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			Introduction

			Devenir des parents, devenir un papa, une maman, c’est une grande aventure, mais aussi une nouvelle responsabilité. Et vous vous posez mille questions, car vous voulez vous montrer à la hauteur, être des parents « bien ». 

			Quand avez-vous tenu un bébé dans vos bras pour la dernière fois ? Avez-vous déjà eu l’occasion de changer une couche, de donner un biberon ? Combien de fois avez-vous vu un bébé téter le sein de sa mère, en face de vous, assez près de vous pour entendre les petits grognements de satisfaction qui accompagnent chaque gorgée ? À toutes ces questions vous répondrez peut-être : « Jamais ! » Et vous ne serez pas les seuls dans ce cas. En ce début du XXIe siècle, nous vivons dans un pays occidental dont le mode de vie a rendu les familles moins nombreuses et plus dispersées. Plus de petit frère ni de neveu à pouponner à l’âge où l’on devient un grand. Tout au plus quelques soirées de baby-sitting dans votre vie d’étudiant(e). 

			Quant à vous en particulier, future maman, dans quelques semaines se blottira dans vos bras celui que vous portez dans votre ventre. Alors, vous vous précipitez sur les rayons des libraires pour chercher de l’aide auprès de « ceux qui savent ». Et ça tombe bien, les librairies regorgent de livres qui parlent du bébé et de sa maman, du comment faire et du quoi faire et ne pas faire. En fait, vous cherchez le Code du bébé, comme on cherche le Code de la route ou un mode d’emploi. Si l’ouvrage que vous tenez entre vos mains s’ajoutait à la liste, il serait bien inutile !

			Vous ne serez pas des parents parfaits. C’est décevant, mais c’est rassurant. La perfection n’est pas de ce monde : ne vous fixez pas des objectifs impossibles à tenir. En contrepartie, votre bébé trouvera que vous êtes « ses meilleurs parents » si vous répondez à ce qu’il demande. Pour cela, il faut se rendre disponible, laisser parler son intuition. 

			Car votre bébé sait tout ce dont il a besoin, et il saura le dire en temps utile. Depuis le début de la grossesse, ce bébé se crée en vous, future maman, malgré vous, sans que vous puissiez vraiment intervenir. Vous vous laissez faire, confiante en un processus qui vous échappe. Vous ne choisirez pas non plus le moment où vous accoucherez. La grossesse et l’accouchement sont des phénomènes qui nous échappent, réglés depuis des millénaires par les lois de la Nature. 

			Eh bien, il faut considérer qu’il existe un quatrième trimestre de grossesse hors du ventre maternel. Après avoir traversé toutes ces étapes, le bébé deviendrait-il soudainement incapable de gérer sa survie ? Il aurait besoin de nous pour lui dire quand il doit dormir ou manger ? Prétendre le faire expose à de grandes déceptions, car ce bébé ne se laissera pas mener et sa maman en sera désespérée. Si les puéricultrices et les pédiatres savent donner des repères sur les besoins des bébés, chaque bébé est unique, comme l’est chaque adulte, avec son propre comportement, ses propres désirs. 

			Dans la nature, bien des mamans mettent au monde leur petit et s’en occupent sans aucune aide extérieure. Les mamans d’hommes aussi peuvent trouver en elles-mêmes les réponses aux besoins de leur petit. Encore faut-il qu’elles se mettent à son écoute…

			Cette écoute, nous vous invitons à la partager. Des années de compagnonnage avec les bébés nous ont appris à décoder leurs comportements et leurs besoins. C’est à cette expérience que nous nous référons plus qu’aux ouvrages scientifiques : trop de science tue parfois le bon sens. Car s’il est bon de chercher à comprendre les phénomènes naturels, ce doit être pour les respecter, non pour les asservir.

			Dominique Leyronnas
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			chapitre 1

			Accueillir

			bébé :

			la naissance

			Comme il vous semble lointain, inconnu, ce petit mammifère tout juste sorti de son milieu aquatique ! Et pourtant, c’est votre bébé… Votre première preuve d’amour sera de l’aider à s’adapter en douceur à ce monde.

