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			Introduction
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			Enfanter ou accoucher ?

			Ces deux termes ouvrent chacun une porte vers un monde bien particulier. Que ressens-tu à leur écoute ? Enfanter me parle de l’art de mettre au monde un enfant alors qu’accoucher évoque le fait de se coucher ou même de s’aliter. La naissance d’un enfant est un événement familial qui n’appartient pas à la maladie. Mais la quête de sécurité l’a transplantée au cœur du système médical. On pensait que l’insécurité était liée au lieu d’accouchement, alors que la connaissance de la physiologie nous apprend qu’elle dépend de l’endroit du cerveau où la femme se trouve (cerveau pensant ou instinctif).

			Qu’est-ce que la physiologie ? C’est une science assez récente et encore mal connue. Elle étudie ce qu’il se passe dans un organisme vivant, vierge de toute perturbation. Concernant la mise au monde d’un enfant, elle décrit un ensemble de processus qui se produit logiquement lorsque l’enfant est arrivé à maturité dans le ventre de sa mère. Si rien ne vient interférer, la naissance se fait rapidement, simplement et même sans douleur pour la mère. Elle n’en demeure pas moins un événement d’une impressionnante intensité. C’est ce que j’appelle un enfantement.

			Une femme ne pourra enfanter que si elle met sur off son cerveau pensant (ou néocortex) et se laisse guider par son cerveau archaïque (ou cerveau reptilien). Elle lâche alors le contrôle et suit son ressenti instinctif. Son corps sait, là où sa tête ignore. Il n’est pas facile pour une personne extérieure (appartenant au corps médical ou non) d’accompagner un tel événement. La physiologie est perturbée depuis tant de millénaires que les modèles sur lesquels on pourrait s’appuyer restent anecdotiques. Elle échappe à tout contrôle. La respecter demande d’être à l’écoute, de faire confiance et d’observer. La surveillance se fait davantage par les sens que par des examens médicaux. Sait-on seulement faire ?

			 

			Un jour, un brahman m’a dit : « La naissance en souffrance implore l’humanité de se remettre en question. »

			Aujourd’hui, le monde de la naissance est en crise (comme bien d’autres domaines), les sages-femmes sont en souffrance et, au-delà d’elles, les parents et les nouveau-nés sont perdus.

			La péridurale est devenue la norme. La physiologie, même si le terme est utilisé sans savoir à quoi il se rapporte réellement, est encore méconnue. Accoucher sans anesthésie en milieu hospitalier reste marginal. Les équipes médicales sont de moins en moins prêtes à accompagner un accouchement non médicalisé. Les sages-femmes ne sont plus habituées à la douleur et n’apprennent pas les subtilités de la physiologie qui, pourtant, ouvrent une voie prometteuse. Il est peut-être temps de remettre en question nos croyances et nos apprentissages.

			L’accouchement a été très risqué et très douloureux durant des siècles. Les récits de nos ancêtres sont criants. La péridurale a répondu au besoin de suppression de la souffrance tout en amenant une certaine sécurité médicale. Je propose une alternative, non pour supprimer la péridurale, mais pour permettre aux femmes de se donner le choix. Il n’est pas question de revenir à la souffrance, ce temps est révolu. Je t’invite juste à pousser une porte qui n’a jamais été ouverte, à donner sa chance à une alternative inscrite dans l’ADN de toute femme et que trop peu ont osé vivre. J’ai l’audace d’affirmer (après des années de recherches et d’expériences vécues) que la physiologie guide la femme vers une naissance dans le plaisir. Cette possibilité se trouve dans le cerveau archaïque de la femme depuis que la femme existe. Mais le plaisir de la chair a été diabolisé et muselé, imposant la souffrance dans nos croyances. Pourtant, des femmes vivent ainsi la mise au monde de leur enfant. Elles sont souvent surprises de ce qui leur arrive et ont du mal à en parler. L’enfantement appartient au domaine de l’intime. Mais jusqu’où savons-nous respecter l’intime en milieu hospitalier ?

			Accoucher sans douleur en interprétant la contraction comme une vague de plaisir n’est donc pas une nouveauté ni même une lubie. Ce n’est pas réservé à une poignée de femmes un peu perchées accompagnées par des sages-femmes babas cool. Enfanter dans le plaisir est le summum de la physiologie, donc de ce qui est inscrit dans le corps de toute femme.

