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Focus

La réponse aux besoins

spécifiques des Syriennes
en exode est urgente
Qu'elles soient considérées comme réfugiées ou comme migrantes, les femmes obligées
de partir vers l'inconnu des semaines, ou des mois durant, ont un état de santé fragile,
car leur accès à des soins et à un suivi médical est restreint.

Nelly Staderini

Tout est urgent
Il reste toutefois urgent de mettre à disposition de ces

femmes dans leurs déplacements des moyens de

contraception et notamment une contraception d'urgence, ainsi

que des préservatifs pour les hommes. Il est aussi urgent
de faire un diagnostic précoce de grossesse et de proposer

aux femmes migrantes enceintes deux alternatives:
suivi jusqu'à l'accouchement ou accompagnement pour
celles qui décident de ne pas le mener à terme.
La prévention des violences sexuelles et des violences

domestiques est un autre point crucial, car une augmentation

de ce type de violence est connue comme
conséquence des conflits et des situations précaires dans

lesquels les familles se trouvent transitoirement. Il y a

aussi traditionnellement une non-reconnaissance des

violences conjugales avec une perception autour du

devoir conjugal incluant des relations sexuelles désirées

ou non.
En Syrie, la césarienne est une pratique courante de plus
en plus demandée par la population et répondant à des

logiques commerciales. Ceci entraîne des grossesses
ultérieures sur des utérus fragilisés nécessitant un suivi et

généralement une nouvelle césarienne. Un minimum de

deux années entre deux grossesses est recommandé

pour améliorer la survie de la mère et de ses enfants, ainsi

que des moyens de contraception «longue durée», plus

appropriés afin d'éviter des accidents de parcours tels les

«oublis de pilules» récurrents. Les demandes concernant
les stérilets sont courantes mais nécessitent une bonne

information, car beaucoup de fausses croyances sont
véhiculées dans les communautés de réfugiés.

Informer, mais pas seulement
Les infections génitales sont très courantes pendant les

grossesses, mais aussi en dehors de celles-ci, et sont bien

souvent dues à des mauvaises pratiques en matière
d'hygiène, notamment lors des menstruations.
L'information et le dépistage doivent être intégrés lors des

consultations gynécologiques et obstétricales.

https://www.guttmacher.org/pubs/journals/
j.1728-4465.2014.00393.x. pdf

Alors que la moitié des grossesses ne sont pas désirées
dans le monde*, cette proportion est encore bien plus

importante dans des contextes de déplacement de

populations.

Ainsi, les Syriennes, qui avaient un accès relatif à des

moyens de contraception et à un avortement dans leur

pays, ont vu les choses se compliquer avec la guerre qui
les a poussées à fuir, principalement vers les pays
limitrophes absorbant jusqu'à présent le plus grand nombre
de réfugiés. Cette donne devrait changer pour celles qui
arrivent actuellement avec la vague de réfugiés-migrants
vers l'Europe - et plus particulièrement vers l'Allemagne
et les pays d'Europe du Nord, puisque l'interruption
volontaire de grossesse y est légalisée.

Un enfant accueilli avec sa mère par la promotrice

santé de MSF en Grèce en septembre 2015

Auteure

Nelly Staderini Sage-femme, référente médicale en santé

de la reproduction chez «Médecins sans frontières» (MSF)
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Bon nombre de femmes avaient coutume de donner du

lait artificiel au nouveau-né et, bien que les récentes
années de conflit aient modifié ces pratiques, se traduisant

par un perceptible retour à un allaitement maternel, les

bonnes pratiques restent cependant méconnues. La peur
d'infertilité et de prolactinémie entraîne également des

sevrages précoces, malheureusement infondés. Le soutien

à l'allaitement est ainsi important, comme la possibilité

d'allaiter en toute intimité pour respecter la pudeur
de ces femmes bien souvent voilées.
Enfin, la santé mentale n'est pas à négliger. Une écoute et

un soutien notamment lors de la période de post-partum
sont importants pour permettre à la relation mère-enfant

de se tisser de la meilleure manière possible, quand
la perte de repères liée au déplacement pourrait la fragiliser.

Oue fait Médecins sansfrontières?
MSF prend en charge les urgences
obstétricales que constituent les accouchements.
En 2014, la moitié des projets de l'organisation

avaient un volet de santé maternelle
et ont permis d'assister 199 222 naissances,

ce qui en fait aujourd'hui la plus grande
maternité du monde!
En outre, MSF propose des soins en santé
de la reproduction dans la plupart de ses

projets, notamment en améliorant l'accès

aux moyens de contraception et en prenant
en charge les victimes de violences exuelles.
Au sein des maternités de MSF, les

nouveau-nés bénéficient des soins essentiels:
réanimation néonatale, prévention de

l'hypothermie, ou encore prévention de

la transmission du VIH de la mère à l'enfant.
Les équipes proposent également à la mère

une conduite à tenir (alimentation et soins

corporels) ainsi qu'un schéma de consultation

afin qu'elle et son enfant bénéficient
d'un suivi médical correspondant à leurs

besoins.

En librairie
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Confidences d'une jeune sage-femme
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Dès les premières pages de ce livre, l'auteure nous
embarque dans l'aventure d'être sage-femme. De la joie
des parents à la difficulté du rythme des gardes, des

pères qui ne trouvent pas leur place à la peur de l'hémorragie

massive, Anna Roy relate le vécu quotidien et
l'extraordinaire de son métier de sage-femme hospitalière
et libérale (elle exerce à Paris). Elle pose également des

questions plus larges, à savoir comment la naissance
est envisagée de nos jours par la société, quelle sera
à l'avenir la position de la sage-femme (en France) mais
aussi comment les parents vivent aujourd'hui ce
moment si particulier de leur vie qu'est la naissance d'un
enfant.
«Bienvenue au monde» est une lecture facile et entraînante,

teintée d'humour et d'émotions de toutes sortes,
qui s'adresse à un large public: aux parents et futurs
parents en leur donnant l'idée de la complexité du métier
qu'exerce la ou les sages-femmes qu'ils rencontrent;
aux sages-femmes, qui se reconnaîtront dans ces
confidences et dont les histoires feront écho à celles qu'elles
vivent au quotidien.

Miryam Kordatos
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