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			Préface









			Ce livre de Fanja Randriamanjato se goûte et se savoure au fil des pages. De son vécu de femme, Fanja nous retrace le parcours, chemins de femme et de sage-femme, chemins intimement liés qui l’amènent à des expériences multiples dont elle nous livre ici le suc.

			Fanja nous guide pas à pas, d’explications concrètes en liens plus émotionnels, à l’écoute de notre corps, de nos ressentis, de nos compréhensions intérieures, sans jamais lâcher l’aspect fonctionnel, qu’elle appréhende avec un regard empreint de bon sens et d’expériences.

			J’ai rencontré Fanja il y a quelques années, par son écriture justement. Sur un réseau social, je lis ce jour-là un de ses articles et je comprends tout de suite que nous portons un regard commun sur le périnée féminin. Je découvre dans ses mots tellement de sensibilité, de précision et, aussi, une certaine « autorité naturelle », un alignement qui me touchent et que je reconnais.

			Enfin je rencontre une femme de profession médicale qui ose dire son point de vue sans restriction, sans cette limitation de « c’est comme cela qu’il faut faire ! ». Enfin je rencontre une femme de profession médicale, reconnue pour ses diplômes et son expérience, qui s’est ouverte à une véritable écoute d’elle-même et des femmes, qui s’est posé des questions de justesse notamment par rapport à la rééducation périnéale et aux touchers vaginaux. Enfin je découvre une professionnelle qui fait des liens avec ce que vit le tout petit enfant et comment nous, parents, nous nous occupons de lui (et préparons sa posture et son périnée de demain), avec les émotions, avec les tissus conjonctifs, avec le ressenti intérieur ou, justement, l’absence de ressenti. Je suis émerveillée en faisant défiler les pages de son site Internet. Mais pourquoi n’y a-t-il pas plus d’articles ? Elle a tant à dire !

			Je la contacte tout de suite via ce même réseau social. La fluidité s’invite immédiatement entre nous. Partages spontanés et confiance réciproque sont au rendez-vous. J’invite Fanja à écrire quelques encadrés dans mon livre en projet à ce moment-là (Un périnée heureux, c’est possible). Je l’encourage à écrire elle-même un livre, à déployer son écriture, sa vision, à rendre ce service aux femmes et aussi aux professionnels de santé. J’y crois fort et j’en parle à mon éditeur, Le Courrier du Livre. Il n’est pas question de concurrence, mais bien d’avancer ensemble, de se soutenir mutuellement afin de sensibiliser les femmes, de les réveiller au fait qu’elles ont à la fois le choix et la responsabilité de leur base, de leur intime, qu’il n’est pas nécessaire de subir un examen intrusif pour comprendre ce que leur périnée vient leur dire par des symptômes douloureux, gênants voire invalidants. Notre éditeur nous soutient, enchanté de cette collaboration naissante. Entre-temps, mon deuxième livre paraît aux éditions Le Courrier du Livre. Fanja est là, avec moi, au milieu de mes amis, lectrices et lecteurs, pour célébrer sa sortie officielle. J’en suis honorée.

			Je suis honorée aujourd’hui de préfacer le livre de Fanja, un livre précieux qui peut littéralement changer votre relation à votre plancher pelvien et, de fait, changer votre vie.

			Ce livre est une ressource, un ouvrage vivant, concret, dont l’écriture subtile nous touche bien plus profondément que dans notre simple compréhension intellectuelle. Les partages et explications de l’auteure infiltrent nos différents plans de conscience, tout en douceur et respect. Je vous invite à le savourer, à goûter chaque proposition ainsi que chaque dessin réalisé par Aline Jayr, artiste et illustratrice de talent.

			Merci Fanja pour cet ouvrage ! Merci Aline pour ta poésie !

			Efféa Aguiléra

			Auteure de :

			Rituels de femmes pour découvrir le potentiel du périnée 
(Le Courrier du Livre, 2015). 

			Un périnée heureux, c’est possible ! 
(Le Courrier du Livre, 2018).

			Oracle de l’énergie féminine – Voyage vers soi-même (Académie du développement personnel, 2018).

		













Avant-propos









Histoire de femme, de mère, de praticienne de santé

Je vais vous parler de mon vécu de femme et de mère.

À 25 ans, j’ai eu un avant et un après. J’ai eu des relations puissantes qui m’ont permis de faire une révolution intérieure.