			Il y a 20 ans, j’ai décrit les bases de la physiologie dans mon livre J’accouche bientôt : que faire de la douleur ? qui est le premier ouvrage au monde à détailler finement ce processus. Il a permis à des milliers de femmes d’accoucher sans souffrance et sans analgésie. Ces femmes ont donné un sens à la douleur et s’y sont ouvertes.

			Vivre une naissance dans le plaisir, à cette époque, était extrêmement marginal. L’humanité était-elle prête à accueillir un tel concept ? Aujourd’hui, le paysage de la naissance a évolué ainsi que les mentalités. Les antalgiques font disparaître la notion de douleur. Les femmes ne la connaissent presque plus. Les nouvelles générations ne veulent plus passer en force et souffrir en silence. Elles cherchent un autre chemin. Et pourtant, la péridurale n’est pas la solution, même si la technologie, la qualité du matériel et le savoir-faire des anesthésistes permettent qu’elle soit posée rapidement et efficacement. De plus en plus de parents cherchent une alternative sans savoir vers quoi se tourner.

			La naissance demande à être sortie de l’anesthésie, à trouver son sens véritable et à occuper sa place dans l’évolution de conscience de notre humanité. Contrairement à nos ancêtres, la femme aujourd’hui :

			•Connaît le fonctionnement de l’accouchement et sait comment favoriser son déroulement physiologique (donc sécuritaire sans pour autant être médicalisé).

			•Peut bénéficier rapidement d’une analgésie péridurale si elle ne trouve pas de chemin sans souffrance.

			Ouvrir les portes de la naissance dans le plaisir en se tournant vers la physiologie n’est pas un retour en arrière, mais bien un bond en avant. Cela demande de changer nos pratiques et de nous remettre en question. Aurons-nous la sagesse de le faire ?

			L’enfantement dans le plaisir pose sur la table les notions de sexualité et de spiritualité. L’accouchement fait partie de la sexualité féminine et l’enfantement demande un acte de foi (dénué de toute connotation religieuse) monumental.

			Cet ouvrage s’appuie sur mon précédent pour vous amener beaucoup plus loin. Il donne la possibilité aux femmes d’accoucher dans le plaisir et aux enfants de naître dans un bain d’hormone de l’amour inégalé jusqu’à ce jour. Quel avenir pour l’humanité cela dessine-t-il ? En l’an 2000, Michel Odent1 posait la question : « Que sera l’humanité dans 15 ans alors que les enfants naissent aujourd’hui en étant privés d’ocytocine (hormone du plaisir) ? » Aujourd’hui, je lui fais écho en ouvrant cette question : « Que sera l’humanité dans 20 ans alors que les enfants vont commencer à naître avec des doses d’ocytocine jamais atteintes ? »

			 

			Dans cet ouvrage, enfanter signifie mettre au monde son enfant en suivant la physiologie, accoucher parle au contraire de tous les cas où la femme demeure dans son cerveau contrôlant.

			Vie et survie

			La physiologie est l’expression de la circulation de la vie dans notre corps. La vie se distingue de la survie. L’une et l’autre sont deux systèmes, voire deux mondes, régis chacun par des hormones spécifiques.

			•Les hormones de la famille de l’adrénaline induisent un mode de survie bâti sur les notions de fuite, de défense, d’agressivité, de stress, de compétition, de dualité, de labeur, de douleur, de maladie.

			•Les hormones de la famille de l’ocytocine induisent un mode de vie construit à partir des notions d’amour, de paix, de calme, de sérénité, de respect, de convivialité, de collaboration, d’unité, de santé, de bonheur, de joie…

			Dans le mode de survie, on considère l’autre ou ce qui est à l’extérieur de nous comme responsable de nos misères, de notre bonheur et de tout ce qui nous arrive. Dans le mode de vie, nous sommes seuls responsables de ce qui nous arrive. Nous sommes acteurs de notre quotidien. La survie est une création entièrement égotique que nous élaborons à partir de ce que nous traversons. Elle est faite de croyances. La vie est l’énergie que nous incarnons. Elle échappe à tout contrôle. Elle est spontanée, sans cesse en évolution, imprévisible, irrationnelle. La survie nous est familière. La vie nous est inconnue. Dans la survie, nos pensées sont notre maître, nous en sommes esclaves : elles donnent la cadence. Dans la vie, notre cœur est le maître et notre tête est à son service : nos perceptions mènent la danse. Nous sommes formés et éduqués à la survie. Nous avons à découvrir et à savourer la vie. Dans la vie, les femmes enfantent et les enfants naissent dans un sourire. Ce n’est pas un rêve, ni même un mythe… c’est quelque chose de réaliste. Le grand virage que prend l’humanité aujourd’hui est de sortir de la survie pour entrer dans la vie dans tous les domaines.

