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Une incitation financiere ciblée semble bénéfique
sur le risque de petit poids de naissance et
prématurité (étude francaise)

Mots-clés : #gynéco #essais cliniques #congres #obstétrique-périnatalité #précarité #qualité-sécurité des soins

(Par Carole DEBRAY, au congres de la SFMP)

LILLE, 14 octobre 2022 (APMnews) - Un soutien financier conditionnel aux femmes enceintes a faibles revenus
est associé a une réduction du risque de prématurité et de petit poids de naissance, selon les premiers résultats
d'une étude randomisée francaise présentée jeudi aux journées nationales de la Société francaise de médecine
périnatale (SFMP) a Lille.

Des travaux antérieurs ont montré que les femmes ayant renoncé aux soins pendant la grossesse étaient plus
souvent non dipldomées, a faibles revenus et sans assurance maladie complémentaire. Il n'y a en revanche pas
d'impact de la distance du domicile a la maternité. Ce renoncement aux soins semble donc multifactoriel et ne
repose pas forcément sur la disponibilité de I'offre de soins, a rappelé le Pr Marc Bardou du CHU de Dijon.

Mais il a été montré une corrélation entre indice de déprivation et suivi anténatal inadéquat, ainsi qu'entre soins
prénatals inadéquats et complications de la grossesse.

L'essai randomisé NAITRE vise a évaluer I'impact des incitations financieres sur I'état de santé de I'enfant a
l'accouchement, I'état de santé de la mére pendant la grossesse et a I'accouchement, ainsi que sur I'adéquation
du suivi prénatal. L'étude a examiné |'apparition d'au moins une complication significative pour la mere et/ou son
enfant.

Au total, 3.777 femmes enceintes bénéficiaires de la couverture maladie universelle (CMU), la CMU
complémentaire ou 'aide médicale de I'Etat (AME) ont été incluses avant 26 semaines d'aménorrhée (SA), par 32
centres participants. Elles ont été randomisées entre un groupe intervention et un groupe controle, selon la
méthode de randomisation en grappes ou clusters (randomisation faite sur les centres et non les patientes elles-
mémes, par période de deux mois, toutes les patientes d'un méme centre étant incluses dans le méme groupe
sur deux mois).

L'incitation économique, pour le groupe intervention, consistait a créditer une carte de paiement, donnée au
moment de I'inclusion, de 30 € par consultation planifiée du suivi recommandé honorée par la patiente. Elles
pouvaient utiliser cette somme pour des achats en magasin, mais pas pour retirer des especes ni pour les achats
en ligne.

Une réduction statistiquement significative du taux de petits poids de naissance ou prématurité a été observée
dans le groupe intervention par rapport au groupe controle (16,8% contre 20,9%), soit une diminution du risque
de 27%, selon les premiers résultats, présentés par le Pr Bardou, non consolidés avec les "perdues de vue".

En particulier, le risque de naissance avant 32 SA a été réduit de 18% (7,3% contre 10,2%). Le risque de petit
poids de naissance a été significativement diminué de 23% (4,3% contre 6,8%).

Ces résultats suggerent une amélioration de I'adéquation des soins prénatals avec I'incitation économique, ce
que devra confirmer I'analyse consolidée des résultats, a commenté le Pr Bardou.



Une étude du rapport colt-efficacité du point de vue de I'assurance maladie est prévue, a-t-il fait savoir.
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