		


		
			La gestation, ou le paradis terrestre

			Par Dominique Leyronnas, pédiatre néonatalogiste
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			La perspective de devenir parents peut susciter à la fois beaucoup de joie et beaucoup d’incertitude. Saurons-nous comprendre ce qu’exprime notre bébé ? Dans ce désir d’être à la hauteur, les futurs parents multiplient les sources d’information, livres, revues spécialisées ou sites Internet. Ils finissent par en avoir plein la tête et ne plus savoir que faire. Je propose de laisser de côté toutes ces notions, toutes ces idées et de chercher non plus à comprendre, mais à ressentir ce qu’éprouve le bébé en venant au monde. Car celui-ci va traverser, coup sur coup, deux épreuves monumentales : l’accouchement et la naissance. 

			L’accouchement met fin à un état de bien-être passif qu’on a pu comparer au mythe du paradis terrestre. La naissance est comme un sas de décompression, une transition vers une vie radicalement différente à laquelle il faut s’adapter en un temps très court. Le paradis est un lieu envié même par ceux qui n’y croient pas. Quelle que soit la représentation qu’on en a, quelle que soit la réalité qu’on lui donne, le paradis exprime une ambiance de confort et de sérénité. Les marchands de voyages ne s’y trompent pas : ne vantent-ils pas des îles ou des vacances paradisiaques ? Ce seul mot suscite en nous une réaction positive, une onde de chaleur, un souvenir heureux. Nous avons tous connu ce paradis du ventre maternel dans lequel nous avons passé près de quarante semaines. Et, tous, nous en avons été chassés le jour de notre naissance. Notre cerveau, alors immature, n’a pas pu fabriquer un souvenir que nous rappellerions à notre conscience. Mais grâce à l’épigénétique, nous savons que nous avons une « boîte noire », une mémoire corporelle qui a inscrit dans notre ADN le ressenti de cette période. Laissons-nous partir à sa recherche : 

			« J’imagine un lieu clos, doux et chaud dans lequel je suis blotti, protégé de toute agression extérieure. Pas de lumière, pas de bruit violent. Les sons du dehors sont filtrés, atténués par le liquide. Pourtant, ce n’est pas le silence : un doux bruit de fond continu me berce, rythme sourd du cœur de maman, bruissement de sa respiration, gargouillis de sa digestion… Je flotte en apesanteur dans un bain chaud, de même température que moi, qui ne refroidit jamais, bercé par les vagues de la respiration et des mouvements maternels. Le liquide m’enveloppe totalement, caresse la totalité de mon corps, de ma peau. Chacun de mes mouvements s’arrête aux limites toutes proches de mon abri ; cette paroi souple et ferme est rassurante. Mes poumons sont au repos, l’oxygène m’est fourni. Mon tube digestif est immobile, je n’ai pas à me nourrir ni à digérer. Mes besoins sont totalement pris en charge par ma maman. Je me laisse délicieusement faire… » 

			Mais le jour de la conception a marqué l’entrée dans le cycle du temps. Et cette situation bienheureuse a une fin, annoncée par les premières contractions. Le minuscule œuf est venu s’installer dans un utérus à peine gros comme le poing, sans aucune place à l’intérieur. Il a occupé les lieux, tel un « squatteur », et l’utérus s’est complaisamment laissé distendre, jusqu’à atteindre ce volume que l’on observe de l’extérieur, qui déforme le ventre maternel. Bien que sa paroi soit devenue toute fine, l’utérus se souvient soudain qu’il est un muscle. Il se contracte et ce signal, tant attendu des mamans, est pour le bébé un arrêt d’expulsion. 

			L’épreuve de l’accouchement

			« Expulsion » est bien le terme qu’emploient les sages-femmes pour désigner la phase finale de l’accouchement. Faire passer une tête plus grosse qu’un pamplemousse par un passage encore inexistant à ce moment-là requiert une force considérable. Tel est le rôle des contractions utérines : elles compriment et poussent sur ce corps pour qu’il descende dans le bassin. Toute cette énergie mécanique converge vers la colonne vertébrale, l’axe résistant du corps fœtal, jusqu’au sommet du crâne qui vient appuyer sur le col pour en solliciter l’ouverture.