			Genre et fonction paternelle

			Dans ce livre, je m’adresse aussi bien aux femmes qu’aux hommes, à celles qui sont enceintes et à celles qui ne le sont pas, aux sages-femmes et à tous ceux qui occupent une place dans l’accompagnement du cycle de la maternité. Mes mots peuvent aussi permettre aux mères de revisiter leurs accouchements et la naissance de leurs enfants, non pas pour culpabiliser, mais au contraire pour aller à la rencontre des ressources cachées dans ce qu’elles ont vécu.

			Lorsque je mentionne le père, le partenaire, le compagnon, j’entends par là la personne qui occupe la fonction paternelle aussi bien que celle qui accompagne la femme dans sa traversée de la maternité et de l’accouchement. Cette personne peut donc être une femme ou un homme. Le masculin évoque la qualité d’une posture et non la spécificité d’un genre.

			Vous et tu

			J’utilise parfois le vouvoiement et parfois le tutoiement. Lorsque je te tutoie, je considère que tu es enceinte ou en désir d’enfant. Je m’adresse directement à toi pour te soutenir dans ton chemin d’évolution.

			Si tel n’est pas votre cas, je vous fais confiance pour adapter mes phrases à votre situation et les faire vôtres afin de les intégrer dans votre quotidien.

			Un ouvrage en trois parties

			Un apport théorique pour mieux comprendre

			Ce que je propose dans cet ouvrage, en donnant des clés pour enfanter et pour se donner la possibilité de le vivre dans le plaisir, est très délicat.

			En effet, plus tu es dans ton cerveau savant et pensant, moins tu as de chances de vivre une telle naissance. Je t’apporte donc des informations en espérant que tu parviennes à t’en détacher en fin de grossesse.

			Il est également très facile de se dire : « Enfanter revient en fait à laisser faire Dame Nature ! » De nombreux couples décident ainsi de mettre au monde leur enfant à domicile sans être accompagnés par une sage-femme ou autre personne du corps médical. Je trouve la prise de risque très importante. Comme je l’explique dans cet ouvrage, on a à laisser faire, effectivement, mais uniquement lorsqu’on a la certitude d’être en présence d’un enfantement, donc que la femme est au bon endroit de son cerveau. Si ce n’est pas le cas, le jeu est dangereux et la vie de plusieurs Êtres est impliquée.

			 

			C’est pour cette raison que je prends le temps de revenir sur les bases dans la première partie de cet ouvrage. La connaissance de ces bases limite la prise de risque et favorise l’enfantement. Comprendre les processus physiologiques, avoir conscience de la différence entre un accouchement eutocique et un enfantement sont indispensables pour se lancer dans cette merveilleuse aventure de l’enfantement.

			De la même manière, donner du sens à la douleur pour l’accueillir avec joie et la suivre avec confiance dans les sensations de son corps est incontournable. Si la décision d’enfanter dans le plaisir naît du désir de fuir la douleur (ou même du refus d’accoucher en présence du corps médical), on fait fausse route. Cette décision, née des peurs, mènera très probablement à vivre ces peurs au travers d’un accouchement au mieux eutocique, au pire pathologique.

			Une véritable boîte à outils pour te préparer

			La deuxième partie de cet ouvrage t’accompagne dans la pratique et t’invite à y plonger le plus tôt possible durant la gestation. Je m’appuie autant sur ce que tu vis durant la grossesse que sur la sexualité pour te donner la possibilité de vivre un enfantement dans le plaisir… même si je ne peux te donner la certitude que c’est ce que tu vivras. Cette naissance t’échappera. L’important est que tu ne t’en échappes pas !