Avant 25 ans, j’étais dans l’étape de fin d’études et de début d’exercice. Cette vie consistait à être le nez dans les livres et de garde à l’hôpital (lieu de stage, puis d’exercice). À ce moment-là, côté sentimental, je n’étais pas en reste. Je positionnais à parts égales l’amour et le travail. J’avais soif de vivre l’amour et les relations. Dans tous les domaines, le pragmatisme me caractérise. Je fais partie des gens qui comprennent mieux les choses en les vivant. L’expérience de l’expérience est mon terrain d’apprentissage. De fait, je me considérais comme « lente ».

Dans mes relations, j’étais passionnée. Elles pouvaient durer des années ou des mois. Je pouvais être quittée. Quand une histoire finissait, je me sentais abandonnée. Car j’y croyais à fond. Je recevais des explications comme : diplômée (sans dire trop intelligente), trop libre, trop bien, trop engagée ou trop de projets… Cette addition de qualificatifs me laissait perplexe. Je pouvais partir parce que mes aspirations et désirs profonds ne suivaient pas. Être une femme, ça devenait compliqué. En effet, j’étais optimiste et débordais d’énergie. Mes études achevées, cet appétit de découverte s’est décuplé. J’étais intense dans ma façon d’être.

Ainsi, j’ai vécu une de mes plus belles rencontres. Nous vivions chaque fois de « purs instants » dans une alchimie charnelle. Nous formions un joli couple assorti. Nous étions bien ensemble au jour le jour sans projections ni réflexions. La vie à deux, on n’y pensait tout simplement pas, comme beaucoup de jeunes à 24 ans ! Dans notre frénésie, au bout de quelques mois, je suis tombée enceinte. Je jonglais avec la contraception. En la matière, il me faisait « totalement confiance ». Et, bien sûr, c’est arrivé ! Nous avons été d’accord pour dire qu’il n’y avait pas de projet d’enfant. La question de l’avortement a été posée. Cela a été réglé sans appel, dans la solitude et la froideur technique. Une fois la grossesse stoppée, j’ai été rapidement congédiée à l’anglaise. « Tu as cinq minutes pour prendre tes affaires. Au revoir, et surtout, pas de marque d’affection. » Je suis retombée sur terre avec brutalité. (Comprenez que cela n’est pas original, je raconte là l’histoire de beaucoup d’autres femmes.) J’étais glacée. Intérieurement, j’eus la sensation d’être la plus horrible personne ici-bas. Je me suis sentie bête, humiliée et anéantie par ce traitement sans humanité. Dans le réel, de l’extérieur, je traversais tout cela bouche bée, sans réaction possible, même pas celle de pleurer devant lui (forte de mon éducation « never complain, never explain »). Je reçus le soutien de mon frère, mais de personne d’autre. Cet isolement affectif acheva de me diviser en deux, mon corps d’un côté et mon esprit de l’autre, avec mon état intérieur à bonne distance de mon reflet extérieur. Le cérébral prit le contrôle de l’équation insoluble de ma vie. Le cœur fut découpé avec l’impression qu’il était creusé d’un trou. Parce qu’en effet une interruption de grossesse, médicale ou pas, volontaire ou pas, est un drame, même quand tout est clair, rationnellement : « Aucune femme n’a recours à l’avortement de gaieté de cœur », pour reprendre les mots de Simone Veil lorsqu’elle a défendu ce droit devant l’Assemblée nationale. Car le cœur s’effondre, et la manière dont la femme est traitée par ses proches comme par les professionnels va avoir autant d’impact que l’acte lui-même. Cela a constitué une première révélation pour ma pratique future. Intérieurement, je n’eus pas la capacité d’en évaluer la portée.

 

Toutefois, une part de moi ne voulut rien lâcher de l’espoir d’aimer et d’être aimée. Cette étincelle subsista. Je poursuivis l’aventure de la vie. Je croyais en l’âme sœur et, désormais, je considérais l’idée de construction. Je remis en question tous les plans : intellectuel, affectif et professionnel. Par exemple, j’ai questionné mon épanouissement au sein d’une maternité. Côté cœur, je me suis imposé neuf mois de pause sentimentale. J’opérai un retour sur moi afin de remettre du sens dans ma vie. J’entrepris un voyage intérieur nourri de philosophie bouddhiste, de pratique méditative de tonglen. Je découvris l’art de la transmission orale avec un lama tibétain1.

Cependant, j’ai retrouvé le garçon de mes rêves de lycéenne. Je lui demandai d’attendre. Il était devenu professeur. Il était empli de douceur, de tendresse, et j’y étais sensible. Il rêvait d’une vie en couple, moi aussi. Au terme de cette gestation, je me suis autorisée à m’ouvrir à nouveau. Il a pris lui aussi un temps de réflexion, puis me déclara sa flamme. Pour lui, j’étais la bonne personne. Dans le même laps de temps, je rencontrai un professeur de médecine naturelle.

