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Accouchement

Reconnaitre I’empreinte
de la naissance

L’état émotionnel de la mére durant
I’accouchementserévéleprécisément
dans le comportement de son enfant.
Témoignage.

, ai été profondément choquée
par mon ignorance le jour ou
j’ai réalis€¢ a quel point je

retrouvais dans le comportement de mes
enfants I’état émotionnel dans lequel
j’étais plongée a leur naissance. Dans
le rapport qu’ils ont aux événements
de la vie, je reconnais aujourd’hui le
déroulement spécifique de ces états.

Intrusions étrangéres

M. est née en 1984, la veille de
Noél. Je débordais de joie en sentant
que c’était le jour. J’avais eu le désir
d’accoucher chez moi, mais avais
accepté les conditions de ma sage-
femme qui étaient d’accoucher dans
une salle de naissance qu’elle avait ins-
tallée dans une clinique. Apres un long
trajet en voiture, qui m’empécha de
faire ce que je sentais juste, ¢’est-a-dire
de marcher, j’arrivai sur les lieux. Je ne
souhaitais que deux choses: atteindre

Premier cri

otre nature n’est pas de souf-

frir, de crier ou de pleurer. Le
nouveau-né est tout entier présent a
la jouissance de sa nature qui est
Vie, Présence et Conscience. Saisi,
manipulé, agressé et isolé, le nou-
veau-né souffre au-dela de tout ce
qu’un adulte peut imaginer. Il n’est
pas congu pour vivre une telle tension
et doit impérativement trouver en lui
le moyen de se libérer de cette mena-
cante intrusion de la souffrance: il
cherche donc les canaux de 1’expres-
sion. Il détourne toute son énergie
et sa puissance au service de cette
expression. Son visage, tout son corps
se tend vers réunir et saisir la souf-
france puis 1’expulser de Iui dans un
premier cri, des hurlements et des
pleurs. Le nouveau-né emprunte pour
la premiére fois un processus d’exté-
riorisation de ce qui menace son inté-
grité et sa vie au-dela de ce qu’il est
censé vivre en naissant.

B.G.

la salle de naissance
et faire appeler ma
sage-femme. Je rejetai
I’intrusion de [I’in-
firmiére qui voulait
absolument m’exa-
miner. Comme elle
me menacait de ne
pas appeler la sage-
femme, j’acceptai
a contre-ceeur sa
volonté de voir ou
en était le travail. Je
me sentis intrusée par
ce regard vengeur et
agressif. En me ren-
dant a la salle d’ac-
couchement, je subis
ses humiliations en
pensant qu’elle avait
un probléme, puis
me sentis seule et
abandonnée pendant
un quart d’heure.

Lorsque ma sage-
femme apparut, je
fus soulagée et me
sentis accompagnée
jusqu’au  moment
ou M. naquit. Alors,
au lieu de me permettre d’accueillir
mon enfant sur mon sein comme je
m’y attendais, elle me demanda de me
concentrer sur I’expulsion du placenta,
glissant mon bébé dans les bras de son
peére. Une infirmiére le lui prit pour la
pesée. Je me sentis trahie par un pére
incapable de défendre notre intimité et
par la croyance que je serais entendue
par ma sage-femme. Je me suis alors
levée, déterminée a combattre ces intru-
sions. Je pris mon enfant dans mes bras
et développai une agressivité interdisant
a quiconque de s’approcher.

Empreinte émotionnelle

Lors de cet accouchement, j’ai
été successivement en joie puis con-
trariée, en colére, ouverte, heureuse,
comblée, défensive, un développement
spécifique d’émotions et de sentiments.
Aujourd’hui, la maniére dont j’ai vécu
cet événement se reproduit précisément
dans le rapport que M. entretient avec sa
vie. Je prends 1’exemple de son appren-
tissage de la conduite accompagnée,
qui représente une naissance symbo-
lique vers plus d’autonomie. Voici la
séquence que j’ai retrouvée chez elle:
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Violences

Depuis la publication, en 1980, de
I'ouvrage de Frédérick Leboyer, «Pour
une naissance sans violence», lamédica-
lisation des accouchements s'est accen-
tuée dans les pays occidentalisés.