			Des témoignages pour t’inspirer

			Quelques témoignages illustrent mes propos en troisième partie de cet ouvrage. Ce sont des exemples.

			Les pratiques méditatives

			Dans cette partie consacrée à la préparation, je propose différentes pratiques, dont certaines peuvent être assimilées à de la méditation ou à de la visualisation. Pour vous aider, vous pouvez demander à quelqu’un de les lire pendant que vous suivez ce qui est suggéré. Vous pouvez aussi vous enregistrer pour utiliser les enregistrements.

			Dans chaque pratique, prenez le temps de vous préparer et de trouver un état méditatif avant de suivre mes propositions. Donnez aussi du temps entre chaque phrase pour intégrer ce que je propose. Introduisez des silences afin d’amener de l’espace dans la pratique. Prenez le temps de revenir à vous une fois que c’est terminé. Revenez en restant autant que possible en contact avec l’état que vous avez touché, avec les sensations nouvelles, les images. Notez-le sur le carnet que je vous propose de créer. Cherchez à maintenir cet état le plus longtemps possible en l’intégrant à votre quotidien.

			La méditation vous permet de contacter des qualités qu’il convient d’introduire dans vos gestes de tous les jours. C’est ainsi que vous parviendrez à amener de la sérénité dans vos journées.

			 

			Je suis très heureuse et très émue que cet ouvrage soit entre vos mains. Il me donne espoir, espoir de voir l’humanité se redresser, retrouver sa dignité, ouvrir son cœur et aimer. Les enfants à naître sont impatients de pouvoir atterrir dans ces conditions.

			 

			Belle lecture à vous !

		




		
			Sage-femme physiologiste
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			Je suis une sage-femme physiologiste, je connais la physiologie, je l’ai étudiée durant des années avant de pouvoir décrire ses rouages dans mon livre J’accouche bientôt : que faire de la douleur ? qui, même s’il a 20 ans, fait encore référence. Il décrit très finement la physiologie, donnant tous les éléments pour la comprendre. Pourtant, cette science de l’enfantement demeure mal connue et mal enseignée. Elle échappe au rationnel et nous bouscule. Elle nous demande de lâcher le contrôle et d’aiguiser nos perceptions en ouvrant notre cœur.

			Respecter la physiologie ne revient pas à laisser faire Dame Nature. La nature nous prouve qu’elle peut générer des catastrophes. Les catastrophes n’ont pas leur place dans la physiologie. La physiologie est la science de la vie (donc de l’harmonie) et non de la survie (ou du chaos). Elle est le seul endroit où la femme et l’enfant se trouvent en sécurité durant un enfantement. Cet espace est étroit et mérite d’être connu.

			La physiologie demande de remettre en question nos actes de sage-femme, donc aussi nos enseignements. Elle nous oblige à aiguiser nos sens, à écouter nos perceptions, à avoir foi en la vie et en la capacité de la femme à mettre au monde son enfant sans aide particulière. Et en même temps, elle exige une vigilance et un discernement impressionnants pour percevoir si la femme est au bon endroit de son cerveau. Elle implique une humilité afin de savoir ne rien faire et se contenter d’être. Elle demande d’acquérir tout ce que nous n’apprenons pas pendant nos études : l’écoute, l’observation, la curiosité du savoir-faire de chacun des acteurs (mère, père, enfant), la foi dans le vivant, la patience et le silence.

			Pour que la physiologie se fasse, il est nécessaire que le médical s’efface.

			La femme en sait bien plus que nous, sages-femmes, sur sa grossesse et son accouchement. Nous connaissons les généralités, mais nous ignorons sa spécificité. Il nous faut nous mettre en retrait pour lui permettre de prendre sa place et d’oser s’exprimer. Et pourtant, notre savoir est indispensable dans le cas où la femme dérape. Ce sont la qualité de notre savoir et la richesse de notre expérience qui nous permettent de respecter ce qui se fait sans intervenir.

