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F O CU S

Agée de 50 ans, Koh Sileap est veu-
ve et mere de deux grands enfants,
mais aussi sage-femme depuis tren-
te ans. A force de volonté et de com-
pétences, elle est aujourd’hui chef
adjoint du bureau des infirmiéres et
sages-femmes au Ministere de la
santé du Cambodge. Mais elle a aus-
si exercé d’autres métiers: agricul-
trice sous les Khmers rouges, sag
femme-chef, enseignante ou

Itinéraire mouvementé d’u ‘
me que la vie n’a pas épargnée.

A 23 ans, je me suis mariée avec un fonc-
tionnaire khmer, qui était cadre dans
I'administration de Phnom Penh. De
1973 a 1975, sous le temps des Khmers
rouges, le peuple khmer tout entier, y
compris ma famille, a été évacué de
Phnom Penh par Pol Pot et envoyé vivre
dans les régions rurales reculées de
I'ouest, pres des frontieres de la Thailan-
de, pour y cultiver les champs. Nous tra-
vaillions le jour et la nuit sans nous plain-
dre quoique nous venions d’avoir un
bébé. Nous n’avions pas assez de nourri-
ture, a ce moment-la. Quelquefois, on nous
donnait une casserole de potage pour la
famille avec deux cuilleres de thé. Nous
nous efforcions de nous adapter a la
coercition des Khmers rouges afin d’évi-
ter toute extermination.

A la suite de la libération, en janvier
1979, je me suis décidée a travailler, sans
aucune confiance envers les autorités lo-
cales, a la salle de maternité et de gyné-
cologie de I’hopital provincial de Battam-
bang. Au début, 'Etat du Cambodge ne
pouvait donner au personnel qu’un salai-
re en nature: riz, mais, haricots, blé,
poisson sec, huile, avec un peu de maté-
riel: moustiquaires, couvertures, échar-
pes, tissus, etc.

Sage-femme-chef, enseignante et juge

De 1983 a 1993, jai été chef de dépar-
tement de la maternité et de la gynécolo-
gie, enseignante pour les éleves infir-
mier(ére)s et sages-femmes et conseil-
lere aupres du tribunal provincial de
Battambang.

J'ai di enseigner pendant 21 heures
par semaine. Quelquefois, les éléves sont
reparties, car j’étais en retard de 5 a 10
minutes seulement, apres ma garde de

2 Schweizer Hebamme
12/2000 Sage-femme suisse

nuit par exemple. Pour cet enseigne-
ment, je n’avais pas de formation péda-
gogique et j’ai dii prendre exemple sur
mes anciens professeurs et accumuler
mes propres expériences. Au début, nous
n’avions pas assez de documentation, en
particulier dans les matieres de gynéco-
obstétrique. Je me suis efforcée de tra-
duire des précis d’obstétrique en langue
khmere.

Pour mon activité au tribunal, j'ai étu-
dié le droit pendant un mois, tout en tra-
vaillant. Avant de juger quelqu’un, je de-
vais vérifier la loi ou poser des questions
aux prisonniers. J'interrogeais les victi-
mes ou témoins, devant examiner tous
les dossiers une semaine avant le juge-
ment.

En février 1992, mon mari est mort de
pleurésie pulmonaire et péricardite bi-
liaire a 'age de 44 ans, me laissant seule
avec nos deux enfants: une fille et un fils.

Le 17 avril 1993 a 19 h 30, un groupe
de bandits est entré dans la maison que
j'occupais avec ma sceur et ayant attaché
nos bras derriére le dos, ils ont accaparé
nos biens et puis ils ont braqué sur nous
leur arme de marque AK et leur pistolet
en nous interdisant de crier. Par la suite,
ma sceur et moi avions trop peur, aussi ne
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pouvions-nous pas dormir et nous allions
jusqu’a uriner sans cesse et sans nous
retenir toute la nuit.