I| est souvent difficile de refuser
une péridurale et certaines cliniques
affichent un taux de césariennes de
plus de 50%, privant I'enfant et sa
mere de cet événement fondateur

qu'est la naissance.

joie d’avoir l'dge et de savoir que je
suis d’accord; difficulté pour trouver
une auto-école, contrariété de voir que
le choix n’est pas idéal; se fixer sur le
but, le comportement du moniteur est
vécu comme une intrusion; penser que
c’est son probleme et se fixer sur son
but; réflexions humiliantes de la part du
moniteur, changement de moniteur et
soulagement; sensation d’étre accom-
pagnée par sa nouvelle monitrice;
départ de la monitrice et séparation;
retour avec le moniteur et trahison du
pere, dévalorisation,; passage du code
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et manipulation; nouvelle monitrice
jeune et énergique, intervention énergi-
que de la mere qui se prolonge dans la
conduite accompagnée.

Lorsqu’elle chercha un appartement
et décida de faire une formation, le
déroulement des émotions fut le méme.
Pendant des années, j’ai confirmé cette
empreinte, trouvant touchantes sa déter-
mination et sa fagon d’affronter la vie,
sans réaliser qu’elle manifestait un vécu
dont j’ignorais la souffrance.

Ne pas étre dérangé

R. est né en 1987. Méme sage-
femme, mais a la maison. Super!
Je reste chez moi, j’accueille et fais
ce que je veux. Rien d’inattendu, de
nouveau ne devrait intruser le proces-
sus de la naissance. Les contractions
sont espacées de moments de paix
et de calme que je savoure. Mais la
sage-femme m’interrompt brusque-
ment pour me dire qu’elle craint que
I’enfant ne souffre. Par manque de
connaissance, de conscience et de con-
fiance, je me laisse saisir par sa peur et
me mets a pousser. Le bébé nait tout de
suite apres. Je le prends dans mes bras,
il téte et stimule de nouvelles contrac-
tions qui libérent le placenta.

Aujourd’hui, la plupart du temps, je
sens R. calme, confiant et capable d’une
concentration que je qualifie d’extra-
ordinaire. Lorsqu’il fait quelque chose
d’important avec une certaine qualité de
présence, il n’aime pas «étre dérangé ».
Quand il nous faut partir ou changer
d’activité, il se retrouve souvent dans
la situation ou je dois I’interrompre
brusquement pour lui faire entendre
que c’est le moment de sortir ou de faire
autre chose. Jusqu’au jour ou je réalisai
qu’il revivait ’empreinte de mon état
émotionnel a sa naissance.

Force impressionnante

A. est né en 1989. Une autre sage-
femme, toujours a la maison. Je savais
intuitivement que la position idéale
d’accouchement était accroupie. J’avais
donc prévenu ma sage-femme que
j’accoucherais ainsi contrairement aux
deux premiers ou j’étais plutot assise et
adossée. Le déroulement du processus
s’est poursuivi sans a-coup. Je marchai,
marchai puis m’accroupis et la nais-
sance se fit & une vitesse extraordinaire.
Une ouverture sans presque aucun
intervalle, qui me donnait la sensation
d’une continuité sans relache, une jouis-
sance proche de la briilure. Je pris mon
enfant le mis pres du sein et il téta.

A. est entier, direct, sans compro-
mis, sans concession, une force de la
nature, une vraie merveille pour un
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désir sincére de travail sur soi. Lors-
qu’il commence quelque chose, il va
jusqu’au bout avec une constance et
une force impressionnante.

