Pré-éclampsie
Elle brise des millions de réves chaque année

Pré-éclampsie La pré-éclampsie
Une complication grave de la grossesse est difficile a diagnostiquer et
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Le ratio sFlt-1/PIGF améliore la prise
en charge des patientes et présente un rapport
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Etude PROGNOSIS

Pronostic a court terme chez les femmes enceintes
présentant une suspicion de pré-éclampsie

Pronostiquer la pré-éclampsie — un défi majeur

Pour le diagnostic de la pré-éclampsie, on s‘appuie de maniéere standard sur la protéinurie et la
mesure de la tension artérielle, toutes deux étant de mauvais prédicteurs quant a son évolution.®
Une méthode fiable de diagnostic a court terme est donc nécessaire et attendue.
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de pré-éclampsie

» hypertension artérielle ou

Objectifs de I'étude

) protéinurie ou

) autres symptomes liés
a la pré-éclampsie
tels que : douleur épigastrique,
cedéeme, gonflement sévere,
maux de téte, troubles de la vision,
prise de poids soudaine
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Consultations hebdomadaires et prélevement d’'un échantillon pour le test

Les résultats

S

Ratio faible - exclusion
pendant 1 semaine

= Tres faible risque de développer une pré-éclampsie = Risque élevé de développer la maladie
= La patiente peut rentrer chez elle = La patiente doit étre étroitement surveillée

Ratio faible - exclusion

absence probable de pré-éclampsie pendant une semaine

) Les médecins peuvent renvoyer les patientes chez elles pendant au moins
une semaine

Ratio élevé - inclusion
apparition de la pré-éclampsie dans les quatre semaines
) Les médecins peuvent identifier les patientes qui nécessitent une surveillance étroite

Consultations pendant I'étude
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