			Pendant les premières heures du travail, ou parfois déjà dans les dernières semaines de la grossesse, la tête du bébé descend dans le bassin. Dans son parcours, elle va se déformer car les os du crâne, qui sont mobiles, peuvent se chevaucher, se superposer sur quelques millimètres pour réduire son diamètre. Bien sûr, cela demande un peu de temps, mais c’est une étape précieuse pour faciliter la sortie. De la même façon, le bassin maternel se mobilise, les ligaments se distendent. Enfin, la tête se laisse deviner du dehors, et c’est au tour du périnée, peau et muscles, de s’ouvrir au maximum pour qu’elle finisse de sortir. Préparation et patience limiteront les dégâts tissulaires, toujours pénibles dans cette partie intime du corps.

			Après la tête apparaissent les épaules, puis le reste du corps ; enfin, tout le bébé est sorti, ruisselant de liquide amniotique.

			L’entrée dans une nouvelle vie…

			Sortir de sa maman n’est pas de tout repos. On le sait bien quand on assiste à un accouchement : une énergie très forte est nécessaire, qu’on cherche depuis toujours à canaliser pour que les contractions soient moins douloureuses. Si la péridurale soulage la maman d’une douleur excessive, qu’en est-il du bébé pendant ce temps ? Il est comprimé sur tout son corps toutes les trois à cinq minutes pendant plusieurs heures, et c’est pour lui une épreuve. Épreuve nécessaire car le stress des contractions provoque une sécrétion de cortisol et d’adrénaline qui le préparent à affronter sa naissance. Un appareil est chargé de surveiller son rythme cardiaque et, lors des contractions, on peut entendre son cœur se ralentir. Parfois même, sa mauvaise tolérance conduira à intervenir pour précipiter sa sortie à l’aide d’un forceps ou d’une césarienne. Il semblerait que, pendant l’accouchement, le bébé se mette dans un état de repli. Certains ont dit qu’il dort, mais on pourrait plutôt penser qu’il se met en « veille », en économie d’énergie pour pouvoir supporter cette longue traversée. 

			Une fois qu’il est sorti, sa maman est soulagée : son épreuve est terminée. Mais pour le bébé, une seconde manche se joue aussitôt : il doit s’adapter à une nouvelle vie. Il arrive dans un monde plein de vide, l’espace autour de lui est illimité, froid, sonore et lumineux. La brutalité de cette sensation déclenche sa première respiration. Elle est très puissante, cette première inspiration, car il ne faut pas oublier que les poumons sont pleins de liquide, que toutes les alvéoles sont fermées. Il va devoir transformer cette éponge trempée en éponge essorée, aérée. Il expire très fort pour chasser une partie de ce liquide qui le gêne, et là ses cordes vocales se mettent à vibrer, il produit un cri dont il est sûrement très surpris, peut-être effrayé, car il n’a jamais entendu un son aussi proche et puissant. Il sursaute et crie de plus belle, à la grande satisfaction de tout l’entourage qui voit dans ce cri un signe de vigueur, alors qu’il est un appel au secours qui peut s’interrompre très vite si on lui redonne du confort. 
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			Il a perdu le contact ? Remettons-le contre sa maman, sur son ventre. Il ne peut plus être dedans, au moins sera-t-il dessus. Sitôt que le nouveau-né s’oxygène efficacement de lui-même, le cordon cesse de battre – c’est alors qu’on le coupe. Aucun autre soin n’est utile s’il fait preuve d’une bonne vitalité. Il n’est pas nécessaire et il est même nuisible de lui passer des sondes dans le nez, la bouche et l’anus. L’observation attentive des premières heures suffit à détecter d’éventuelles anomalies. 

			Il se sent nu, dépouillé du liquide chaud qui l’enveloppait ? Couvrons-le d’un linge, un peu chaud si possible, et d’un bonnet qui l’empêchent de se refroidir. Ainsi installé, il s’apaise et cherche à découvrir. Le stress de l’accouchement l’a chargé d’adrénaline et il est, pour une ou deux heures, dans un état de vigilance très particulière. Il ouvre les yeux sur le monde, mais son regard s’ajuste à une distance très précise : celle qui le sépare du visage de sa maman. Car, s’il sait beaucoup sur elle, ses goûts, ses rythmes de vie et ses états d’âme, il va maintenant découvrir à quoi elle ressemble. En cet instant unique où ils se rencontrent, se crée le lien puissant qui les unira malgré la séparation de la naissance.

