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Référence du temps de descente
ne nécessitant pas d’intervention
systématique

(oxytocine)

1er stade
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3e stade

Phase active

Phase de descente

Phase de latence
Pas d'intervention systématique
recommandée
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Délivrance

Référence de dilatation ne nécessitant pas
d’intervention systématique

(rupture des membranes, administration d’oxytocine)

Phase d’expulsion

Temps de délivrance

Administration d’oxytocine
recommandée en prévention d’hémorragie

Si possible, proposer peau à peau
et/ou mise au sein si désir d'allaitement.

En l’absence de saignements,
proposer délivrance artificielle
à partir de 30 min sans dépasser 60 min.

(Avec analgésie efficace)

Ces recommandations ne dispensent pas le respect
de la loi Kouchner de 2002 sur la nécessité de
recueillir le consentement libre et éclairé pour
chaque acte médical.

Les recommandations internationales (OMS)
peuvent varier.

L'ACCOUCHEMENTNORMAL
D'après les recommandations de la HAS sur l'accouchement normal

Début des contractions demanière spontanée

Di
la
ta
tio

n
du

co
le
n
ce
nt
im

èt
re
s

!

Sources : HAS, Accouchement normal : accompagnement de la physiologie et interventions médicales - Méthode
Recommandations pour la pratique clinique - Décembre 2017.
Conception graphique : © www.caroline-henrion.fr - Diffusion autorisée sur supports numériques avec citation de l'auteure.
Modifications interdites sans autorisation.


