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Vous étes invité a participer a une étude sur les taux optimaux de césarienne. L’objectif de cette étude est de
rassembler la gamme d’opinions sur les taux optimaux de césarienne parmi des accouchements a caractéristiques
diverses. Ce questionnaire ne prendra que 10 minutes a compléter. Les résultats de cette étude permettront le
développement d’une classification de besoin en césarienne.

Votre décision de participer a cette étude est entierement volontaire et vous avez le droit de refuser de participer.
Vous pouvez sauter les questions auxquelles vous ne souhaitez pas répondre.

Votre participation a cette recherche sera entierement confidentielle et les données seront regroupées et rapportées
globalement sur 'ensemble des participants.

J’accepte les termes suivants:

J’ai lu et compris le formulaire de consentement ci-dessus,
Je certifie que je suis médecin et ai pratiqué des césariennes dans les 5 dernieres années, et
En remplissant ce questionnaire, jindique ma volonté de prendre part a cette étude librement.

1. Informations sur les participants:

Q2 - Quel est votre sexe?
] Féminin ] Masculin

Q3 — Quel 4ge avez-vous?
[120-29ans []30-39ans []40-49ans []50-59ans []60 ansou plus

Q4 - Quelle est votre activité principale?
[] Obstétricien
[] Autre médecin clinique
] Médecin non-clinique (y compris médecin de santé publique)
[] Chercheur
[] Organisation non-gouvernementale internationale
[] Etudiant(e)
[] Autre — veuillez préciser :

Q5 — Dans quel pays avez-vous réalisé votre formation en obstétrique (ou formation médicale, si non-spécialiste) ?

Q6 — Dans quel pays avez-vous acquis la plupart de votre expérience en obstétrique ?

Q7 — Dans quel type d’établissement avez-vous le plus récemment réalisé des soins obstétriques ?
] Public [] Privé a but lucratif ] Privé & but non-lucratif [] Autre — veuillez préciser :

Q8 — A quel niveau d’établissement avez-vous le plus récemment réalisé des soins obstétriques ?
[] Etablissement de soins primaires [ ] Hopital de référence national ou universitaire
[] Hépital de district [] Pas applicable (clinique privée)
[] Hopital de référence régional [] Autre — veuilez préciser :

Q9 - Parmi tous les accouchements dans votre établissement en un an, quel pourcentage de naissances ont été par
césarienne ?

[]0-14% []15-29% []30-49% []50% ou plus [] Ne sait pas
Q11 - Veuillez saisir votre adresse électronique ci-dessous si vous voulez étre informé des résultats de I'étude

(optionnel) :
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2. Taux de césarienne optimaux pour différents groupes de femmes: S&TROPICAL g

Pour chaque groupe de femmes ci-dessous, veuillez indiquer quel pourcentage de femmes

devrait recevoir une césarienne dans le but d’obtenir les meilleurs résultats pour la mére et pour I'enfant (de 0 a
100%). Certaines femmes peuvent avoir d'autres complications (liées ou non a la caractéristique indiquée), veuillez
prendre en compte toutes les femmes avec la caractéristique indiquée, indépendamment de si oui ou non elles ont
d'autres complications.

Veuillez prendre en compte les césariennes planifiées et en urgence (avant et pendant le travail), dans une population
obstétricale générale.

Sur 1000 femmes avec cette caractéristique, quel pourcentage devrait recevoir une césarienne dans le but
d’obtenir les meilleurs résultats pour la mére et pour I'enfant? (veuillez cocher une case pour chaque
caractéristique)

1. Caractéristiques obstétricales

91-

0% 1-10% | 11-20% | 21-30% | 31-40% | 41-50% | 51-60% | 61-70% | 71-80% | 81-90% 100%

Placenta praevia
complet

Hémorragie
antepartum dde a une
abruption placentaire

Rupture utérine

Présentation foetale
transversale/oblique

Présentation par le
front/face

Présentation par le
siege

Disproportion foeto-
pelvienne majeure

Travail prolongé
(phase active du
travail >6 hrs)

Antécédent de
césarienne

Grossesse gémellaire

Eclampsie
(convulsions, bébé en
vie)

Pré-éclampsie
(tension >140/90 et
++ protéinurie, bébé
en vie)

Diabéte maternel
(gestationnel ou pré-
gestationnel)

Accouchement
prématuré (<34
semaines)

Procidence du cordon
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2. Caractéristiques reproductives et nutritionnelles

91-

0% 1-10% | 11-20% | 21-30% | 31-40% | 41-50% | 51-60% | 61-70% | 71-80% | 81-90% 100%

Multipare (parité 2-5),
grossesse unique,
présentation
céphalique, aucun
autre facteur de
risque connu au début
du travail

Poids de naissance
>4,000g (mesuré
apres
'accouchement)

Poids de naissance
<2,500g (mesuré
apres
'accouchement)

Grande multipare
(parité =6)

Nullipare

Taille maternelle
<150cm / <50’

IMC maternel 25-30

IMC maternel >30

Antécédent de mort-
né

Antécédent de déces
néonatal précoce
(premiéres 24h)

Age maternel >35

3. Taux optimal de césariennes parmi tous les accouchements

Parmi tous les accouchements au niveau global, quel pourcentage devrait recevoir une césarienne dans le but

d’obtenir les meilleurs résultats pour la mére et pour I'enfant ?

Merci de prendre le temps de répondre au questionnaire, nous apprécions votre contribution! Si vous avez des
questions, n’hésitez pas a nous contacter a francesca.cavallaro@Ishtm.ac.uk
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