			Un nouvel environnement, peuplé de mauvaises surprises pour bébé

			Pendant les premiers jours, le bébé découvre son nouvel environnement sous le regard attentif et émerveillé de ses parents. 

			D’abord, l’espace qui l’entoure est inconfortable. Quand il bouge, il ne trouve plus de résistance à son geste, qui va plus loin que prévu. Il sursaute alors, ses bras brassent l’air comme s’il cherchait à se raccrocher. Peut-être ressent-il cette impression de chute libre qu’on retrouve parfois en rêve ? De plus, son tonus est excessif ; même au repos, il est facilement crispé, replié sur lui-même en grenouille et sursaute à la moindre occasion. Il a des tremblements des extrémités qui le font qualifier de « nerveux », alors que cela ne présume en rien de son futur caractère. Tous ces mouvements réflexes peuvent impressionner, mais ils s’estompent vite dans les premiers jours.

			Le froid est un autre ennemi. Il est facile de comprendre que de 37 °C à 24 °C, il y a une saison d’écart et c’est lui désormais qui doit réguler sa température. Il dispose pour cela de deux moyens : produire de la chaleur en « brûlant » la graisse brune qu’il a mise en réserve et, en attendant que la chaudière soit en route, limiter les échanges avec l’extérieur en réduisant la circulation cutanée. C’est pourquoi il est plus pâle après le bain, avec les extrémités toutes bleues.

			Plus que le froid, la nudité lui déplaît. Un bébé parfaitement endormi réagit dès qu’on le découvre ou quand on ouvre la couche, même s’il fait 35 °C. Une simple chemise suffit à le calmer. Ce comportement, assimilé à tort à de la frilosité, exprime l’importance du contact, la réceptivité de la peau qui garde la mémoire du séjour utérin. Ajoutons la violence de la lumière et de certains sons qui le font sursauter, et nous comprenons combien il peut trouver notre monde inconfortable.

			Le peau à peau, ou la transition en douceur entre le dedans et le dehors

			Pourquoi le corps à corps intime entre le bébé et sa maman a-t-il été quelque temps chassé de nos pratiques au profit d’incubateurs aseptisés ? Sans doute au nom de prétextes hygiéniques et par enthousiasme pour la technologie. Le retour à des attitudes plus spontanées est heureusement bien amorcé. Pour y aider, les travaux sont nombreux sur les vertus « médicales » du peau à peau. En plus d’être le moyen de réchauffement le plus efficace (il a bien servi pendant neuf mois !), il facilite l’adaptation cardiorespiratoire dans les premières minutes de vie et permet au nouveau-né d’être immédiatement colonisé par les bactéries de sa mère pour constituer son microbiote, qui le protégera des contaminations extérieures, dangereuses. Autrement dit, l’hygiénisme obtenait un résultat inverse à son objectif ! Les incubateurs ont été inventés pour les bébés malades. Les autres n’ont rien à y faire.

			Mais pour qui donc les berceaux ont-ils été inventés ? Dans la nature, un petit qui sort du ventre de sa maman va s’enfouir sous elle, face aux mamelles, et il n’en bouge pas avant plusieurs jours. Il n’est pas envisageable de les séparer, d’abord parce que la maman s’y opposerait férocement, ensuite parce que cette séparation couperait tout maternage et le condamnerait. Ce contact est donc une nécessité biologique pour les mamans aussi. Et sur les six milliards d’humains que nous sommes, il y en a beaucoup plus qui vivent leur vie de bébé accrochés à leur maman que couchés dans un berceau. Berceau qui, d’ailleurs, ne mérite plus son nom puisqu’il ne berce plus, et qu’il a donc perdu sa fonction consolatrice. 

			Le peau à peau, une mauvaise habitude ?

