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Lors	de	l’accouchement,	différents	types	de	complications	peuvent	se	produire.	L’embolie	amniotique	en	est	une,	et	elle	est	grave.	De	quoi	s’agit-il	exactement	?	Quels	sont	les	symptômes	et	comment	réagir	?	Toutes	les	réponses	dans	notre	article.	Rappelons	d’abord,	pour	mieux	comprendre,	que	le	liquide	amniotique	est	un	liquide	stérile	dans	lequel
baigne	l’embryon,	puis	le	fœtus	pendant	la	grossesse	:il	est	composé	à	97	%	d’eau,	le	reste	étant	des	cellules	et	de	l’urine	fœtales	;	il	est	renouvelé	constamment	;	il	protège	le	fœtus	des	chocs	et	des	bruits	provenant	de	l’extérieur	;	il	atteint	son	volume	maximal	aux	alentours	de	la	34e	semaine	de	grossesse	(environ	1	litre)	;	il	se	vide	avant
l’accouchement	et	permet	de	lubrifier	au	passage	les	parois	des	voies	vaginales.	Bon	à	savoir	:	l’oligoamnios	désigne	une	pathologie	caractérisée	par	un	manque	de	liquide	amniotique	(moins	de	200	millilitres),	et	l’hydramnios	est	défini	par	un	excès	de	liquide	amniotique	(plus	de	2	litres).	L’embolie	amniotique	(ou	embolie	de	liquide	amniotique)	est
une	complication	imprévisible	de	l’accouchement	:elle	désigne	le	passage	du	liquide	amniotique	dans	la	circulation	maternelle,	autrement	dit	dans	le	sang	de	la	mère	;	elle	peut	se	produire	pendant	le	travail	ou	un	peu	après	l’accouchement	;	cette	complication	entraîne	des	problèmes	respiratoires,	cardiaques,	circulatoires,	neurologiques	et
hématologiques	;	elle	peut	être	fatale	pour	la	mère	et/ou	le	fœtus	(dans	environ	25	%	des	cas	pour	la	mère,	20-25	%	pour	le	fœtus).	Les	premiers	signes	d’une	embolie	amniotique	sont	l'arrêt	cardiaque	et	une	insuffisance	respiratoire,	s’ensuivent	ensuite	:des	vomissements,	des	nausées	;	une	décoloration	de	la	peau	;	une	altération	de	la	fréquence
cardiaque	du	fœtus	et	une	réduction	de	ses	mouvements	;	une	perte	de	sang.	Notons	qu’un	certain	nombre	de	complications	peuvent	survenir	après	une	embolie	amniotique	:La	mère	peut	alors	souffrir	de	troubles	de	la	mémoire,	de	problèmes	cardiaques	et	cérébraux,	de	défaillance	d’un	organe,	de	troubles	émotionnels.	Elle	peut	également
nécessiter	une	hystérectomie,	autrement	dit	un	retrait	chirurgical	de	l’utérus.	Quant	au	fœtus,	il	risque	une	atteinte	du	système	nerveux.	L’embolie	amniotique	est	une	urgence	médicale.	La	prise	en	charge	se	doit	d’être	multidisciplinaire	et	intensive	:pour	la	mère	:	une	assistance	respiratoire,	la	prise	de	médicaments	pour	contrôler	la	pression
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this,	Altmetric	has	included	the	context	data	for	other	articles	of	a	similar	age.	La	grossesse	comporte	son	lot	de	complications	potentiellement	graves	pour	la	mère	et	le	bébé.	Parmi	les	plus	fréquentes,	citons	notamment	l’hypertension	artérielle	susceptible	d’évoluer	en	pré-éclampsie	voire	en	éclampsie,	le	diabète	gestationnel	ou	encore	la	menace
d’accouchement	prématuré.	Autant	de	pathologies	bien	connues	des	gynécologues	obstétriciens	qui,	grâce	à	un	diagnostic	précoce	et	une	prise	en	charge	adaptée,	parviennent	à	préserver	la	santé	de	la	mère	et	du	bébé.	Mais	il	existe	une	autre	complication,	extrêmement	rare	mais	gravissime	:	l’embolie	de	liquide	amniotique.	De	quoi	s’agit-il	?	Dans
quelle	mesure	le	pronostic	vital	de	la	mère	et	de	l’enfant	est-il	engagé	?	Existe-t-il	un	traitement	?	La	Dre	Tiphaine	Beillat,	gynécologue	obstétricienne,	membre	de	la	Fédération	Nationale	des	Collèges	de	Gynécologie	Médicale	(FNCGM),	nous	éclaire	à	ce	sujet.	Qu'est-ce	que	l'embolie	amniotique	?	L’embolie	amniotique	désigne	une	complication	rare
