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Nous avons réalisé une étude prospective longitudinale sur une année. Elle a concerné toutes les
femmes enceintes ayant une cardiopathie, à l’exclusion des cardiopathies hypertensives.

Les objectifs de l’étude sont :

La gestante a un âge moyen de 27ans ± 6, une gestité moyenne de 3,4 ± 2,5, une parité moyenne
de 2 ± 1,9. Elle a un niveau socio économique bas dans 83% des cas.

Dans 43% des cas, elle présente des antécédents pathologiques gynéco obstétricaux et la
durée moyenne de sa cardiopathie est de 9,16 ± 5 années.

Au plan étiologique, les cardiopathies rhumatismales représentent 83,33%, dont 43,33% de
sténose mitrale.

Les prothèses valvulaires mécaniques représentent 6,66% et les cardiopathies congénitales
3,33%.

La décompensation cardiaque est la première complication (46,66%), suivie des troubles du
rythme (20%), puis des accidents thrombo-emboliques (6,66%). Le taux de décès maternel est de
3,33%.

Les facteurs de risque de décès maternel sont les troubles du rythme (p = 0,009), la
thrombose obstructive de prothèse (p = 0,008), la dilatation du ventricule droit (p = 0,0041).

Les complications fœtales sont l’avortement (3%), la rétention d’œuf mort (3,33%),
l’hypotrophie fœtale (13%), le décès du nouveau-né dans la 1ère semaine du postpartum
(3,33%).

Ces résultats appellent une stratégie de prise en charge afin de prévenir les complications
maternelle et fœtale.
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