			Comment imaginer qu’un nouveau-né puisse s’affranchir d’un coup des neuf mois passés dans le ventre maternel ? Les mots ne trompent pas : on dit « porter un bébé en son sein », où le terme « sein » désigne l’utérus. Une fois sorti, le bébé va rechercher l’autre sein, le sein nourricier, celui qu’il tète et où il va vouloir rester blotti pendant les premiers jours. Ne pouvant plus retourner dans le sein maternel, il a trouvé un lieu dont l’odeur et le contact rappellent le paradis perdu. Étrange idée de vouloir absolument qu’il aille dans « son » berceau qui n’est, dans toute maternité, qu’une coque en plastique impersonnelle, sans odeur familière ni contact chaleureux.

			« Si tu commences comme ça, tu vas lui donner de mauvaises habitudes ! » gronde une voix venue des générations d’avant. Surprenant contresens ! Son habitude, c’est d’avoir habité le ventre de sa maman pendant neuf mois. Il était dedans, il en est sorti (à regrets ?) et il est en train de s’adapter à une vie séparée. Il a besoin d’une période de transition avant de se trouver bien ici. Il va tout faire pour s’adapter très vite. Alors, il aura moins peur et supportera l’éloignement. Nous autres, adultes, avons besoin d’un peu de temps pour nous adapter quand nous voyageons dans un pays lointain. Et quand nous rentrons, nous retrouvons notre lit avec plaisir. Et nous avons pour nous aider toute notre faculté de raisonnement dont le bébé ne dispose pas encore. Ce qu’il connaît, lui, c’est le contact, la chaleur et l’odeur de sa maman.

			
				
					[image: ]
				

			

			La proximité mère-enfant, un danger ? 

			Quand une maman comprend la demande de son bébé d’être près d’elle, et qu’elle se sent l’envie d’y répondre, il lui reste à surmonter la crainte de l’accident, chute ou étouffement. Il est vrai que le nouveau-né est un être en transition qui demande la vigilance de son entourage. En réponse, la nature a prévu que l’imprégnation d’ocytocine, conséquence de l’accouchement, donne aux jeunes mamans une extrême vigilance. Malgré la fatigue, le sommeil des premières nuits est curieusement réceptif à tous les bruits venant du bébé. Le personnel de la maternité aidera à une installation judicieuse et rassurante pour éviter la chute et éloigner de son visage oreiller et couette dans lesquels il pourrait s’enfouir. L’expérience montre qu’une bonne compréhension évite les accidents. L’idéal serait un lit de bébé jumelé à celui de sa maman (side-bed), un lit plus large, permettant la proximité dans le confort et la sécurité. Ces lits commencent à apparaître dans certaines maternités qui ont osé se démarquer d’un conditionnement hospitalier.

			L’instinct de fusion pour contrer la douleur de la séparation

			La vie est séparation, et si nous avons évoqué ce que peut ressentir le bébé, qu’en est-il de sa maman quand elle se retrouve seule dans un lit qui n’est pas son lit, seule dans une chambre qui n’est pas sa chambre, le ventre vide, et douloureux pour certaines ? L’expression « Je suis vidée » prend ici tout son sens. Vidée de l’énergie déployée pour accoucher, vidée de la vie qui l’habitait. La maman recherche son bébé : laissons-le-lui et conseillons-la.

			Si la naissance est la séparation de corps d’avec sa maman, pendant plusieurs mois, le bébé ne se sait pas distinct de sa maman. Comme s’il était un prolongement d’elle-même, ses besoins déclenchent chez elle des réponses immédiates, obligatoires. La nature l’a voulu ainsi pour permettre la survie de ce petit être dépendant. D. Winnicott a appelé cet état la « préoccupation maternelle primaire ». Ce qui exprime bien le caractère obligatoire et irréfléchi de ce comportement qui pousse à prendre dans ses bras son bébé qui pleure, à le regarder dormir avec bienveillance, à s’oublier et à oublier ses besoins propres pour se consacrer à lui. On sait maintenant que ce sont deux hormones, l’ocytocine et la prolactine, qui conditionnent ce comportement qui va parfois trop loin. Un bébé a besoin d’une maman en forme et c’est le rôle de l’entourage de lui permettre de se reposer. Il peut être très appréciable que le papa passe une ou deux premières nuits à la maternité. 

