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passer progressivement d’une respira-
tion directement par le sang a une respi-
ration pulmonaire. Le traumatisme psy-
chique est ainsi diminué. Seuls le pére-et
la mére parlent, le reste du personnel
reste aussi silencieux que possible. La
lumiére est faible de telle facon que les
yeux du nouveau-né puissent peu a peu
s’habituer au monde extérieur.

Le réflexe de la succion du nouveau-né
est respecté. Automatiquement, |’en-
fant, dirigé par son odorat, a tendance a
grimper vers le mammelon de sa mére et
a téter. Cette premiére tétée est extré-
mement importante. Par le colostrum,
elle apporte a I’enfant une grande quan-
tité d’anti-corps et en méme temps cela
permet une délivrance beaucoup plus
facile. Cette premiére tétée provoque
une décharge d’ocytocine dans le sang
maternel qui va faciliter grandement le
décollement du placenta. D'autre part
cette premiére succion va stimuler la
lactation maternelle.

Aprés la naissance, il n’y a aucune héate,
tout se fait tranquillement et calme-
ment. Une fois le cordon coupé, c’est le
pére qui fait prendre le premier bain a
I’enfant & c6té de sa mére. Le pére a
recu pendant la grossesse les instru-
ments nécessaires pour donner ce bain
correctement tout en faisant un massa-
ge lent et profond du corps du bébé sous
I'eau. Psychologiquement, ceci repré-
sente pour l’enfant un retour dans le
sein maternel avec cette fois une respi-
ration pulmonaire. C’est pendant ce
bain que I'enfant prend connaissance de
son corps et qu’il satisfait partiellement
sa phase narcissique. Pendant tout le
séjour a la clinique, I'enfant reste avec
sa meére, a c6té de son lit et est nourri
exclusivement a la demande. Chaque
jour, la mére lui parle, lui dit des mots
d’amour et le caresse. Il a été démontré
que la caresse effectuée sur des ani-
maux augmente la concentration en
anti-corps dans le sang; il n'y a donc au-
cune raison que cela ne se fasse pas
aussi chez I’homme. La caresse repré-
sente un contact charnel mére-enfant
qui satisfait la période d’identification
entre le nouveau-né et la mére. Ces
massages, qui ont été préconisé par Le-
boyer sous le nom de Shantala, seront
poursuivis pendant toute la premiére an-
née de la vie de I’enfant. L'alimentation
au sein sera maintenue le plus long-
temps possible. Pendant toute cette pé-
riode, une note particuliére sera donnée
a l'alimentation maternelle de telle
facon que la qualité du lait soit parfaite.

Les enfants qui sont nés dans de telles
conditions sont différents des autres.
Une étude est en train de se faire actuel-
lement & Besangon par un professeur de

faculté qui va mettre en évidence les dif-
férences de structure psychologique et
physique des enfants nés par les
moyens de la sophrologie et des autres.
Nous en sommes arrivés a la conclusion,
aprés 20 ans d’expérience, que si tout
se passe normalement pendant la gros-
sesse, |'accouchement et les 4 premiers
mois aprés la naissance,/ nous pouvons
garantir un bon équilibre pour toute la
vie de I’enfant méme si plus tard il ou
elle rencontre de nombreux problémes.
Une acceptation totale de I’enfant pen-
dant la grossesse, I'accouchement, |'al-
laitement du bébé aussi longtemps que
possible, beaucoup d’amour avant, pen-
dant et aprés la naissance, une bonne
nourriture et beaucoup de joie sont des
éléments de base d’un succés total pour
la vie entiére d’un nouveau-né.

Vous pouvez mieux imaginer la respon-
sabilité.de la mére, du pére, du gynéco-
logue et de la sage-femme. Toute erreur
commise pendant cette période peut
provoquer des troubles et des maladies
plus tard au moment de |’adolescence et
méme de |'dge adulte. Il existe actuelle-
ment des cliniques qui travaillent uni-
quement avec ce systéme, particuliére-
ment en France et en Espagne. De nom-
breuses sage-femmes ont déja été for-
mées en Suisse.