Devant moi, il y avait deux hommes, deux chemins. Vous avez le droit de ne pas me croire, car, sans mentir, les hommes de ma vie se sont tous présentés sur mon chemin sans que j’aille les chercher. Mon intuition me guida vers l’homme médecine et je la suivis. En sa présence, mon corps vibrait profondément, mon cœur chantait et mon esprit s’illuminait à nouveau lorsque nous étions ensemble. Il est devenu mon mentor. Entre nous, il y avait une distance géographique et une complicité. Son expérience me rassura. Nous avons pris des mois de réflexion avant de nous décider à vivre cette histoire. À ses côtés, je ressentis immédiatement une sécurité profonde, jamais vécue jusque-là. Chaque fois que nous nous retrouvions, mon existence devenait une parenthèse enchantée, un espace qui n’était consacré qu’à notre relation et à nos désirs. J’ai entamé une lente reconnexion en profondeur. J’ai pu laisser libre cours à toutes les interrogations qui me traversaient l’esprit. Ma curiosité restait insatiable et il était un puits de connaissances.

Dans l’intime, je découvris aussi ma part d’ombre, les blessures jusque-là invisibles faisaient surface. J’eus une attraction forte dans nos relations sexuelles. Mon corps emballé fut néanmoins figé, douloureux, bloqué dans une stupeur incompréhensible. Je n’étais pas farouche, ni avec lui ni avec les autres, avant. Je ne m’expliquais pas mes blocages, mes douleurs pelviennes. Il me fallut du temps pour me laisser aller complètement. Avec lui, je me racontais sans filtre. Il m’écoutait avec pleine présence sans jugements ni conseils. Je découvris la bienveillance pour la première fois. Je reçus de longues caresses sur tout le corps, de ses mains et surtout de son regard et sa présence qui m’enveloppaient dans un climat de douceur. Cela libéra une impression de « déjà-vu » archaïque. Ce fut une autre révélation de mon existence. J’ai été enfin libre d’être moi-même. Il me dirait plus tard que je fus une cure de jouvence.

Notre relation dura deux ans pendant lesquels je décidai de me lancer en libéral, ce que je fis. Je voyageai pour recevoir des enseignements en santé naturelle et en ressources humaines à travers l’Europe (Suisse, Belgique, Danemark). Puis je ressentis clairement naître le désir d’enfant, de construire une famille et de me fixer dans un lieu de vie. Comme j’avais vécu avec un père qui voyageait pour son métier, le vivre-ensemble était fondamental et est devenu un vrai sujet de recherche dans notre couple. Nous en avons parlé longuement. Il fut l’homme qui révéla mon âme féminine. Mais il ne désirait plus construire de famille (il en sortait). J’eus la force de partir et de poursuivre mon chemin de femme, de mère (et de chercheuse de vie).

 

Quelques mois plus tard, celui qui allait devenir le père de mes deux enfants s’est présenté sur ma route (eh oui, encore !). Ce voyage de mère fut merveilleux, mais dur et éprouvant physiquement. Par deux fois, les grossesses sont venues réveiller dans mon corps en transformation d’autres volcans endormis. Je vomis des laves d’acide, perdant cinq kilos dès le premier trimestre. Puis je réussis péniblement à garder de la nourriture dans l’estomac et repris des forces. Pendant ces grossesses, je n’avais jamais connu un état de fatigue aussi prégnant. Pour la deuxième grossesse, je me découvris des passages mélancoliques incompréhensibles. J’avais « tout pour être heureuse », et pourtant. Aussitôt accouchée, je perdis tout le poids gagné. Beaucoup en rêvent, mais pas moi, car la fatigue se transforma en épuisement. Enceinte, mon corps me prit toute mon énergie. J’ai décidé de me nourrir deux fois plus, et ma vie était toujours aussi emplie de travail et de responsabilités. Mon deuxième bébé était dynamique, je dormis des nuits entrecoupées pendant deux ans, comme lui. Dès qu’il pouvait, il était dans nos bras, le temps que j’aille mieux et que je me pose ou me repose. En quelques années, je mis au monde mes deux fils adorés, développai mon activité libérale, commençai ma formation d’haptonomie. Cette dernière suivait mes aspirations du « qu’est-ce que vivre ensemble ? ». Après dix ans de mariage, nous avons divorcé. Nous étions en phase pour les enfants, mais, en tant que couple, nous avions deux manières différentes de fonctionner. Je cherchais encore à saisir ce fonctionnement de l’être, des choses de la vie. Je devais chercher et comprendre, mon conjoint ne me suivit plus dans cette quête d’âme sauvage. Je me suis pris des baffes (au sens figuré, car ce sont plutôt des désillusions). Mon esprit continua à être en ébullition. Quand on est bousculé par les épreuves, comment l’humain reprend-il vie ? Qu’est-ce qui reprend vie, au fond ? L’âme. L’âme nous éclaire-t-elle quand on est au plus bas ? Nous guide-t-elle sur le chemin ? Nous réveille-t-elle si nécessaire ?

