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Introduction :

Le Placenta accreta (PA) représente I'une des causes des hémorragies de
la délivrance sévéeres menagant la vie maternelle et foetale.
Ceci dit limportance du dépistage anténatal de cette anomalie.

Matériels et méthodes :

une étude rétrospective sur 4 ans incluant les cas de PA confirmés
histologiquement.

Résultats :

Au total 46 patientes ont été incluses avec un age moyen de 35 ans.
Une échographie transvaginale du troisieme trimestre était imagerie de
premiére intention pour toutes nos patientes.

Le placenta était preevia antérieur type IV dans 27 cas (58,69%).

Les signes recherchés étaient :

» Les lacunes intra placentaire (65,22%) , * 'absence du liséré hypo-
échogéne entre le placenta et le myometre (47,83%) ,

*interruption de la zone hyperéchogéne entre la séreuse utérine et la
paroi vésicale (19,57%)

*la diminution de I'épaisseur du myometre , les vaisseaux perpendiculaires
a la zone de suspicion d'insertion accreta se dirigeant vers la séreuse
utérine (17.39%) .

Les lacunes intraplacentaires étaient le signe le plus présent avec un taux
estimé a 65.22% .

Ainsi , la sensibilité de '’échographie dans notre étude était estimée a
67.39%.

L’IRM a été réalisée chez 22 patientes (47,82%). La sensibilité de I'IRM était
,respectivement, de 68,75% , 66,66% et 100% pour le PA , increta et percreta.

Conclusion :
Le dépistage anténatal est possible, se basant essentiellement sur la recherche des
facteurs de risque, I'échographie obstétricale et I'IRM.