			 

			Je ne sais pas pourquoi j’ai eu l’élan d’être sage-femme alors que j’avais 11 ans. Je me voyais sillonner la campagne aride pour aider les couples à accoucher chez eux. J’avais déjà foi en cette connaissance inscrite dans le corps de toute femme qui lui permet d’enfanter simplement d’un Petit d’Homme en bonne santé. J’avais foi en la sagesse du corps. Je ne savais pas comment ce processus était possible, je ne connaissais rien en matière de mise au monde, on ne parlait pas encore de physiologie, mais c’était une évidence posée dans chacune de mes cellules. Et même si mes études allaient totalement à l’encontre de cette idée, elles ne sont pas parvenues à l’éteindre. J’ai plongé en sous-marin dans ce que l’on m’apprenait et me faisait pratiquer en serrant dans mon cœur ma foi en la vie. J’ai eu la chance de rencontrer Michel Odent qui m’a confortée dans ce que je pressentais.

			J’ai passé mon diplôme avant l’arrivée de l’analgésie péridurale. J’ai donc côtoyé la douleur. J’ai pu l’observer, l’entendre, l’accueillir et improviser des chemins pour vivre ces moments intenses. Ma formation ne m’a pas appris à la gérer ni même à l’accompagner. J’ai dû trouver le moyen de demeurer sereine à côté d’une femme dans sa douleur et même parfois dans sa souffrance. Je savais rester présente et amplifier mon calme au milieu des cris, des appels à l’aide, des lamentations… Sans le savoir, je sécrétais de l’ocytocine, cette substance magique qui est contagieuse (lorsque j’en sécrète, les personnes proches de moi en bénéficient) et apaise les sensations douloureuses. J’ai appris à distinguer l’expression libératrice de la douleur de la véritable souffrance. La première demandait à être accompagnée, la seconde demandait à être soulagée.

			La préparation à l’accouchement n’était pas abordée durant mes études (et ne l’est toujours pas). J’ai donc glané à droite et à gauche des éléments pour soutenir les femmes dans cette traversée et surtout pour les préparer en amont à vivre cette bousculade. Mon chemin de compréhension de la douleur a commencé à ce moment-là, même si mon vécu personnel m’avait amenée à trouver des moyens pour vivre les douleurs qui habitaient mon corps depuis mon plus jeune âge. Je ne la craignais pas, ni chez l’autre ni chez moi. Je m’ouvrais à elle. Je la considérais déjà comme une alliée. Elle avait un sens. C’était ainsi que mon corps me parlait et me demandait d’ajuster ma trajectoire. J’avais une foi profonde dans le vivant, donc dans la capacité qu’a la vie à nous ramener sur des chemins harmonieux lorsque nous nous en égarons.

			Mes années de pratique m’ont amenée à réaliser à quel point il est difficile pour le personnel médical de tolérer l’expression de la douleur. L’accouchement sans douleur de Fernand Lamaze a imposé le silence dans les salles de naissance. La femme ne devait pas crier. On lui apprenait une respiration particulière (la respiration haletante du petit chien) qui lui permettait de contrôler ce qu’elle vivait. C’était aux antipodes de la physiologie. Pourtant, cette méthode a présenté un réel progrès. La femme était préparée à vivre la douleur, elle savait en quoi consistait un accouchement, le père pouvait l’accompagner, le personnel soignant était formé à la gestion de la douleur. Cette méthode a toutefois été abandonnée. Les équipes étaient de moins en moins formées, le personnel était insuffisant, les femmes ne parvenaient plus à éviter la sensation douloureuse. Seule la présence du père durant l’accouchement demeure.

			L’expression de la douleur de l’autre bouscule. Pourtant, le cri libère. Tout ce qui s’exprime ne s’imprime pas. Mais il y a cri et cri. Il y a ceux qui déchargent et ceux qui enferment dans des lamentations insondables. Encore faut-il les distinguer. Les premiers mènent à la physiologie, les autres vers la pathologie. Peu de femmes poussent des hurlements lors d’une naissance physiologique. Ce sont plutôt des sons qui ébranlent par leur puissance presque animale et leurs racines viscérales. Ils ne portent pas de souffrance. J’ai moi-même exprimé des sons très fortement durant la naissance de mon deuxième enfant. J’étais chez moi, à la campagne, sans voisinage. Les sons que j’émettais me soulageaient complètement. Je n’ai aucun souvenir de douleur. Une force phénoménale me traversait et je lui donnais corps avec ma voix. Je vivais un merveilleux accouchement physiologique, simple, rapide, limpide. La naissance de ma fille, riche d’enseignement, fut un grand virage dans ma vie.