Une seule clinique pour l'instant suit ce
principe dans notre pays. Le Collége In-
ternational de Sophrologie Médicale qui
est chargé de la formation des thérapeu-
tes en sophrologie espére voir le nombre
des sage-femmes et des gynécologues
augmenter dans les cours donnés régu-
lierement en Suisse, en francais et en al-
lemand, pour les membres du corps mé-
dical et para-médical.

Certains gynécologues francais et espa-
gnols ont une trés grande expérience de
ces techniques puisque, par exemple, le

Dr.German de Draguignan, a lui seul, a
déja effectué 20000 accouchements. A
Paris, le service d’'obstétrique de I’'hopi-
tal de St-Cloud prépare tous les accou-
chements par ces techniques et a une
grande expérience. Il en est de méme a
Besancon, a la Clinique de la Mouilliére
ou la sophrologie est utilisée depuis plu-
sieurs années avec un succeés indiscuta-
ble. Une autre clinique de Besancon, Les
Cigognes, utilise aussi la sophrologie de-
puis quelques années. Il y a d"autres cli-
niques qui utilisent systématiquement
ces méthodes a Nice, Montpelier, Vien-
ne, Marseille, Bordeaux et de nombreu-
ses autres villes francaises.

A Madrid, le Dr. Aguierre de Carcer,
dans un Centre social important de la vil-
le a depuis environ 20 ans une expérien-
ce de plus de 50000 accouchements.
Les lecteurs intéressés qui voudraient
recevoir plus d’information sur la so-
phrologie peuvent s’adresser directe-
ment au Collége International de So--
phrologie Médicale, 50 avenue de la
Gare, 1003 Lausanne.

La préparation a I’accouchement par la
Sophrologie est pratigée en Suisse dans
de nombreuses localités par les sage-
femmes membres du Collége Suisse de
Sophrologie Médicale. Pour tous rensei-
gnements téléphoner au 039 2386 73.

Sophrologie et anti-mouton, Ed. I’Age d’'Hom-
me, Lausanne

Vaincre par la sophrologie, Ed. Diffusion Soleil,
Chéne-Bourg

Abrezol R., Huber J.-P. Techniques sophrologi-
ques, Ed.Courrier du Livre, Paris

Boon H., Davrou Y., Maquet J.C., La Sophrolo-
gie, Ed. C.A.L. Paris

De Carcer Aguirre, Femme, Femme

Raoul Elizabeth, Manuel pratique de Préparation
Sophrologique a la Maternité, Ed. Maloine

Il existe encore de nombreux autres ouvrages
sur la sophrologie.

La préparation
a l'accouchement

par Anne Saudan, sage-femme, 29, rue Prévést-Martin, 1205 Genéve

Mon approche personnelle
de la grossesse

En ce qui me concerne, je vois la gros-
sesse et I'enfantement comme une ex-
périence de vie maturative qui peut étre
I’occasion de se développer et de s’enri-
chir émotionellement et affectivement.

J’y vois aussi I'occasion de mieux faire

connaissance avec soi-méme, avec son
corps, avec ses propres émotions et cel-
les de son conjoint ou de son entourage.
C’est enfin I'occasion d’une ouverture
sur des sujets qui n’entraient peut-étre
pas dans la sphére immédiate des inté-
réts ou préoccupations d’avant la gros-
sesse (anatomie, alimentation, cycle,
éducation, etc.).
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Mon approche professionnelle de la
grossesse et de sa préparation

Idéalement, cette préparation devrait
dépasser largement le seul acte de I'ac-
couchement. Dans les divers manuels
.de préparation a |’accouchement sans
douleur, une phrase revenait souvent
dans la présentation de la méthode:

«Vous pouvez apprendre a accoucher
comme vous avez appris a jouer du pia-
no ou a écrire.» D'une part, cela me
semble réduire a peu de chose cette pé-
riode de transformations tant physiques
que psychologiques qui dure neuf mois
et d’autre part cela me dérange que I'ac-
couchement soit présenté comme un
savoir. Savoir ou ne pas savoir accou-
cher. Cette fagcon de voir dénote un ju-
gement de valeur. Les «bonnes méres»
savent accoucher et les «mauvaises me-
res» ne savent pas ou n’apprennent pas.
Je pense qu’un accouchement ne doit
pas étre envisagé sous l’angle succes/
échec. .