mais	gravissime	de	l’accouchement.	Sa	prévalence	est	estimée	à	2	à	6	grossesses	sur	100	000.	Elle	se	caractérise	par	le	passage	d’éléments	contenus	dans	le	liquide	amniotique	(cellules	squameuses,	particules	graisseuses,	débris,	mucus,	tissus	du	fœtus...)	dans	le	sang	de	la	future	maman.	Ils	migrent	jusqu’aux	poumons	de	cette	dernière,	provoquant
alors	l’équivalent	d’une	embolie	pulmonaire	(obstruction	d’une	artère	des	poumons).	«	S’ensuivent	des	troubles	de	la	coagulation	très	sévères,	un	syndrome	de	détresse	respiratoire	aiguë,	un	arrêt	cardiaque	et	une	défaillance	progressive	de	tous	les	organes.	Ce	phénomène	est	brutal	et	se	produit	généralement	au	moment	du	travail,	plus	précisément
lors	de	la	rupture	de	la	poche	des	eaux	»,	précise	la	Dre	Tiphaine	Beillat.	Quelles	sont	les	causes	de	l’embolie	amniotique	?	L’embolie	de	liquide	amniotique	est	aussi	imprévisible	qu’inévitable,	et	peut	toucher	toutes	les	femmes.	«	Ses	causes	sont	mal	connues	et	on	ne	sait	pas	pourquoi	elle	se	produit	chez	certaines	femmes	plus	que	d’autres.	Toutefois,
il	semblerait	que	certaines	situations	augmentent	le	risque	de	développer	une	embolie	de	liquide	amniotique,	notamment	:	une	grossesse	gémellaire,	un	accouchement	par	césarienne,	le	recours	à	des	instruments	de	type	forceps	au	moment	de	l’accouchement,	une	anomalie	du	placenta	(décollement	du	placenta	ou	placenta	praevia	qui	correspond	à
une	implantation	trop	basse	du	placenta),	une	trop	grande	quantité	de	liquide	amniotique,	un	déclenchement,	un	âge	maternel	avancé	ou	encore	une	rupture	utérine	»,	indique	la	gynécologue	obstétricienne.	Quels	sont	les	symptômes	et	les	conséquences	de	l’embolie	amniotique	?	L’embolie	amniotique	se	traduit	essentiellement	par	une	augmentation
du	rythme	cardiaque	maternel,	une	chute	de	la	tension	artérielle,	un	malaise,	une	difficulté	respiratoire	voire	une	hémorragie	généralisée.	Autant	de	symptômes	pouvant	conduire	à	une	détresse	respiratoire	aiguë	ou	à	un	arrêt	cardiaque.	Face	à	ces	signes,	l’équipe	médicale	doit	poser	le	diagnostic	d’embolie	de	liquide	amniotique	au	plus	vite	afin	de
mettre	en	place	une	prise	en	charge	adaptée	et	de	préserver	le	pronostic	vital	de	la	mère	et	de	l’enfant.	«	Le	diagnostic	est	souvent	confirmé	par	un	lavage	bronchio-alvéolaire	qui	consiste	à	injecter	un	liquide	dans	les	bronches	et	les	alvéoles	pulmonaires	via	un	fibroscope	pour	en	extraire	des	cellules	du	liquide	amniotique	»,	détaille	notre
interlocutrice.	Quel	est	le	traitement	de	l’embolie	amniotique	?	Il	n’existe	aucun	traitement	permettant	de	stopper	l’évolution	de	l’embolie	de	liquide	amniotique.	La	prise	en	charge	repose	principalement	sur	des	soins	dits	de	support,	à	savoir	l’oxygénothérapie	et	la	réanimation	cardio-pulmonaire.	Une	transfusion	sanguine	peut	se	révéler	nécessaire
et	un	facteur	de	coagulation	sanguine	peut	éventuellement	être	injecté	à	la	maman.	Quant	au	bébé,	il	peut	naître	par	voie	basse,	le	plus	souvent	avec	l’aide	de	forceps	ou	d’une	ventouse,	ou	par	césarienne.	«	L’embolie	de	liquide	amniotique	est	imprévisible	et	difficilement	contrôlable.	Il	n’existe	malheureusement	aucun	moyen	de	la	prévenir.	Les
obstétriciens	redoutent	cette	complication	de	la	grossesse	mais	heureusement,	elle	reste	exceptionnelle	»,	informe	la	Dre	Tiphaine	Beillat.	Merci	à	la	Dre	Tiphaine	Beillat,	gynécologue	obstétricienne,	membre	de	la	FNCGM,	qui	pratique	à	la	clinique	Mathilde.
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