			La péridurale s’est-elle banalisée pour le confort des équipes médicales ou pour celui de la femme ? La question reste en suspens.

			Depuis des années, les élèves sages-femmes ne sont plus préparées à accompagner la douleur. Elles ne la côtoient plus. La femme qui choisit d’accoucher sans péridurale a besoin d’un support extérieur, son compagnon ou sa compagne, une doula2, une amie… Il est important que ce soit quelqu’un avec qui elle se sente libre de bouger et de s’exprimer, quelqu’un qui ne craigne pas la douleur.

			Ma connaissance de la naissance m’a permis d’innover dans le domaine du coaching. Ayant cessé mon activité de sage-femme proprement dite, j’ai accompagné les femmes à mettre au monde leur Nature profonde, que j’appelle aussi leur Enfant intérieur. J’ai créé un coaching fondé sur la connaissance fine de la physiologie de la naissance, même s’il s’adresse à tout le monde. Son efficacité est redoutable. Durant un accouchement, je n’ai pas des heures, des jours, ni des mois devant moi pour amener la femme à changer son comportement afin de dénouer ce qui bloque et plonger dans l’inconnu. C’est ce qui m’a amenée à utiliser des images ressources et à les dénicher au cœur de n’importe quel vécu.

			Aujourd’hui, riche de ces expériences, je reviens vers la naissance. Elle m’appelle. Ma connaissance de la physiologie m’intime de la faire connaître et de la mettre au monde… Histoire sans fin… N’est-ce pas l’histoire de la vie ?

		




		
			Carnet de naissance
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			Que ce soit au fil de ta lecture ou simplement au long de ta maternité, je te propose d’écrire ton carnet de naissance. Je l’appelle ainsi, puisque tu vas évoluer au travers de ce que tu vas lui confier. Il va être le témoin de ta mise au monde.

			Le carnet de ton choix

			Choisis un carnet qui te plaise. Tu peux le trouver déjà disponible à recevoir tes écrits, comme tu auras peut-être envie de le façonner en l’agrémentant de couleurs, de dessins ou autres. Laisse aller ta créativité… la mise au monde commence déjà là.

			Un contenu cohérent

			Pour le contenu, je t’invite à mentionner le chapitrage du livre afin de t’y retrouver plus facilement. Écris tes réflexions et réactions au fur et à mesure de ta lecture en notant à quelles pages elles font référence.

			J’énonce quelques questions au cours des chapitres. Elles sont juste une invitation à la réflexion et une impulsion pour ouvrir ton propre champ de questionnement. Parfois, les questions sont plus importantes que les réponses. Elles méritent souvent de rester en suspension, juste en point d’interrogation.

			La place de l’espace

			Donne de la place à tes écrits afin de pouvoir y revenir et laisser évoluer tes réflexions avec le temps.

			Tu peux laisser libre cours à ta plume comme à tes pinceaux.

			Propositions

			Vie et survie

			Qu’est-ce que je comprends de cette distinction ?

			Dans quelles circonstances je sais que je suis dans la survie ?

			Quand est-ce que je sais que je suis dans la vie ? À quoi je le reconnais ?

			Qu’est-ce que je mets en place pour quitter des modes de survie et préférer la vie ?

			Accouchement et enfantement

			Quelle relation ai-je avec l’accouchement ? Comment je le vois ?

			Qu’est-ce qu’on m’en a dit ?

			Comment suis-je née ? Qu’est-ce que je sais sur ma naissance ?

			Qu’est-ce que je retiens de la physiologie de l’accouchement ?

			Que m’évoque l’enfantement ?

			Comment ça me parle aujourd’hui ?

			Quel sens je donne à l’accouchement ?

			À propos de la douleur

			Qu’est-ce que je retiens de la douleur ?

			Quelles sont mes expériences douloureuses ? Qu’est-ce que j’en ai appris ?

			Comment est-ce que je vis la douleur ?

			Qu’est-ce que je mets en place pour améliorer ma gestion de la douleur ?

			À propos de la peur

			Comment est-ce que je réagis face à une peur ?

			Quelles sont mes peurs face à l’accouchement ?

			Quelles sont mes peurs face au fait d’avoir un enfant ?

			Ai-je des peurs concernant la sexualité ?