Voici les objectifs généraux d’une pré-
paration a la naissance telle que je peux
I'imaginer:
- favoriser
méme

— permettre de ce fait une meilleure pri-
se en charge personnelle (self-care)

— développer I’autonomie par rapport a
la grossesse/accouchement, phéno-
meéne qui aujourd’hui est surmédicali-
sé

— mettre a profit cette période de «dis-
ponibilité» pour acquérir des habitu-
des de vie plus saines

- favoriser la création de liens précoces
avec |’enfant

— et d’une facon plus générale, prépa-
rer al'inconnu avec confiance

la connaissance de soi-

Un cours de préparation a la naissance
trouve son succés dans la motivation
des participantes.

Cette motivation me semble en étre aus-
si la limite. En effet, ces multiples cours
de préparation a la naissance débordent
de jeunes femmes toutes plus persua-
dées les unes que les autres qu’elles
doivent faire quelque chose, se préparer
a la sauce bio, sophro, Fonda ou autre.
Leur point commun, a part le fait qu’el-
les sont enceintes, est souvent qu’elles
sont déja convaincues au départ de la
nécessité d'un tel cours.

Je ne suis pas persuadée que ces cours
atteignent les femmes qui en ont le plus
besoin. Ce serait |I'objet d'un travail
complémentaire de savoir qui sont ces
femmes, pourquoi ces cours ne les at-
teignent pas, quelles sont les autres
priorités devant lesquelles un tel cours
est un luxe ou une perte de temps.

Demandes
des femmes
enceintes

demande satisfaite

mais ne correspondant pas
aun besoin réel

(f encei déja motivé

# création d’un besoin?

Dans une optique de santé publique,
nous pourrions dire que |'offre (les multi-
ples cours de préparation a la naissance)
n’est utilisée que partiellement par la po-
pulation-cible (les femmes enceintes) et
que les utilisatrices ne sont pas forcé-
ment les femmes qui ont le plus besoin
de ce service. |l faudrait donc se poser
des questions sur |'accessibilité d'une
telle offre, qui se traduit par |'utilisation
du service offert a la population:
— Préparation a la naissance pergue
comme un besoin?
— Service adéquat pour répondre a ce
besoin?
— Proximité de ce service?
- Contenu et langage accessibles?
— Colt adapté aux revenus?
etc.
I me semble important que la réflexion
se porte également sur l’aspect pure-
ment pédagogique d’un tel cours (quel
contenu, pour qui, pourquoi, par quels
moyens).
De plus, un tel cours devrait étre établi
aprés enquéte de terrain pour bien cer-
ner la population-cible a qui I'on veut
s’adresser, aprés évaluation des besoins
réels.
Dans le cas de notre travail, 'anamnése
subjective me semble répondre en partie
ace probléme

Rdle de I’enseignant

Dans le cadre d’un tel cours, j'assimile-
rai le réle de I'enseignant a la notion ro-
gerienne de «facilitateur d’apprentissa-
ge», ol I'animateur aide le couple a faire
un cheminement vers ses propres solu-
tions.

(cours de préparation)

ADEQUATION:

Besoin = demande = offre

les femmes enceintes qui en ont
réellement besoin suivent les
cours proposés a leur intention!

Besoins
des femmes
enceintes

offre non utilisée qui
correspond a un besoin
mais non ressenti
(autres priorités?)

offre non accessible?

Réf.: Concepts fondamentaux — Organi-
sation des services de santé - URESP-
Anvers.

Ceci est d’autant plus réaliste qu’a mon
stade d’'étude et d’expérience obstétri-
cale, il estillusoire de penser répondre a
toutes les questions qui vont surgir.

Par contre, il sera de mon ressort de
nous donner les moyens pour répondre
aux questions, ou accepter que peut-
étre il n'y a pas de réponse toute faite.

Voici quelques moyens qui pourront étre

utilisés dans ce sens:

— Favoriser la communication par un
climat d’écoute et de non-jugement

— Dégager les besoins et les priorités du
couple )

— Les reformuler pour vérifier s’ils sont
bien réels, c’est-a-dire ressentis par
le couple

— Favoriser |'expression des senti-
ments, des craintes, désirs, espoirs
de chaque membre du couple

— Favoriser la recherche de solutions
par eux-mémes

— Utiliser des ressources telles que bi-
bliothéeque, moyens audio-visuels,
presse quotidienne, etc.