Par chance, mes deux enfants n’ont
pas vu ces actes cruels qui se sont
produits a I'improviste. Ma fille ainée
était allée habiter & Phnom Penh avec
sa tante pour continuer ses études de
francais a I'Université; quant a mon fils,
il était interne a l'école privée parce
que la date de son examen approchait.
Grace au travail efficace des polices pé-
nales et du tribunal populaire de la pro-
vince de Battambang, ces auteurs-ban-
dits ont été arrétés et mis en prison, et
nos biens retrouvés. Vu qu’ils habitaient
pres de notre maison, je me suis décidée
a changer 2 ou 3 fois de domicile. Et
puis nous nous sommes installés pres
du marché avec nos fréres et sceurs. Vu
les lourdes difficultés rencontrées, le di-
recteur de I'hopital nous a donné une
piece dans I’enceinte de ’hopital parce
que j'étais a ce moment-la chef au
Département de la maternité et de
gynécologie.

Mon travail consistait a réorganiser
entierement le secteur des soins, avec
I'appui de Médecins Sans Frontieres
France et de I'Unicef. C’est grace a une

Koh Sileap dans son bureau (au mur, la carte géographique du Cambodge).



bonne structure de gestion, a la détermi-
nation des cahiers des charges du per-
sonnel, a la supervision des éleves et a la
bonne relation avec I'école que la qualité
des soins s’est améliorée progressive-
ment.

Tout cela est un travail modele, reflé-
tant une structure efficace de gestion.
D’autres hopitaux imitent aussi ce mo-
dele, mais il manque encore le support
des systémes gestionnaires des services
de soins et des médecins qui n’ont pas
compris lI'importance des services de
soins.

Entrée au Ministére de la santé
En 1995, j'ai été nommée au Ministe-

re de la santé. A ce moment, on a réfor-

mé le systeme des services de soins de
santé jusqu’a la communauté, avec

ele centre de santé qui peut couvrir
env. 10 000 personnes avec 4 a 6 infir-
mier(ére)s ou sages-femmes qui peu-
vent apporter un certain nombre de
soins minimaux, et assurer des activi-
tés de gestion et de formation;

e 'hopital de référence, qui prend en
charge environ 100000 personnes
offrant le paquet complémentaire des
activités, ou les infirmier(ére)s et les
sages-femmes travaillent aussi.

En 1998, jai été désignée par le ministre

pour le poste de chef adjoint au

Bureau des infirmier(ére)s et des sages-

femmes. Ce bureau a été créé en méme

temps que ma nomination est interve-
nue. Au début, nous étions trois, mais
aujourd’hui, mes deux collegues ont pré-
féré retourner travailler a 'hopital et j’ai

di prendre en charge tout le travail, tou-

te seule, c’est la mon destin.

Un travail titanesque

Le travail que jeffectue, entre autres,
est le suivant: coordination du travail de
recherche concernant les infirmier(ére)s
et les sages-femmes dans les provinces,
recherche sur la maternité sans risque,
controle et correction des check-lists des
pratiques de la sage-femme, suivi des
connaissances des matrones vivant dans
les zones isolées, faire le rapport pour la
Confédération internationale des sages-
femmes, développer les points princi-
paux pour le programme de stages et des
études continues, assister et faire le
rapport de différentes conférences, dé-
velopper le planning de 5 ans pour les
infirmier(ere)s et les sages-femmes
(développer les ressources humaines, la
structure et le travail de gestion des ser-
vices de soins a tous les niveaux, organi-
sation de séminaires nationaux, organi-
sation de la formation de gestion aux
chefs de salles et chefs de département

de soins dans les provinces, aide a la
réévaluation des salaires des infir-
mier(ére)s et des sages-femmes dans
tout le pays, création d’une bibliotheque
pour le Bureau des infirmier(ere)s et des
sages-femmes), mais aussi mener I'en-
quéte démographique du Cambodge sur
la santé de la population vivant & Phnom
Penh, en particulier la santé des femmes
agées de 15 a 49 ans et des enfants de
moins de 5 ans, coordonner avec les au-
tres départements, les institutions et au-
tres hopitaux nationaux, départemen-
taux et provinciaux, I'Ecole Technique
des Soins Médicaux et les quatre écoles