			Quelle est ma peur fondamentale (mourir, être folle, être handicapée) ?

			À propos de la péridurale

			Comment je considère la péridurale ?

			Si je préfère avoir recours la péridurale, qu’est-ce que je mets en place pour la demander le plus tard possible ? Qu’est-ce qui motive mon choix ?

			Est-ce que je choisis d’accoucher sans péridurale ? Qu’est-ce qui motive ce choix ?

			Qu’est-ce que cela me ferait d’en avoir une alors que je ne le souhaite pas ?

			À propos du plaisir

			Quelle relation ai-je avec le plaisir ?

			Quelles sont mes blessures liées à la sexualité ? Est-ce que je les accueille ? Est-ce que j’accepte qu’elles fassent partie de mon passé ? Qu’est-ce que j’en garde aujourd’hui dans mes rapports amoureux ?

			Comment est-ce que je me sens dans la sexualité ?

			De quoi aurais-je envie pour améliorer ma sexualité ?

			De quoi ai-je besoin pour avoir une sexualité épanouie et simple ? Qu’est-ce que je mets en place concrètement pour y parvenir ?

			Quels sont mes tabous, mes gênes ? Qu’est-ce que je mets en place pour les dépasser ?

			La mort et moi

			Quelle relation ai-je avec la mort ? C’est quoi pour moi la mort, la mienne, celle de mon enfant… ?

			Est-ce que j’ai peur de mourir ? Qu’est-ce qui me fait peur dans la mort ?

			Quel sens je donne à la mort ?

			Est-ce que je suis heureuse aujourd’hui d’être incarnée ?

			Mon corps et moi

			Quelle relation ai-je avec mon corps ? Est-ce que je suis bien dans ma peau ? Est-ce que j’aime le toucher, le caresser, en prendre soin ?

			Qu’est-ce que je mets en place pour améliorer la relation à mon corps ?

			Est-ce que je suis à l’écoute de mes sensations ? Est-ce que j’écoute mon corps et le respecte ?

			De quoi ai-je besoin pour m’écouter davantage ?

			Quand est-ce que je m’écoute ?

			Est-ce que je sais me faire passer en premier ?

			De quoi ai-je besoin pour demander de l’aide même si je vais bien ?

			La créativité et moi

			Dans quels domaines suis-je créative ?

			Dans quel contexte est-ce que je peux libérer ma créativité ?

			Qu’est-ce que je mets en place pour libérer ma créativité ?

			Mes ressources

			Face à la douleur :...................

			En cas de panique :...................

			Face à la peur :...................

			Mes autres ressources :...................

			Mon accouchement

			Avant

			Comment je l’imagine ?

			Qu’est-ce qui constitue mon néocortex protecteur ?

			Qu’est-ce que j’attends de mon accompagnant ?

			Quel serait le pire scénario ? De quoi aurais-je besoin pour pouvoir le traverser ?

			Quel est l’essentiel à préserver ?

			L’accouchement tel que je l’ai vécu

			Écris ici ton accouchement dans les jours qui suivent. Au-delà des faits, décris tes ressentis, tes émotions, tes manques…

			Les leçons que j’ai tirées de mon accouchement

			Je t’invite à revisiter ton accouchement quelques mois après afin de pouvoir prendre un peu de recul. Laisse-le passer devant toi comme si tu visionnais un film. Que t’a-t-il appris, aussi bien par ses côtés révélateurs et agréables que par ses côtés plus délicats et peut-être décevants ou même douloureux ?

			Mes nouvelles ressources

			Note ici les ressources qui t’ont été apportées par ton accouchement.

			Maternité et après

			En quoi est-ce que j’ai changé entre avant la conception et après la naissance ?

			Qu’est-ce qui est nouveau en moi lorsque je reviens vers cette femme que je suis ?

		




		
			Première partie

[image: ]   [image: ]   [image: ]

			Quelques éléments pour mieux comprendre

		





Un aperçu de l’enfantement

[image: ]

L’enfantement est la suite logique de la grossesse. C’est un événement qui fait partie de la vie familiale et n’appartient pas au monde médical. La méconnaissance de la physiologie l’a extrait du bon sens féminin pour le placer entre les mains du masculin médical (en dehors de toute appropriation de genre) et en faire un accouchement.