Et le périnée, me direz-vous ?

Ce dernier était bloqué, expliquant mes douleurs pelviennes avant les rapports sexuels. Malgré ou grâce à ma rencontre sécurisante, il révélait les traumatismes de l’abandon et de l’humiliation que j’avais ressentis. Après mon deuxième accouchement (un gros bébé en siège né par voie basse, très rapidement), je ne pus plus marcher, ni me tenir droite, ni m’asseoir sur une chaise sans souffrir du sacrum. Je reçus des soins ostéopathiques dès ma sortie de la maternité. Le bassin était resté bloqué en nutation* avec un sacrum vrillé sur lui-même, tous les fascias des muscles d’un côté de la cavité abdominale étaient étirés et figés. (C’est une explication pour les experts.) Avec ces soins, je me suis remise en état très vite, un vrai miracle. Pendant toute la période de la séparation, mon bassin s’est bloqué à nouveau, mes fessiers noués en paquet ; je me suis fait masser pour lâcher. En prenant de la distance, j’ai surtout pris conscience de tous mes non-dits (en étant persuadée que je disais les choses avec clarté). À chaque événement, mon signal venait du bassin avec des douleurs, tensions et blocages. Chaque fois, mon corps était mon lanceur d’alerte. Je revenais à la vie par lui, dans la douceur et l’attention qu’une personne m’accordait lors des soins. Je renaissais par prises de conscience successives. J’ajouterai ce qui est le plus important, au fond : je me retrouvais et me posais à nouveau assise sur mon coussin de méditation, dans un apaisement intérieur. Assumer et apprendre à demander de l’aide personnellement prit longtemps. La nécessité d’apprendre à réclamer du soutien fut une autre révélation très tardive.

 

En tant que sage-femme, j’ai connu les femmes en salle d’accouchement, en cours de préparation à la naissance et à la parentalité, en rééducation après l’accouchement ou en péri-ménopause, dans l’accompagnement de leurs bébés jusqu’à leur première année. J’ai côtoyé différents aspects de leur vie. Les premiers rapports sexuels de l’adolescence, les grossesses avortées ou menées à terme, ou parfois les difficultés de fertilité, la construction du lien conjugal et familial, la ménopause. Pendant plus de vingt-cinq ans, je fus autorisée à découvrir leur intimité et leur vulnérabilité : corporelle, intérieure, conjugale, d’enfant, de professionnelle. Imaginez-vous combien la place de la sage-femme est particulière ? Imaginez-vous encore que cela se passe le temps d’une vie ?

Chaque événement laisse une empreinte dans le corps. Que vous le croyiez ou pas, le périnée retrace l’histoire féminine. C’est ma prise de conscience la plus improbable. J’ai constaté que le vécu profond et le périnée étaient connexes, à double sens. D’une certaine façon, le périnée laisse apparaître un visage authentique, un peu comme regarder quelqu’un dans les yeux nous ferait découvrir son âme. La tristesse affaisse le périnée, la douleur le resserre, la peur le fige, la joie le déploie. L’amour, la mise au monde, les traumatismes sexuels peuvent laisser des cicatrices invisibles et indélébiles.

Pour des professionnels de santé, les considérations affectives prenant en compte tous les ressentis (ceux des autres et les leurs) sont largement mises de côté. Non pas qu’ils ne veulent pas : ils ne savent pas, faute de formation. D’où l’émergence de nouveaux acteurs ou pratiques non médicales, aidant les personnes à faire face à cette réalité de santé globale, dans ce qu’elle est et telle qu’elle est, c’est-à-dire plus humaine. Je fais référence par exemple à mon amie Efféa Aguiléra. Dans ses ateliers et ses deux livres2, elle livre aux femmes désireuses de se connaître une façon simple de se réapproprier leur « être femme », corps et âme, avec leur sensibilité. Et elles le demandent et le redemandent, à l’instar des rééducations périnéales de praticiens patentés.