— Utiliser I'avis «éclairé» de la monitri-
ce-superviseur qui, n’étant pas impli-
quée dans la relation femme-couple-
animatrice, peut voir les choses avec
davantage de recul

Il me parait important de préciser que fa-
voriser n’est pas solliciter, encore moins
«tirer les vers du nez». Favoriser |'ex-
pression des sentiments respecte |'inti-
mité de chacun et donc I’éventuel refus
de discuter sur ceux-ci face a un tiers.

Il n’y a pas lieu de transformer un cours
de préparation a la naissance en une
thérapie familiale! Et I’enseignant se doit
de connaitre ses propres limites. Jus-
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qu’ou favoriser I'expression des senti-
ments si I'on n’est pas apte a les gérer
de facon positive?

Pour ma part, il conviendra de privilégier
I'ici et maintenant et envisager des solu-
tions aussi concrétes et réalistes que
possible.

Principes pédagogiques de base

Voici quelques principes personnels sur
lesquels devra reposer I'élaboration d’un
cours idéal de préparation a la naissance
comme je peux |'imaginer.

1. Toute information transmise équi-
vaut a un partage de pouvoir. Celui-
ci vise a développer une autonomie
plus grande chez la personne con-
cernée par rapport aux profession-
nels.

2. Tout partage de pouvoir implique
une remise en question des réles so-
ciaux, et donc l’acceptation que
I"enseignant peut apprendre de I’en-
seigné, qu’il y a donc apprentissage
réciproque.

3. Un cours tel que celui de préparation

a la naissance contient d'une part la
transmission simple d’une informa-
tion, et d'autre part, de facon plus
globale, il comprend tout un proces-
sus d’enseignement et d’éducation a
la santé.
Le processus d’enseignement se dif-
férencie de par la formulation d’ob-
jectifs a atteindre, de moyens pour y
parvenir, ainsi que des critéres qui
serviront a |'évaluation de cet ensei-
gnement.

4. Toute information, et qui plus est,
tout enseignement, doit étre adapté
a la personne a laquelle il s’adresse.
Il doit donc tenir compte
— du savoir préalable
— du vécu passé et présent
— des besoins exprimés ou non

du couple.

Les moyens utilisés pour parvenir a un

enseignement individualisé:

— I’établissement d’un climat de
confiance et d’écoute

— |'élaboration d’'une anamnése

— la participation active du couple
qui dégagera ses priorités

— l'utilisation des ressources du
couple

— la capacité de ré-orienter |'ensei-
gnement selon |'évolution de la
relation et des priorités.

5. Le contenu du cours me parait en fait
secondairement important par rap-

port au climat, favorable ou non, a
I"apprentissage réciproque. Ceci ne
signifie pas pour autant que le conte-
nu peut étre n'importe quoi. Il est
évident qu’a l'intérieur d'un sujet les
éléments a transmettre doivent étre
clairs et précis. Mais il serait domma-
ge que la rigidité d’un contenu trop
précis empéche une certaine sou-
plesse orientée selon les désirs et les
besoins du couple. Le but d'un tel
cours n'est pas de transmettre le
maximum de connaissances en un
temps record.

6. Un cours idéal serait pour moi celui a

I'intérieur duquel puissent échanger
les participants et que cet échange
d’expériences diversement vécues
fournisse le moteur de |’apprentissa-
ge du groupe.
Dans le cadre de mon travail, I'ap-
port du groupe sera remplacé par
I"apport mutuel de chaque membre
du couple et de moi-méme.

7. Le but général de mon enseignement
serait d’offrir au couple les moyens
de faire face a la situation, c’est-a-
dire a étre prét a étre confronté a
I"INCONNU, avec une certaine con-
fiance.

Une aide précieuse: 'anamnése

Objectifs:

— Mieux percevoir la femme a laquelle
va s’adresser le cours

— Orienter le cours selon les éléments
apportés par I'anamnése

— Faire ressortir les facteurs de risque
liés a cette grossesse

— Partir du vécu et du ressenti de la
femme pour établir le cours

I me semble en effet important de sa-

voir de quelle facon toute subjective est

vécue cette grossesse, et éventuelle-

ment comment ont été vécus les précé-

dents accouchements. De sa concep-

tion «naive» de ce qu’elle croit qu’il lui

arrive va découler sa capacité d’accep-

ter la situation réelle (s. Kitzinger).