L’enfantement et l’accouchement engramment chez la mère comme chez l’enfant des informations qui vont influencer leurs comportements à venir. Autant un enfantement stimule le potentiel de chacun et amplifie la capacité d’aimer. Autant un accouchement peut renforcer et initier des croyances limitantes.

Il est donc important aujourd’hui de poser un autre regard sur ce passage de la vie d’une femme et de tout être humain si l’on souhaite améliorer notre monde. Comme l’exprimait Wilhelm Reich, « Le sage qui veut changer le monde commence par la naissance ».

Un passage riche en transformations

La grossesse prépare la femme à la bousculade de l’accouchement en testant son adaptabilité jusque dans ses viscères. Elle entraîne de grosses transformations dans son corps qui l’obligent au changement. Voici déjà les principales, d’autres seront développées dans la partie préparation.

•À l’aide des contractions qui se produisent tout au long de la gestation, la taille de l’utérus se multiplie environ par trente, repoussant et compressant les organes contenus dans le ventre. La femme doit ouvrir l’espace de ses viscères.

•Les ligaments du corps se ramollissent sous l’effet de la relaxine (hormone sécrétée, entre autres, par le placenta). Cela permet, notamment, au bassin de s’assouplir et de s’élargir tout en appelant la femme à ralentir son rythme pour s’adapter à la grossesse. La femme doit ouvrir l’espace de ses articulations.

•Au niveau biologique, la plupart des systèmes sont modifiés. La femme perd ses repères. Voici quelques exemples :

–La digestion permet une assimilation décuplée, encourageant une prise alimentaire moindre.

–Le système immunitaire baisse la garde afin de tolérer la greffe de cet élément étranger que représente le bébé.

–Le cerveau ralentit le système sympathique responsable de l’action et privilégie le système parasympathique qui optimise les perceptions et les intuitions. Cela favorise le contact mère-enfant.

–Le système olfactif est décuplé, surtout à l’approche du terme et durant l’accouchement. L’olfaction sera un moyen de renforcer le lien mère-enfant dans les minutes qui suivent la naissance. C’est aussi ce qui va guider le bébé vers le sein.

–Le sang est dilué afin de gagner en fluidité pour favoriser les échanges vers le bébé. Le volume sanguin s’en trouve augmenté de 30 à 40 %. Le retour veineux devient plus difficile. L’anémie constatée usuellement au 6e mois de grossesse est très souvent l’expression de cette dilution sanguine. Elle reflète la qualité des échanges mère-enfant et l’adaptabilité de la mère à son état de femme enceinte.

 

La grossesse demande à la mère de s’adapter, de lâcher ses repères habituels et de s’ouvrir pour laisser grandir. De son côté, l’accouchement pousse les choses un peu plus loin et demande à la mère des changements impressionnants en un temps record pour ouvrir son corps comme jamais elle ne l’a fait.

•Sous l’effet des contractions, le col de l’utérus s’efface et s’ouvre.

•Sous la pression de la tête du bébé (ou de la poche des eaux lorsqu’elle est intacte), le bassin s’ouvre à son maximum, le périnée se distend à la limite de son élasticité.

•L’utérus va se rétrécir en se contractant après la naissance pour permettre la délivrance (décollement et expulsion du placenta) et encore davantage après la sortie de celui-ci pour éviter toute hémorragie.

 

Après l’accouchement, le corps de la mère mettra quarante jours3 pour se refermer.

Toute cette période est un immense chemin d’ouverture corporelle qui invite la femme à en faire autant dans son cœur, dans ses croyances, dans son quotidien, dans sa vie.

La décision d’incarnation

Au fil de mes accompagnements en tant que sage-femme et, plus tard, en tant que coach ainsi que par mes expériences personnelles de vécu de mes mémoires passées, j’ai observé que, pour s’incarner (donc pour prendre forme dans un corps), un Être avait à prendre la décision de se lancer dans cette aventure. J’ai relié cette décision à différents temps clés de la conception et de la naissance.

J’ai retenu trois temps essentiels. Chacun pousse l’Être qui s’incarne à se positionner et à choisir d’y aller ou pas. J’appelle ces trois temps les trois « Go ! » comme trois élans d’évolution.

 

Mes recherches et mes observations m’ont amenée à une évidence qui commence à être reconnue par la science.
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