 

Comme beaucoup, j’ai pu observer que mon périnée me livrait ma part de féminin, cette partie de moi instable, changeante, émotive, qui me dit d’avoir confiance en mon ressenti propre. J’ai donc appris graduellement à suivre mes intuitions à partir de ce que je ressentais dans le confort de ma base, à écarter petit à petit ma rationalité (et non pas ma raison) et à m’abandonner entièrement à ce qui se passait en moi. Ce lâcher-prise est encore un territoire mal connu des professionnels de santé pour qui « garder le contrôle » ou les commandes cérébrales avait valeur de compétence.

Dès le début de mon exercice libéral, j’ai opté pour être dans l’accompagnement de la personne et non dans la prise en charge technique d’un cas, au sens strict du terme. À cette époque, l’envie de partager cette notion avec mes pairs émergea. Profitant de la création d’un répertoire professionnel, je créai une association « Collectif sages-femmes de Provence »3, dont l’objet initial était de promouvoir la notion d’accompagnement. Mais aucune action ne corroborait la vision que j’en avais, puisqu’elles étaient menées selon les compétences des sages-femmes. Je quittai le groupe après plusieurs années, lasse de lancer des perches sans retour. Pour moi, prendre la mesure de l’accompagnement nécessite de tenir compte du devenir et de la personne à part entière (et pas seulement dans son besoin ponctuel). La temporalité prenait sens.

Après dix ans d’exercice, je comprenais que, de même qu’il fallait s’abstenir du mot « inutile », pour la santé des femmes, il existait un geste inutile, et qu’on pouvait faire découvrir le périnée autrement. J’ai senti qu’il devenait impossible de toucher les parties intimes sans venir perturber l’équilibre intérieur d’une personne. Plus précisément, j’avais découvert qu’en effectuant les examens gynécologiques les femmes se mettaient à distance de leur propre ressenti et de tout sentiment affectif, pour répondre à l’obligation de l’exercice que je proposais. Ce qui m’a le plus étonnée est de repérer leur habitude de se couper d’elles-mêmes ou de l’autre.

Jusque-là, j’avais imaginé être très respectueuse de la personne en faisant un examen clinique. Malgré cela, le constat était sans appel. Quand on « examine et touche les parties intimes », même avec respect, la femme peut se couper d’elle-même. Ce geste dans le corps de l’autre venait biaiser le but ultime d’un accompagnement, à savoir permettre à une femme d’être prise en compte en tant que personne à part entière et de se réapproprier son corps, ses sensations et son ressenti sans intervention à l’intérieur d’elle. En d’autres termes, devenir acteur de sa santé. Je viens bousculer la manière conventionnelle d’évaluer et diagnostiquer. Mais comment ne pas être dérangée par l’introduction de doigts étrangers dans cette partie intime de soi ? Martin Winckler4, médecin généraliste, dénonce cet acte considéré comme un dogme de la gynécologie-obstétrique, que même les femmes ne remettent pas en question : « Il faut dire que l’examen gynécologique annuel […] contribue déjà beaucoup à donner aux femmes le sentiment que, si elles ne se laissent pas examiner une fois par an, elles courent un risque mortel. » En effet, la non-nécessité d’effectuer un examen gynécologique chez les femmes en bonne santé n’ayant aucun symptôme et consultant pour une contraception ou une grossesse commence à être entendue. Stanislav Tomkiewicz5, psychiatre, précurseur de la pédopsychiatrie, dénonçait la violence institutionnelle vis-à-vis des adolescents en grande difficulté (envoyés directement en asile psychiatrique ou en prison). De la même façon,j’affirme que l’examen gynécologique est un acte dégradant en termes de dignité humaine et qu’il s’agit aussi d’une maltraitance institutionnelle. Ce geste est appris dans les enseignements sans reconsidération pour la portée psychique du toucher vaginal où introduire ses doigts dans l’autre pour définir la femme à partir de son tonus musculaire semble normal et nécessaire.

