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En juin 2014 paraissait
dans The Lancet Series:
Midwifery

«The Lancet» est I'un des plus anciens journaux médicaux, parmi les plus lus dans
le monde. Actuellement, ce prestigieux journal anglais propose plusieurs publications
qui sont diffusées en version électronique ou papier.

Maria-Pia Politis Mercier

Régulierement, le journal Lancet publie, sous forme de
Series, un recueil d’articles sur des thématiques de santé
d’actualité. Ces derniéres années, plusieurs Series ont été
consacrées a la santé maternelle et néonatale. Ceci étant
en lien avec I'atteinte des Objectifs du Millénaire, iden-
tifiés par la communauté internationale dans le cadre de
I'ONU, qui mettent un accent majeur sur les femmes, les
enfants et leur santé.

En juin 2014, a I'occasion du Congres triennal internatio-
nal des sages-femmes organisé par I''CM a Prague, une
Series consacrée aux sages-femmes a été publiée. Quatre
articles principaux ont mis en évidence, de maniére fac-
tuelle et systématique, la contribution essentielle des
sages-femmes de par le monde pour le maintien et
I'amélioration de la santé des femmes et des nouveau-
nés. Ce travail scientifique rigoureux a été réalisé par un
panel international de sages-femmes chercheuses et cli-
niciennes et de différents professionnels (obstétriciens,
pédiatres, épidémiologues, statisticiens, spécialistes de
santé publique et d’économie de la santé).

Maria-Pia Politis Mercier
Haute école de santé vaudoise, Lausanne
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Leur but a été d’identifier des solutions consistantes pour
répondre aux défis de la santé maternelle et néonatale
quel que soit le type de pays, en regard des taux inaccep-
tables de mortalité et de morbidité avec leurs consé-
quences a long terme pour les femmes et les enfants.
Pour cela, les auteurs ont compilé de multiples docu-
ments et recherches. Les questions relatives a la sur-
médicalisation, a la croissance des inégalités et au non-
respect des droits des femmes et des enfants lors des
soins ont également été traitées. Ainsi, les différents
auteurs ont cherché a mettre en lumiére les éléments
incontournables des soins sages-femmes (midwifery care)
dont les femmes et les nouveau-nés ont besoin. La cen-
trationavisé les femmes et leur famille et s'est référé aux
droits de 'homme.

Il a été nécessaire de définir la sage-femme en prenanten
compte non seulement la définition de la profession de
I'lCM mais aussi les différentes déclinaisons en regard
des spécificités nationales. Les pratiques et les soins
sages-femmes étant aussi dispensés par d’autres four-
nisseurs de soins (professionnels ou non professionnels)
impliqués dans les soins de la période de maternité. Il en
ressort que si les sages-femmes sont éduquées selon des
standards internationaux, avec une réglementation de la
profession (formation, dipléme, pratique) et une intégra-
tion au sein du systéme de santé en interdisciplinarité,
alors les sages-femmes sont en mesure de fournir une
part cruciale de soins efficients pour la santé maternelle
et néonatale. Ces soins, dont I'efficacité a été évaluée,
sont listés dans la publication.

Une autre production de cette publication est la concep-
tion d’un cadre de base permettant de répondre aux be-
soins des femmes et des nouveau-nés a l'aide de soins
de qualité. Ce cadre vise la couverture des soins pour
I'ensemble des femmes et des nouveau-nés, indépen-
damment de leur état de santé. La qualité des soins in-
clut non seulement la dimension technique mais aussi la
promotion de la santé et des valeurs telles que le respect
et le partenariat avec les femmes ainsi qu’'une philoso-
phie axée sur I'optimisation des processus de la mater-
nité et du début de la vie en renforcant les capacités des
femmes a prendre soin d’elles-mémes et de leur famille.



Le cadre d’analyse des soins maternel et néonatal de qualité:
composantes d’'un systéme de santé maternelle et néonatale nécessaires pour
les femmes enceintes et les nouveau-nés

Catégories de pratiques  Pour toutes les femmes enceintes et les nouveaux-nés

Education Evaluation Promotion de la
Information Dépistage physiologie, prévention
Promotion de la santé Planning des soins des complications

Pour toutes les femmes enceintes et les nouveaux-nés
présentant des complications

Traitement de Services médicaux
premier niveau obstrétriques néonatals
des complications

Organisation des soins — Sevices disponibles, accessibles, acceptables et de bonne qualité —
ressources suffisantes, personnel compétent
— Continuité, servives communautaires et institutionnels intégrés

Valeurs — Respect, communication, connaissance de la communauté et
compréhension
— Des soins adaptés a la situation et aux besoins des femmes

Philosophie — Optimisation des processus biologiques, psychologiques, sociaux et
culturels; renforcement des capacités de la femme
— Prise en charge expectative, recours a I'intervention uniquement
sur indication

Prestataires des soins — Praticiens combinant connaissances et compétences cliniques et
qualités interpersonnelles et culturelles
— Répartition des roles et des responsabilités selon les besoins,
les compétences et les ressources

Renfrew et al, 2014

Il implique une vision au-dela de résultats cliniques a Références
court terme, ou l'attachement et le bien-étre des fa- — Renfrew MJ et al. Midwifery and quality
milles et des communautés sont aussi importants. care: findings from a new evidence-
Ce cadre est un outil permettant de concevoir, d'analyser '”fort;“e‘j framework for maternal and
ou d’évaluer les soins et leur organisation, que ce soit a newborn care. ,
; s g : — Homer Cet al. The projected effect of
un niveau local ou plus général. Il est utile dans la forma- sealing:up midifery
tion initiale ou co.ntmue Qes §ag§s-femmes mais aussi — Van Lerberghe W et al. Country experience
des autres professionnels impliqués.

with strengthening of health systems
Lensemble des données produites dans cette Series et le
cadre des soins de qualité sont des références remar-
quables pour la profession et pour les décideurs de tout
niveau.

Les PDF de ces quatre articles sont aussi disponibles
en version francaise sur le site www.sage-femme.ch>Actualité

and deployment of midwives in countries
with high maternal mortality.

— Ten Hoope-Bender P et al. Improvement
of maternal and newborn health through
midwifery.

Voir: Lancet, 23.6.2014 www.thelancet.com
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