
Accouchement selon l’heure et le % d’admission

Dilatation cervicale, cm < 24 h 24 à 48 h 3 à 7 jours
Moins de 
7 jours au 

total
>7 jours au total

0 à 1 (n = 104) 6 5 6 16 84

2 (n = 54) 13 9 9 32 68

3 (n = 29) 21 7 14 41 59

4 (n = 22) 50 9 23 82 18

5 (n = 16) 50 12 0 62 38

6 à 10 (n = 19) 89 11 0 100 0

Évaluons l’évaluation clinique

Les patientes ayant une dilatation minimale peuvent présenter 
un risque important d’accouchement. 
De 16 % à 32 % des patientes qui étaient à < 2 cm ont accouché en 
< 7 jours.2

Moins de 10 % des femmes ayant reçu un diagnostic clinique de travail 
prématuré ont donné naissance dans les 7 jours de l’annonce.1

fFN prédit la date d’accouchement de façon plus précise que 
l’évaluation clinique3 
La dilatation cervicale et les contractions ont une faible sensibilité

Le test rapide fFN a la meilleure 
sensibilité pour aider à exclure le 
travail prématuré.4,5
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Les mesures de dilatation varient considérablement d’un fournisseur à l’autre6

Dans une étude menée sur des obstétriciens, des résidents et des infirmières en apprentissage et 
perfectionnement, seulement 56 % d’entre eux ont fourni des mesures précises. Aucune différence 
significative n’a été observée quant à l’exactitude des données mesurées par les examinateurs selon leur 
niveau d’expérience.

Et même parmi le même fournisseur.6

L’étude a également révélé que 52 % des fournisseurs ont rapporté différentes mesures de dilatation 
sur des simulations identiques. Aucune différence significative n’a été observée quant à la variabilité entre 
observateurs selon le niveau d’expérience, sauf pour les médecins ayant plus de 10 ans d’expérience, chez qui 
une variabilité plus élevée a été notée. Les auteurs émettent l’hypothèse que les médecins plus expérimentés 
effectuent moins d’examens du col de l’utérus.

~ 80 % des 
patientes 

obtiennent un résultat négatif

―
~ 20% des 
patientes 

obtiennent un résultat positif 

+

VPN élevée :
VPN pour accouchement 

dans les délais suivants :

7 jours = 99,5 %

14 jours = 99,2 %

VPP utile :
VPP pour accouchement 

dans les délais suivants :

7 jours = 12,7 %

14 jours = 16,7 %

Avantages d’un résultat négatif

Un résultat négatif au test fFN signifie 
que la patiente a un < 1 % de chances 
d’accoucher dans les 14 prochains jours.

Avantages d’un résultat positif

Un résultat positif peut aider 
un médecin à décider si une 
patiente et son bébé pourraient 
bénéficierd’interventions.

Les tests de dépistage fFN 

peuvent aider  

à exclure 80 % des patientes 
avec des symptômes de  

travail prématuré.4