Il faut donc partir des idées irrationnelles

liées a I'anatomie, la grossesse ou |'ac-

couchement pour pouvoir remettre

|"église au milieu du village et raccrocher

les wagons. Sinon le dialogue se passe a

deux niveaux différents et entraine des

quiproquos décourageants.

Moyens:

— Anamnése médicale type CHUV

— anamneése relative a son vécu subjec-
tif

Cette derniére s’adresse a la femme en-
ceinte et non au couple. Il me parait im-
portant de connaitre son point de vue
sans qu’il y ait interférences de la part
du mari.

Forme:

- Sous forme de discussion, tout en lui
ayant expliqué auparavant le pour-
quoi de toutes ces questions (mieux
la connaitre, orienter le cours, rensei-
gnements de I'anamnése CHUV utili-
sée par les infirmiéres en salle d’ac-
couchement)

— La série de questions relative a son
vécu subjectif ne figurera pas au dos-
sier médical et ne devrait étre utilisée
que comme fil conducteur pour une
discussion de type interview. Les ré-
ponses ne devront pas étre écrites
devant la personne. La prise de note
peut se faire aprés la discussion.
D’autre part, il est clair que I’animatri-
ce doit sentir si c’est le moment de
poser ce genre de questions, ou si
c’est trop t6t, et de quelle maniére le
faire. Beaucoup de point peuvent étre
abordés ou repris plus tard de fagon
plus spontanée et mieux a propos.

Exemples de questions relatives au vécu

subjectif de la femme enceinte

— Avez-vous lu des livres sur la gros-
sesse et sur |’accouchement?

— Vous posez-vous beaucoup de ques-
tions au sujet de ces événements?

— Quelle a été votre réaction a la nou-
velle de votre grossesse?

— Etcelle de votre entourage?

— Parvenez-vous a dire ce qui vous plait
le plus dans votre grossesse actuelle?

— Et ce qui vous dérange le plus?

- Y a-t-il quelque chose que vous re-
doutiez particulierement concernant
votre grossesse ou votre accouche-
ment?

Pour les multipares:

— Comment avez-vous vécu le ou les
autres accouchements?

— Quels souvenirs en gardez-vous au-
jourd’hui?

— Qu'aimeriez-vous pouvoir vivre diffé-
remment cette fois-ci?

Pour les nullipares:

- Arrivez-vous a imaginer votre accou-
chement?

— Votre mére vous a-t-elle parlé de ses
accouchements?

- Avez-vous des amies qui ont partagé
avec vous leur expériences de gros-
sesse et d’accouchements?

93¢ congrés de I'association suisse des sages-femmes
les 5, 6 et 7 juin 1986 a Zofingen AG
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— Avez-vous dans votre entourage une
personne avec qui vous pouvez parler
librement de ce qui vous préoccupe
pendant cette grossesse ou concer-
nant I"accouchement ou la venue de
I"enfant?

- Aimeriez-vous que votre conjoint soit
la lors de I"'accouchement?

— Comment pensez-vous qu’il va réagir
alanaissance de |I'enfant?

— Avez-vous déja des idées précises sur
I"enfant qui va venir?

Concernant le cours de préparation:

— Pensez-vous qu’un cours de prépara-
tion a la naissance puisse vous aider?

— De quelle facon?

— Trouvez-vous que c’est important
que votre conjoint participe aussi a ce
cours?

— Pensez-vous a des points précis sur
lesquels vous aimeriez avoir des in-
formations, discuter ou travailler?

— Quel temps pouvez-vous mettre a
disposition pour un tel cours?

