 43,3% des patientes du groupe témoin;
ce qui rejoint la littérature [7,8] et contredit I'étude francaise de Reims [9] qui a
incriminé I’'age de moins de 21 ans comme facteur de risque (multiplié par 20,3). Aussi
notre étude rejoint Kaharuza et al. qui ont confirmé que I’'age avancé (apres 30 ans)
était un facteur de risque de grossesses rapprochées au Danemark, a cause de la place
occupée par l'activité professionnelle de la femme [10] et |a crainte de la ménopause.

En outre les conditions de précarité; le célibat et le niveau scolaire bas pourraient avoir
une influence négative sur le suivi de la grossesse, et I'acces aux établissements de
soin et donc de rater les programmes instaurés au sein de ces structures a savoir celui
de la classe des meres, les consultations prénatales; la planification familiale |
‘éducation sanitaire et nutritionnelle. Le recours au moyen contraceptif était
insatisfaisant et la proportion significativement importante de femmes non allaitantes
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Nos résultats montrent que I'hypotrophie et la prématurité, ont été retrouvées de
maniere significative comme un risque néo-natal 53,5% chez le groupe cas contre
26,2% chez le groupe témoin. Une étude réalisée par Sundtoft et al. en 2011, avait
rapporté que la concentration du collagéne cervical dépend de [lintervalle
intergénésique et chute a la suite d'un accouchement [11]; cependant, la normalisation
de cet indicateur n'est atteinte que 12 mois apres lI'accouchement. Par conséquent, il y
a intérét a retarder l'intervalle entre les naissances pour restaurer le tonus musculaire
cervical avant le début d'une nouvelle grossesse.

Notre résultat rejoint ceux l'étude francaise de Dedecker qui confirme que la
prématurité <37 SA était 18,8% chez les meres dont l'intervalle intergénésique chez les
patientes < a 9 mois, versus 7,6% dans le groupe témoin (P=0,001) [12]. Une méta-
analyse de 2006 de Condé [13] estimait que le risque d'accouchement prématuré était
de 1,4 pour les femmes dont les deux grossesses étaient séparées de moins de 6 mois
par rapport aux grossesses séparées de 18-23 mois.

En revanche, Zhu [14] a trouvé un risque 1,3 fois plus élevé d'accouchement prématuré
chez les méres dont lintervalle <9 mois (OR = 1,4), et une étude francaise de
Vandenbroucke en 2012 [15] a montré que 17% des nouveau-nés étaient hypotrophes
(< 10e centile). A la naissance vs 8% dans le groupe témoin (p=0,05) par contre Smits et
al. [4]; ont trouvé dans leur étude un risque 1,3% plus élevé d"hypotrophie pouvant
expliquer la survenue de complications, de contraintes physiques et psychologiques, et
d'asthénie maternelle lors de la deuxieme grossesse.

Notre étude est cohérente avec les études internationales qui ont montré que lors de
grossesse rapprochée, les femmes étaient plus anémiées, c’est le cas notamment de |
“étude francaise de Vandenbroucke [15] de 2012, qui avait mis en évidence un risque
augmenté de 4,9 d’anémie pendant la grossesse (P=0,001), et un risque augmenté de
2,1 dans le post-partum (P=0,02) dans le groupe grossesses rapprochées (intervalle <9
mois). Ces facteurs sont intimement liés a une carence nutritionnelle en particulier les
carences en fer et en acide folique [4, 5, 16].

En effet le taux d"acide folique chute dés le cinquieme mois de grossesse; le seuil reste
tres bas pendant plusieurs semaines apres l‘accouchement par conséquent la
survenue d’une autre grossesse est tres touchée et prédispose la femme a des risques
avant la restauration compléte du stock d’acide folique. Certaines prostaglandines,
initiatrices de I"laccouchement, ont été incriminées. Smits et al. supposent en effet une
persistance anormalement élevée du taux de ces substances, apres le premier
accouchement, et les considerent comme facteurs de risque possibles d’accouchement
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Notre étude n’a pas eu de lien significatif entre les antécédents de mort foetale intra-
utérine MFIU et les grossesses rapprochées contrairement a la littérature [18].
Néanmoins Zhu et al. rapportent une association significative entre |'antécédent de
mort foetal intra-utérine (MFIU) et un long délai entre les grossesses, supérieur a 120
mois temps nécessaire aux parents pour faire le deuil de I'enfant perdu [19]. Le groupe
avec un intervalle de moins de 9 mois était dominé par I'accouchement par césarienne;
nos résultats ont confirmé les résultats de la littérature, ainsi Huang 2002 a montré
que les femmes avec des intervalles plus courts entre les grossesses étaient plus
susceptibles d'avoir une césarienne [20]; nous avons trouvé une différence significative
quant a l'incidence des hémorragies du post-partum; I'étude Condé [13] a confirmé ce
résultat, lorsque l'intervalle entre les grossesses était <5 mois, le risque augmentait de
70%; la présence de métrorragies s'expliquerait par le nombre augmenté d'anomalies
placentaires lors de grossesses rapprochées [21] et un défaut de remodelage des
vaisseaux endométriaux [22].