Du côté des femmes, l’inconscient collectif fut longtemps fossilisé dans la nécessité de ce geste technique pour savoir. Dans ce contexte, à peine entrée dans une salle d’examen, une femme pourrait retirer sa culotte, écarter les jambes, s’installer sur les étriers devant un ou une inconnue en blouse blanche. En automate, elle ne réfléchirait pas à « Est-ce normal ? » ou « À quoi ça sert ? ». Le plus étonnant est qu’elle ne ressentirait pas « Qu’est-ce que ça me fait de me déculotter et d’écarter les jambes pour laisser entrer un corps étranger (doigts ou sonde électrique) dans mon vagin ? », puisqu’elle ferait tout pour se sentir indifférente à cette procédure et rester « dans la norme ». Cela est d’autant plus vrai si le praticien ne propose aucune autre option. Cela est en train de changer pour le suivi des grossesses, mais pas encore pour la rééducation périnéale. D’une certaine façon, ce geste est tellement ancré dans l’inconscient que certaines femmes en viennent à remettre en question le professionnalisme des praticiens qui ne les examinent plus.

Aujourd’hui, des voix s’élèvent pour stopper cette soumission. Des associations comme Paye ton gynéco6 ou le Ciane7 regroupent des témoignages de femmes et dénoncent les maltraitances ou violences obstétricales. Ces violences faites aux femmes commencent à être portées dans l’hémicycle de l’Assemblée nationale par Marlène Schiappa, secrétaire d’État chargée de l’égalité entre les femmes et les hommes. Peut-être, enfin, reconnaîtra-t-on la maltraitance institutionnelle, puisque le toucher vaginal est appris à tout étudiant en maïeutique, sans questionnement humain ni réflexion éthique.

 

Dès le démarrage de mon activité libérale (en 1995), je proposai une préparation atypique à la naissance et à la parentalité, puisque les séances pratiques se déroulaient en piscine d’eau de mer chauffée à 33 degrés Celsius. L’eau de mer constituait un vecteur parfait pour faire ressentir. Du fait de cette indépendance, je me positionnais de façon significative pour ne pas utiliser un outil technologique (comme le monitoring fœtal*) et j’accompagnais la santé des femmes dans la durée. Les choix de rencontrer le couple tôt dans la grossesse et de l’eau de mer se sont imposés à moi avec la nécessité de prendre soin de la relation. En quittant l’hôpital, je passais d’un savoir-faire effectif au savoir-être affectif. Dans la suite, en me formant en haptonomie, je confirmai mon envie de guider les parents pour qu’ils accompagnent au mieux le développement de leur enfant (de sa conception à la marche). J’ai découvert l’haptonomie aux portes de l’école de sages-femmes. Pendant quatre ans, pour survivre dans ce milieu de la naissance sans humanité, j’ai cloisonné les espaces. Croyez-moi, des années à être au service de l’efficacité technique ou de la compétitivité, ça endurcit et crée un vide intérieur. Mon expérience douloureuse de l’interruption de grossesse venait sceller mon désir de faire la différence dans le soin. L’haptonomie apportait des réponses à deux questions en suspens dans mon for intérieur : « Qu’est-ce que l’affectif ? Comment redonner de l’humanité dans le soin ? » Une fois installée en libérale, je suivis les enseignements de Frans Veldman, le fondateur de l’haptonomie8. Travailler dans le champ de la présence et de l’écoute relationnelle a développé ma conscience de soi, de l’autre et du monde. Guider la femme dans les suites de son accouchement pour qu’elle reste en contact avec son être authentique allait dans la même direction.

Il y a dix ans, plus consciente de l’impact affectif, je ne voulais plus faire de toucher vaginal. Être dans la présence et le dialogue venait remplacer l’examen et le diagnostic clinique, la thérapeutique manuelle, les exercices à faire faire aux femmes. Étrange positionnement pour une sage-femme, mais c’est comme ça que je le ressentais. J’avais besoin de me sentir cohérente. J’ai encore suivi mon ressenti profond. J’ai recommencé à faire savoir à mes pairs qu’il y avait le choix de ne pas examiner et un intérêt à modifier la rééducation périnéale par une approche plus globale. J’ai reçu des regards condescendants et peu d’intérêt pour connaître où cette nouvelle proposition me menait. Nous étions encore en territoire inconnu.

J’ai décidé ensuite de faire découvrir aux sages-femmes curieuses qu’il était possible de « faire sentir » sans examen vaginal. Certaines ont vécu une expérience merveilleuse, d’autres ont jugé cela « impudique et non professionnel ». L’impudeur, parce que cela impliquait de dialoguer avec l’intéressée et de lui demander : « Alors, que ressens-tu ? » Je venais ouvrir la conscience qui traduisait : « Est-il possible que mon geste soit une maltraitance ? » Je devenais subversive. Le non-professionnalisme, parce que je n’évaluais pas de façon chiffrée et ne diagnostiquais pas directement l’état du périnée, je questionnais.