prépare le petit déjeuner. Le samedi, je
lave tous les habits. Le dimanche, je vais
au marché pour acheter des aliments,
des giteaux et des fruits pour la semaine
ou je prépare un repas quelconque, diffi-
cile mais délicieux, pour le manger en-
semble. Mon fils prépare la table tous les
jours et repasse tous les vétements le sa-
medi soir. Ma grande sceur a le devoir de
nettoyer la maison, de faire la cuisine
pour le déjeuner et le diner, de surveiller
les maitres et les éleves dans I'enceinte
de la maison, car j'ai créé une classe a
louer aux maitres qui font des heures
supplémentaires, ceci en vue d’amélio-

Visite de la classe des éléves sages-femmes de |'école régionale de Kampong
Cham (Mme Koh Sileap est deuxieme depuis la gauche).

régionales des infirmier(ere)s et des
sages-femmes.

De plus, jai le projet de créer un
comité dont les membres viendraient de
différentes organisations, sous la direc-
tion du Ministere de la santé, pour
renforcer et développer les services des
soins infirmiers et de la sage-femme.

Je fais tout cela sans certificat ou
expériences de gestion; j’ai seulement
fait des voyages d’études a I'étranger. Ce
bureau a vu le jour grace a l'aide et au
support technique et financier de I'OMS.
Sans cela, il ne pourrait pas fonctionner.

Vie quotidienne

En dehors du travail principal, tous les
jours, je me réveille des 'aube pour fai-
re de la gymnastique pendant une demi-
heure, puis je lis des journaux et des re-
vues pour savoir ce qui se passe a I'inté-
rieur et a I'extérieur du pays, et enfin je

rer la vie quotidienne de ma famille. En
effet, au Cambodge, les fonctionnaires ne
touchent pas un salaire suffisant pour vi-
vre et doivent exercer un deuxiéme mé-
tier a coté; les sages-femmes ont ainsi
souvent une clientele privée, qu’elles sui-
vent apres leurs heures de travail habi-
tuel. Pour ma part, ayant été envoyée tra-
vailler a Phnom Penh, je n’ai pas le temps
de me faire connaitre de la clientele ici,
car j’ai beaucoup de missions en provin-
ces ou missions d’études a I'étranger, et
je dois aussi participer aux séminaires a
I'intérieur ou a I'extérieur du pays. De ce
fait, j’ai dt trouver un autre revenu et
louer une chambre comme salle de classe.

Donc, nous pouvons nous reposer seu-
lement le dimanche soir. De temps en
temps, nous flanons au bord du fleuve a
c6té ou réparons des vétements chez
nous. Quelquefois, nous rendons visite a
la parenté et aux amis.
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Autrefois, j’en ai profité aussi pour
rencontrer le maitre de mes enfants
pour leur suivi scolaire et j’ai déployé
de gros efforts pour faciliter toutes les
dépenses afin que les études de mes
enfants soient finies completement, et
qu’ils deviennent de bons citoyens en
société.

Aujourd’hui ma fille a 24 ans, s’est
mariée en mars 1997. Elle travaille et
habite avec son mari en Suisse. Mon fils
a 18 ans, il est étudiant en premiere
année a la Faculté d’Architecture et
d’Urbanisme de Phnom Penh.

Presque toutes les femmes khmeéres
ont depuis toujours le devoir de surveil-
ler le travail ménager et de s’occuper
des enfants. Quant aux hommes, ils ont
le devoir de chercher les revenus. En
revanche dans certaines familles, le
mari et la femme travaillent tous deux
et s’entraident réciproquement. Bien
que nous ayons des difficultés dans
notre travail principal, les femmes
khmeres profitent quand méme de
l'occasion pour remplir leurs obliga-
tions et devenir de bonnes citoyennes
et de bonnes meéres, en conformité avec
les mceurs et coutumes de nos
ancétres. |

Ce texte a été écrit, en francais, par Mme
Koh Sileap elle-méme. Tres long et tres dé-
taillé, la rédaction s’est vue obligée de le
raccourcir, de l'agencer différemment, de
corriger les quelques erreurs de francais,
pour le rendre d’un abord plus facile.

