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La palpation selon Léopold:
geste de routine ou élément
d’investigation indispensable?

La palpation fait partie des gestes de routine que la sage-femme effectue lors d’une consultation.

Il s'intégre dans un processus d’examens cliniques composé entre autres d’'une anamnese,
des paramétres vitaux d’une auscultation des bruits du cceur feetal et de la palpation. Mais que
recherche-t-on exactement a travers ce geste? Sages-femmes au CHUV a Lausanne, Francoise Esen

et Aurélie Delouane-Abinal donnent leurs explications.

Francoise Esen et Aurélie Delouane-Abinal

De quoi se compose une palpation? Il est facile de ré-
duire la palpation a une recherche du pole feetal et une
estimation du poids. Ce qui fait peut-étre que ce geste
tend a disparaitre dans les dossiers informatisés patient
et ou réduit ne laissant pas la possibilité a la sage-femme
de rajouter des commentaires.

En effet la palpation est bien plus qu’une aide a la surveil-
lance feetale. Elle permet un premier contact physique
avec la mere, mais également de prendre contact avec le
nouveau-né et de déterminer comment celui-ci répond a
la stimulation. Les mains de la sage-femme sont un outil
essentiel dans son travail, une simple main posée sur I'ab-
domen de lafemme peut permettre de poser un diagnos-
tic ou de faire un pronostic. En effet, la sage-femme «voit
a travers ses mains». La palpation prépare a un examen
plus intime tel que le toucher vaginal qui, mis en lien avec
la palpation, va permettre d'affiner la perception et donc
la construction de la représentation spatiale de la posi-
tion du bébé.

La palpation en quatre étapes

La palpation peut se décomposer en plusieurs étapes.

— La premiére consiste en la préparation du geste, en ef-
fet, ilestimportant d’expliquer la procédure a lafemme
et de demander son autorisation pour la toucher, car ce
geste, trés intime entre deux inconnus, peut sembler
particulier pour la femme. La sage-femme va oser pla-
cer ses mains pour sentir le bébé alors que la future
maman va simplement poser ses mains et caresser.

- La deuxiéme étape consiste a observer le ventre, sa
forme, la couleur et texture de la peau, la présence
de cicatrice, de rougeur etc. lensemble de ces obser-
vations va permettre a la sage-femme d’affiner son
anamnése aupres de la femme.

— La troisieme étape consiste a effectuer une hauteur
utérine afin d’estimer I'dge gestationnel du feetus. Ce-
pendant, la mesure de la hauteur varie d'une structure
d’une sage-femme a l'autre. En 'absence de protocole

en la matiere, il est difficile d'observer I'évolution et
d’analyser les résultats obtenus. Chez certaines sages-
femmes, cela peut entrainer une sous-estimation de
I'utilité de la hauteur et faire disparaitre ce geste.

— La quatrieme étape consiste a palper le ventre. En 1892,
Crede et Leopold ont publié une technique de palpation
abdominale de I'utérus gravide dans un texte allemand
intitulé Livre d’obstétrique pour les sagesfemmes. Deux
chapitres de ce texte se sont concentrés sur quatre
manceuvres spécifiques de palpation abdominale qui
pourraient étre utilisées pour déterminer la position et
la présentation du fcetus et qui ont été formalisées
comme «Manceuvres de Léopold».

Les manceuvres de Léopold

Ces manceuvres sont réparties en quatre catégories:

— Premiére manceuvre ou palpation de base: avec les
paumes des deux mains placées de part et d’autre du
fond et les doigts tenus ensemble, la sage-femme est
capable d’identifier ot se situe la partie engagée ou

Frangoise Esen, sage-femme salle d’accouchement CHUV.
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Dossier

non du feetus dans le bassin (céphalique/podalique/
bras/épaule/main), mais également de déterminer sa
position (verticale/oblique/transverse). Ce geste per-
met aussi d’évaluer la tonicité de I'utérus, d’évaluer la
panicule graisseuse de la femme enceinte et la percep-
tion de mouvements du feetus.

— Deuxiéme manceuvre ou palpation latérale: elle per-

met d’identifier la position du dos et/ou des membres
du feetus. Cette manoeuvre se fait en placant les
mains de chaque c6té de 'utérus au niveau de I'ombilic
et en exercant une pression douce. Le dos du foetus est
ressenti comme un objet lisse et continu, alors que les
membres feetaux sont petits et irréguliers pour palper.
Chez un feetus (en position postérieure), le contour
lisse et ferme du dos n'est souvent pas facilement
palpé et au lieu de cela, la sage-femme ne peut que
palper les membres du feetus. Cette étape permet
également de déterminer si le feetus a suffisamment
de liquide autour de lui ou au contraire trop. Avec I'ex-
périence, I'estimation du poids sera de plus en plus
précise.

— Troisieme manceuvre ou palpation pelvienne: la sage-

femme fait face aux pieds de la femme et positionne
les pointes des doigts de chaque main juste au-dessus
de la symphyse. Une pression délicate est exercée vers
I'intérieur et vers le bas afin que la sage-femme identi-
fie la partie présente et qu'elle estime la hauteur de
I'engagement de la partie présente dans le bassin. Elle
confirme ainsi la position du feetus en palpant le som-
met ou le sacrum.

— Quatriéme manceuvre ou prise de Pawlick: en utilisant

le pouce et I'index d’une main placée sur la symphyse
pubienne et en saisissant doucement la présentation,
la sage-femme est capable de juger de la taille, de la
flexion et de la mobilité de la partie présente.

Impressum

Des connaissances insuffisantes

La compétence de la palpation abdominale constitue une
partie essentielle de la pratique moderne de la sage-
femme. Cependant une étude de My Mak et Wong (2000)
a révélé que bien que les sages-femmes avaient des atti-
tudes positives et un emploi modéré de la palpation ab-
dominale, ils ont estimé que leurs connaissances et leurs
confiances étaient insuffisantes. En effet, ce geste néces-
site une clinique affinée fondée sur I'expérience (Devi,
2016). Il doit étre couplé a une auscultation de bruit du
cceur feetal.

Comme le conclue Khani (2009), la palpation abdominale
n'est pas invasive, peut étre entreprise dans n'importe
quel contexte, peut étre utilisée comme alternative 3 une
échographie, et peut se faire en tout point des derniers
mois de grossesse par des sages-femmes expérimen-
tées. Il reste donc I'examen populaire et omniprésent a
effectuer régulierement et a répertorier dans le dossier
de la femme enceinte.
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