En quoi mon approche semblait-elle impudique, la femme habillée est allongée (sur le ventre, sur le dos) sur ma table d’examen, ou encore debout ? Je suis là, disponible à 100 % ou, si on veut, dans une écoute bienveillante. Comme un émetteur-récepteur, l’être humain est ultrasensible à cette manière d’être là. Être présent, physiquement et intérieurement, en personne, revient à être dans l’instant.

OEBPS/Images/1.jpg
Fanja Randriamanjato

Préface de Efféa Aguiléra
lllustrations d'Aline Jayr

Prendre soin
de son perinéee
a tout age

Pourquoi et comment ?

na
LE COURRIER
DU LIVRE

27, rue des Grands-Augustin
75006Paris





OEBPS/Text/toc.xhtml

  Table of Contents


  
    		Couverture


    		Copyright


    		Page de titre


    		Sommaire


    		Préface


    		Avant-propos 
    
      		Histoire de femme, de mère, de praticienne de santé


      		Et le périnée, me direz-vous ?


      		Pour qui ce livre, au fond ?


    




    		Introduction 
    
      		Qu’est-ce qui permet de revitaliser l’âme du périnée ?


      		Pourquoi les femmes qui accouchent et/ou souffrent du périnée ne font rien et supportent en silence ?


      		L’ignorance et le pouvoir des croyances


      		L’insoutenable intime de soi


      		Le manque d’estime de soi


      		Le manque de confiance en soi


      		La difficulté à savoir comment demander de l’aide


      		La motivation pour prendre (mieux) soin du périnée


    




    		Première partie - Comprendre 
    
      		Chapitre 1. La base qui nous gouverne 
      
        		1. Histoire de base


        		2. La structure de la base 
        
          		Petit plus


        




        		3. Intégrer la base avec le reste du corps 
        
          		 a. Visite guidée de la base


          		 b. Rôles de la base


        




      




      		Chapitre 2. Les désordres 
      
        		1. Le contexte général 
        
          		a. Le contexte et la cause


          		b. Les effets en chaîne


          		c. Réveiller la conscience


        




        		2. Les causes directes 
        
          		a. Les poussées thoraco-abdominales ou les efforts


          		Petit plus


          		b. Le diaphragme thoracique, un vrai piston


          		Petit plus


          		c. Les causes indirectes


        




      




      		Chapitre 3. Le périnée « faible » et le contexte défavorable, et alors ?


    




    		Deuxième partie - Animer 
    
      		Animer le périnée, est-ce un paradoxe ?


      		Chapitre 4. Les gammes du périnée 
      
        		1. L’attention et l’intention dans le mouvement 
        
          		a. Le calme et la détente pour mieux sentir


          		b. Le discernement dans la base


          		c. Des sensations comme elles sont


          		d. L’intention du mouvement


        




        		2. Explorations : restaurer la capacité attentionnelle 
        
          		a. L’attention dans sa base


          		Petit plus


          		b. Réintégrer les organes du petit bassin


          		Petit plus


          		c. Trois canaux, trois lignes, trois remontées


          		Petit plus


          		Petit plus


        




      




      		Chapitre 5. Exercices minutes de la base 
      
        		1. Les « petits riens »


        		2. Augmenter votre niveau de motivation 
        
          		Petit plus


        




      




      		Chapitre 6. Verrouiller n’est pas se porter, soutenir ou s’ancrer 
      
        		1. Une autre vision d’un traitement 
        
          		a. Les ados, la génération prostrée ?


          		b. Réfléchir à vos vies


        




        		2. Les jambes pour toucher terre et nous porter 
        
          		a. L’ancrage


          		b. Réinitialiser la verticalité


          		c. Sentir son corps debout en présence


        




        		3. Être en équilibre 
        
          		a. Être en équilibre fixe


          		Petit plus


          		b. Être en équilibre instable ou en mouvement


          		Petit plus


          		c. Perdre l’équilibre et le contrôle cérébral


          		Petit plus


        




      




      		Chapitre 7. Synchroniser l’effort avec la remontée du périnée 
      
        		1. Les cordes sensibles du périnée


        		2. Exploration du son synchronisé à la remontée des trois lignes 
        
          		Petit plus


        




        		3. L’effort qui dure demande un bon gainage


      




      		Chapitre 8. Retrouver la force 
      
        		1. Le « bon » en soi


        		2. La présence n’est pas la puissance musculaire


        		3. La force du soutien


        		4. La force du temps


      




    