			Peut-on croire qu’en entrant chez ses parents, le bébé va se trouver aussitôt bien dans « sa » chambre et « son petit lit », qu’il ne connaît pas ? Il y sera bien, certes, mais pas tout de suite. Il faut le temps qu’il enregistre l’ambiance de sa chambre, les sons, les odeurs, les lumières. Il faut qu’il marque son territoire afin de reconnaître, quand il se couche, un lieu dont le contact et l’odeur lui sont familiers et le rassurent. Quand un enfant de quelques mois est mis dans son lit, il adopte instantanément une position bien déterminée, son doigt préféré dans la bouche, la main accrochée à son doudou, tissu ou peluche fétiche (pourquoi celle-là et pas une autre ?). On voit qu’il se trouve bien à cet endroit, promesse d’un bon moment de repos. Cela ne se fait pas du jour au lendemain. N’a-t-on pas besoin, pour oser s’abandonner à l’inconscience du sommeil, d’un lieu rassurant ? Peut-on comprendre, en toute logique, qu’après neuf mois passés dans sa maman, il a droit à quelques jours passés contre elle avant de s’en séparer peu à peu ?

			Dans quelle chambre et dans quel lit ? Pourquoi décider qu’il dormira dans « sa » chambre, si c’est pour se lever toutes les heures de crainte de ne pas l’entendre réclamer ? Pour les parents, c’est nouveau d’habiter avec un bébé et ils peuvent avoir besoin de sentir sa présence, même (ou surtout) dans leur sommeil. S’il réclame, ils se penchent pour le prendre et le voilà au sein sans qu’on ait à se lever. La plupart des mères prendront leur bébé dans leur lit, a fortiori si elles allaitent ; prétendre l’interdire pour des raisons de sécurité est illusoire. Il est montré que quand un bébé dort contre sa mère, il se crée une harmonisation de leur sommeil et de leur respiration. Pour son confort et sa sécurité, il faudra faire une place libre du côté de la maman et écarter tout ce dans quoi il pourrait s’enfouir, oreiller ou couette. Et remettre le bébé dans son lit, si elle ne se sent pas à l’aise ou trop lourdement fatiguée. 

			Qui ne rêve du confort intime de ce peau à peau nocturne au creux du lit parental ? Nous avons tous ce souvenir au fond de nous, quelle qu’en soit la forme, nostalgie ou regret. Le refuser à son bébé est peut-être le signe qu’on n’a pas digéré sa propre séparation, qu’il y a un nœud quelque part en nous. Le bébé nous offre l’occasion de nous libérer de ce nœud : laissons-le nous guider.

			Puisque, le jour, son sommeil est plus profond, il acceptera plus volontiers sa chambre et ainsi, peu à peu, elle lui deviendra familière. Un soir, il y restera. Pour qu’il l’accepte, il faut aussi que sa maman l’accepte, qu’elle y soit prête. Car dans une séparation comme dans une relation, il doit y avoir accord des deux parties. On entend trop souvent dire : « Mon bébé ne veut pas dormir dans son lit… », avec un air de soumission qui exprime clairement qu’on n’a pas pris position soi-même, qu’on n’y tient pas vraiment. Alors, on fait croire qu’il décide, que c’est impossible autrement. Certes, n’allez pas demander à votre bébé s’il préfère être à l’écart ou proche de vous ! Même adulte, qui ne souhaite rester accroché à l’être chéri ? C’est là que le papa a son mot à dire. Il peut apprécier, lui aussi, le corps à corps avec son bébé, mais il conduira la jeune maman à redevenir sa compagne, son amante, à faire ainsi la part entre ses deux rôles.

			Sur le dos, sur le ventre ? Comment coucher mon bébé ?

			Il y a trente ans, les pédiatres français ont incité les parents à coucher leur bébé sur le ventre. Désormais, ils le déconseillent fortement. Ce revirement fait dire à certains qu’il s’agit d’un effet de mode. C’est loin d’être si simple. Quand son bébé se tortille sous l’effet de gaz intestinaux (les fameuses « coliques »), sa maman constate que tout va mieux si elle l’installe sur le ventre. C’est normal, puisque cette position en appui sur le ventre, jambes regroupées sous lui, détend l’abdomen et facilite la circulation des gaz. 
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