Limite de I"étude: le caractére rétrospectif de cette étude constitue sa premiere
limite: les données ont été recueillies uniquement a partir des informations contenues
dans les dossiers obstétricaux; la rareté des études nationales concernant ce sujet;
dossiers médicaux incomplets; la diversité des résultats entre les différentes études
internationales ne permet pas de transposer les résultats d'un pays a l'autre.

Financement: cette étude a été financée par le fonds propre de I'Université Hassan
First [numéro de subvention FP/2020/02].

Conclusion A v

Bien que la définition d'une "grossesse fermée" ne soit pas clairement définie dans la
littérature, il est important de ne pas négliger les complications qu'elle peut entrainer.
En effet, notre étude a pu montrer que les grossesses rapprochées <9 mois sont
associées a plusieurs déterminants (absence de contraception et allaitement artificiel
apres la premiere grossesse), age >35 ans, niveau géographique et socio-économique.
Une étude multivariée plus large est nécessaire de toute urgence pour répondre aux
recommandations d'espacement entre les grossesses. Notre étude montre que les
grossesses rapprochées sont témoins d'une augmentation significative de la
vulnérabilité et de la morbidité néonatale (prématurité et hypothermie néonatale).
Nous pouvons conclure que les grossesses a un intervalle proche de < 9 mois sont

https://www.panafrican-med-journal.com/content/article/44/152/full/ 10/21
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prévention repose sur: la couverture contraceptive post-partum, en particulier lors de
I'allaitement; éduquer les femmes en age de procréer sur les risques d'une grossesse
rapprochée et sur le fait qu'un délai raisonnable (> 9 mois) apres I'accouchement pour
concevoir a nouveau peut réduire le risque; allaitement au sein régulierement en
utilisant la méthode méthode de [l'allaitement et de |'aménorrhée (MAMA);
supplémentation en fer et en vitamine B9 le plus tét possible.

Etat des connaissances sur le sujet

¢ Les femmes qui accouchent a des intervalles tres rapprochés présentent un: risque plus
élevé de complications maternelles et néonatales; un décés périnatal élevé; la survenue
de la prématurité et le retard de croissance intra-utérin.

Contribution de notre étude a la connaissance

* Données marocaines; déterminer les complications et les facteurs de risques liés a notre
société; I'intervalle supérieur a neuf mois semble nécessaire pour le déroulement de la
grossesse et de I'accouchement; I'utilisation de cette limite doit étre prise en compte lors
de la phase préconceptionnelle et lors des séances de sensibilisation au sein des
services de maternité;

* Les résultats ont montré des risques maternels et obstétriques importants, notamment
en ce qui concerne le risque d'anémie pendant la grossesse et de rupture prématurée
des membranes avant 37 semaines. Nos études et revue de la littérature semblent
justifier I'administration spécifique d'un dépistage de I'anémie et d'une supplémentation
en acide folique; I'importance des visites postnatales et de I'allaitement précoce doit
également étre soulignée;

¢ Les facteurs favorisants de grossesses rapprochées, nous ont permis ainsi de réfléchir a
la mise en place d’une prévention adaptée par I'information en suite de couches et la
promotion de la contraception; les soins post-partum doivent étre envisagés pour les
femmes a haut risque d'anémie. Une supplémentation en fer et en acide folique doit
étre fournie rapidement au besoin. Enfin, les besoins d'accompagnement de ces femmes
reposent sur la construction d'un réseau de soutien lorsque le couple en ressent le
besoin, pour soulager la mére et lui permettre d’investir pleinement cette nouvelle
grossesse.
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