Verbandsnachrichten
Nouvelles de I’Association

Aus den Verhandlungen des
Zentralvorstandes

Der Zentralvorstand hat an seiner Sit-
zung vom 21.November 1985 die Vor-
schldge der Arbeitsgruppe zu den The-
men
- Offentlichkeitsarbeit
— Uberarbeitung der Richtlinien zur Or-
ganisation des Schweizerischen Heb-
ammenkongresses
entgegengenommen, geprift und an die
Vorbereitungsgruppen zur Weiterbear-
beitung zurlickgegeben.
Fir die Zukunft der «<Schweizer Hebam-
me» scheint ein gangbarer Weg gefun-
den zu sein. Eine Kollegin mit zusatzli-
cher Grafikerausbildung wird voraus-
sichtlich die Gestaltung Ubernehmen,
die Redaktorin sich auf die redaktionelle
Arbeit beschréanken. Der Zentralvor-
stand hofft, damit ein gutes Zweierge-
spann gefunden zu haben.

Den grossten Teil der Sitzung nahm die
Totalrevision der Verbandsstatuten in
Anspruch. Die Arbeitsgruppe unterbrei-
tete einen ersten Entwurf, der nun vom
Zentralvorstand schrittweise geprift
und Uberarbeitet wird.

Mit der Totalrevision der Statuten hat
sich der Zentralvorstand das Ziel ge-
steckt:

1. die Struktur des SHV fir seine Mit-
glieder transparenter zu machen;

2. demokratischeres Funktionieren des
Verbandes zu ermdéglichen;

3. den Juniormitgliedern mehr Rechte
einzurdumen;

4. den Rahmen der Arbeitsmoglichkei-
ten innerhalb der Statuten weiter zu
spannen.

Im Laufe des Jahres wird der Gberarbei-

tete Entwurf der Verbandsjuristin, Frau

Bigler, vorgelegt und anschliessend zur

Vernehmlassung an die Sektionsvor-

stande weitergeleitet. Voraussichtlich

wird die Delegiertenversammlung 1987

Uber die neuen Statuten abstimmen

kénnen. mf

Echos du Comité central

Lors de sa séance du 21 novembre

1985, le comité central a examiné les

propositions des groupes de travail sur

les sujets suivants:

— relations publiques

— établissement de directives pour |’or-
ganisation du congrés suisse des sa-
ges-femmes.

Ces propositions ont été remises aux

groupes de préparation.

Il semble qu’une solution soit trouvée

quant a l'avenir de «Sage-femme suis-

se»: une colléegue munie d'une forma-
tion dans le domaine graphique va s’oc-
cuper de la présentation de la revue,
tandis que la rédactrice se consacrera
uniquement au contenu. Le comité cen-
tral espére avoir trouvé ainsi une solu-
tion satisfaisante.

La plus grande partie de la séance a été

consacrée a la révision totale des sta-

tuts de l’association. Le groupe de tra-

vail concerné a présenté un premier pro-

jet que le comité central doit maintenant

examiner et discuter en détail. Par cette

révision totale, le comité veut

1. rendre les structures de I’association
plus transparentes pour tous les
membres;

2. permettre un fonctionnement plus
démocratique;

. donner plus de droits aux membres

juniors;

4. Largir les possibilités de travail a l'in-
térieur des statuts.

Une fois retravaillé par le comité central,

le projet sera soumis, dans le courant de

I"'année, @ Mme Bigler, juriste de I'asso-

ciation. Puis les comités des sections

seront consultés. C’est probablement

en 1987 que I'assemblée des déléguées

pourra se prononcer sur les nouveaux

statuts. mf

| Aargau €062 510339
 Prasidentin:RothRita
 Weststrasse 7, 4665 Oftringen

Generalversammlung:

Die Generalversammlung 1986 findet
am Donnerstag, 20.Mé&rz um 14.00 Uhr
im Bahnhofbuffet in Aarau statt. Die
Traktandenliste erscheint in der Marz-
nummer.

«Der Erwachsene achtet auf Taten, das
Kind auf Liebe.» Dieses indische Sprich-
wort moéchte ich lhnen ins neue Jahr
mitgeben. Es guets Nois!

Fur den \(orstand: Verena Mahler

. Z,uffefe? Blan
Bts 8, 3965 Chippis

Sortie:
Gay Jeanne, Martigny

Beide Basel # 061960841

Prasidentin: Wunderlin Herta
Seltisbergerstrasse 39, 44 11 Lupsingen

Néchste Zusammenkunft der Interes-
sen-Gruppe leitender Hebammen beider
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