Koh Sileap dans sa fonction de juge (a droite). Ces trois hommes sont accusés d’'avoir
violé une jeune fille de 15 ans en aoit 1986.

Néanmoins nous avons décidé de laisser
ici et la le texte brut, pour vous faire profi-
ter de la fraicheur et des saveurs de la lan-
que de 'auteure, que nous remercions ici
infiniment pour sa collaboration.

Les sages-femmes, a I'image de tout
le personnel médical, ont payé un lourd
tribu a la guerre civile qui a fait rage au
Cambodge de 1975 a 1979. En 1975,
par exemple, on dénombrait encore
1380 sages-femmes dans le pays. En
1979, année de retour «a la normale»,
elles n’étaient plus que 341. Ces chiffres
sont évidemment a mettre en rapport
avec les trois millions de personnes qui
ont perdu la vie a cette occasion, mais
ils sont quand méme tres parlants.

Avant la guerre civile, on dénombrait
trois catégories de sages-femmes:

— Les sages-femmes traditionnelles (ma-
trones) sans réelle formation.

- Les accoucheuses rurales qui bénéfi-
ciaient d'une formation de 9 mois a la
fin de leurs études primaires. Le pro-
gramme d’étude était semblable a
celui des sages-femmes d’Etat, mais
beaucoup moins approfondi, il fallait
simplement connaitre les cas princi-
paux qui devaient étre envoyeés a I'ho-
pital. Leur certificat obtenu, elles
devaient revenir travailler dans leur
village natal, a I'infirmerie communa-
le ou centre de santé en collaboration
avec la matrone.

Les sages-femmes au Cambodge

— Les sages-femmes d’Etat, comme Koh
Sileap, formées en 3 ans a I’Ecole des
infirmier(ere)s et sages-femmes d’Etat
a Phnom Penh, apres leurs études au
college ou au lycée. Ce programme se
déroulait en cours commun en pre-
miére année. A partir de la deuxieme
année, le cours était séparé de celui
des infirmier(ére)s.

En 1982, vu le manque énorme de

médecins, le Ministere de la santé a

recruté des sages-femmes et les a

envoyées faire des études complémen-

taires a la Faculté de médecine pour
qu’'elles deviennent médecins assistan-
tes. De plus, certaines sages-femmes
ont été envoyées au Viét-Nam pour étu-
dier la césarienne, I'hystérectomie, la
cautérisation du col, etc. La plupart
d’entre elles étaient célibataires et
n’avaient pas de petits enfants. Les au-
tres sages-femmes, comme Koh Sileap,
n’ont pas eu cette possibilité.
Aujourd’hui encore, comme on man-
que de fonctionnaires dans tous les
domaines y compris le domaine sani-
taire, la sage-femme joue le role de
semi-docteur. Pour l'accouchement
anormal par voie basse, la sage-femme

peut tout faire, sauf la césarienne, a
savoir: application de ventouse, forceps,
craniotomie, embryotomie, version par
manceuvre externe et interne, accou-
chement d’un placenta praevia latéral
ou marginal. .

En 1993, en coopération avec I'Orga-
nisation Mondiale de la Santé, le curri-
culum de la sage-femme a changé, et
s’est orienté vers les soins communau-
taires. Un module d’études infirmiéres
de 3 ans a été mis en place, suivi d'une
spécialisation sur un an en science
sage-femme. Le changement s’est fait
apres 'adoption des soins de santé pri-
maire comme stratégie pour le service
de santé publique du pays. Ce cours
d’un an donne I'opportunité aux infir-
mier(ére)s diplomé(e)s d’élargir leurs
connaissances et leur compétence dans
le travail des soins & la meére et & I'en-
fant a travers la grossesse, 'accouche-
ment et le post-partum. Ces infirmieres
sont ensuite qualifiées comme sages-
femmes en santé publique. ,

Parallelement, on continue a trouver
des matrones (accoucheuses tradition-
nelles), et des sages-femmes primaires et
secondaires, dont la formation est moins
pointue.
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