Respect de la relation

Dés leurs premiers rapports a la vie,
les enfants interpellent la conscience de
ceux qui les entourent sur I’existence
de leur douloureuse empreinte. Pen-
dant un certain temps, /’enfant attend
de ’adulte le rapport juste afin de jouir
d’un espace d’écoute qui lui permet-
trait de se libérer de cette empreinte.
Face a la confusion dans laquelle se
trouvent les personnes qui I’entourent,

Naissance

Le quotidien suisse Le Temps
présente un «carnet des haissan-
ces» accompagné de ce dessin.
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Le regard posé sur la haissance
manifeste explicitement la réduc-
tion. Un enfant qui ndit n'est plus que
deux mains et deux pieds désespéré-
ment tendus vers l'absence de mére,
le tout dans une bofte a roulettes.
Cest malheureusement trés repré-
sentatif de ce que notre société
humaniste of fre en matiére d'accueil
de la vie, de chaleur humaine et de
présence maternelle.

B.G.

il s’attache a la résolution de cette der-
nicre et manifeste qu’il ne supporte pas
les solutions. Mais les réponses des
parents et du systéme éducatif confir-
ment ’empreinte comme un trait de
caractére. L’enfant apprend a vivre avec
et gére sa souffrance.

J’en ai voulu a ma mere, a mes
grand-méres, a mes tantes et a toutes
les femmes d’avoir dii me confronter
aux aberrations d’une autorité médicale
qu’elles avaient cautionnée, d’avoir été
écartée de la naissance de mes fréres ou
de celles de mes cousins et de n’avoir
pas ainsi de connaissances empiriques
qui m’auraient permis d’affirmer la
conscience que j’ai aujourd’hui de I’im-
portance du respect de la meére et de la
relation mére-enfant a la naissance.

Sylvie Vermeulen

(suite de'la‘page 4)

Breves

Sexualité féminine
Dans un récent numéro, le British
Medical Journal (BMIJ) révéle com-
ment le concept de «dysfonction
sexuelle féminine» a été forgé lors
de colloques financés par les grands
laboratoires pharmaceutiques tels que
Pfizer, dont le fameux Viagra a été
prescrit a 17 millions d’hommes en
1998. Pour créer un marché similaire
pour les femmes, ces firmes ont spon-
soris¢ des recherches médicales ou
épidémiologiques qui affirment, par
exemple, que 43 % des Américaines de
plus de 18 ans en souffriraient.
British Medical Journal, 4.1.03

Stress

«Les femmes stressées accouchent
plus souvent avant terme que les autres | »
Pour pouvoir attribuer a la science ce
savoir intuitif qu’a chaque femme, des
chercheurs de "université de Caroline du
Nord ont suivi preés de deux mille futu-
res méres. Ils ont évalué leur niveau de
stress, sans pour autant se mettre a leur
écoute. Ils ont ensuite pris acte de 250
naissances prématurées et cherché a vali-
der leurs hypothéses, avant de revendi-
quer la paternité des résultats.

Ces chercheurs ne devraient-ils pas
plutdét étre dénoncés pour non-assis-
tance a personne en danger ?

American Journal of Epidemiology, 16.1.03

Maternités
Aprés avoir condamné comme
inconscientes les femmes qui souhai-
taient disposer de lieux de naissance
hors du milieu hospitalier, les gynéco-
logues obstétriciens tirent aujourd’hui
la sonnette d’alarme: en France, il est
aujourd’hui dangereux d’accoucher en
maternité. Loin d’apporter la sécurité
attendue, tant vantée par le corps médi-
cal, ces établissements font les frais des
restructurations du secteur de la santé.
Sages-femmes, infirmiéres et praticiens
hospitaliers fuient des conditions de tra-
vail exténuantes, que ’application des
35heures arendues plus difficiles encore.
Dans certaines maternités, on refuse une
inscription sur deux, faute de moyens
pour accueillir les futures méres. D’apres
le président de la fédération des gynécolo-
gues obstétriciens hospitaliers, « aucune
des maternités francaises n’est en con-
formité avec les textes réglementaires. »
Le corps médical démontre ainsi que
sa prétention a fournir en hopital les con-
ditions dun accouchement satisfaisant est
un leurre redoutable.
Le Canard enchainé, 18.12.02
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