    		Troisième partie - Réparer 
    
      		Chapitre 9. Le transport des matières organiques et le plaisir éphémère 
      
        		1. Comment les désordres organiques s’installent-ils ?


        		2. Exploration : la métaphore du « poing fermé » 
        
          		a. Que se passe-t-il en cas de pression plus forte pendant un effort ?


          		b. Trouver des solutions


          		Petit plus


        




      




      		Chapitre 10. L’utérus, le vagin, et leurs secrets de beauté 
      
        		1. La vulve ou porte d’entrée ou de sortie


        		2. L’utérus ou unité centrale des sentiments 
        
          		a. Une question d’atmosphère


          		Petit plus


          		Petit plus


          		b. La mémoire familiale ou les blessures de famille


          		Petit plus


          		c. Le vagin ou porte sacrée


          		Petit plus


          		d. La grossesse ou une traversée hors du commun


          		e. La traversée du bébé


          		Petit plus


          		f. L’utérus cercueil


          		g. Sortir du vide abyssal et le sacre du sacrum


        




      




      		Chapitre 11. Parler pour réparer 
      
        		1. « Qu’est-ce que je ressens ? »


        		2. Les mots justes et vrais


        		3. Lever un tabou, un verrou


        		4. Ne rien dire


        		5. L’effet libérateur


        		6. L’expression du désir


      




    




    		 Conclusion


    		 Postface


    		 Glossaire


    		 Remerciements


  



    		1


    		2


    		3


    		4


    		5


    		6


    		7


    		8


    		9


    		10


    		11


    		12


    		13


    		14


    		15


    		16


    		17


    		18


    		19


    		20


    		21


    		22


    		23


    		24


    		25


    		26


    		27


    		28


    		29


    		30


    		31


    		32


    		33


    		34


    		35


    		36


    		37


    		38


    		39


    		40


    		41


    		42


    		43


    		44


    		45


    		46


    		47


    		48


    		49


    		50


    		51


    		52


    		53


    		54


    		55


    		56


    		57


    		58


    		59


    		60


    		61


    		62


    		63


    		64


    		65


    		66


    		67


    		68


    		69


    		70


    		71


    		72


    		73


    		74


    		75


    		76


    		77


    		78


    		79


    		80


    		81


    		82


    		83


    		84


    		85


    		86


    		87


    		88


    		89


    		90


    		91


    		92


    		93


    		94


    		95


    		96


    		97


    		98


    		99


    		100


    		101


    		102


    		103


    		104


    		105


    		106


    		107


    		108


    		109


    		110


    		111


    		112


    		113


    		114


    		115


    		116


    		117


    		118


    		119


    		120


    		121


    		122


    		123


    		124


    		125


    		126


    		127


    		128


    		129


    		130


    		131


    		132


    		133


    		134


    		135


    		136


    		137


    		138


    		139


    		140


    		141


    		142


    		143


    		144


    		145


    		146


    		147


    		148


    		149


    		150


    		151


    		152


    		153


    		154


    		155


    		156


    		157


    		158


    		159


    		160


    		161


    		162


    		163


    		164


    		165


    		166


    		167


    		168


    		169


    		170


    		171


    		172


    		173


    		174


    		175


    		176


    		177


    		178


    		179


    		180


    		181


    		182


    		183


    		184


    		185


    		186


    		187


    		188


    		189


    		190


    		191


    		192


    		193


    		194


    		195


    		196


    		197


    		198


    		199


    		200


    		201


    		202


    		203


    		204


    		205


    		206


    		207


    		208


    		209


    		210


    		211


    		212


    		213


    		214


    		215


    		216


    		217


    		218


    		219


    		220


    		221


    		222


    		223


    		224


    		225


    		226


    		227


    		228


    		229


    		230


    		231


    		232


    		233


    		234


    		235


    		236


    		237


    		238


    		239


    		240


    		241


    		242


    		243


    		244


    		245


    		246


    		247


    		248


    		249


    		250


    		251


    		252


    		253


    		254


    		255


    		256


    		257


    		258


    		259


    		260


    		261


    		262


    		263


    		264


    		265


    		266


    		267


    		268


    		269


    		270


    		271


    		272


    		273


    		274


    		275


    		276


    		277


    		278


    		279


    		280


    		281


    		282


    		283


    		284


    		285


    		286


    		287


    		288


  


  Landmarks


  
    		Cover


  




OEBPS/Images/9782702916834.jpg
Fanja Randriamanjato
Préface d’Efféa Aguiléra - lllustrations d’Aline Jayr

PRENDRE SOIN
DE son perinee
A TOUT AGE

POURQUOI ET COMMENT ?

.- LE COURRIER DU LIVRE





