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La néonat’ évolue pour rendre

la vie plus douce aux tout-petits

Réduction de la luminosité, ambiance feutrée, soins exclusivement réalisés pendant les périodes
d’éveil de I'enfant... Depuis plusieurs années, le service de néonatalogie du centre hospitalier de Douai
s'est engagé dans une démarche visant 3 améliorer le confort de ses petits patients. Explications...

PAR FRANCOISE TOURBE
ftourbe@lavoixdunord.fr

DOUAISIS. Le temps est révolu
ou les enfants trop tot sortis du
ventre de leur meére débarquaient
dans 'univers violemment éclai-
ré, bruyant et médicalisé a l'ex-
tréme des anciens services de
néonatalogie. Aujourd'hui, on
sait que soumettre ces tout-petits
a des stress répétés est nocil pour
leur développement. Les services
de néonatalogie ont [ait leur révo-
hation, tout en douceur. Au centre
hospitalier de Doual, c’est Marie
Wybo et Sylvie Lambert, deux
puéricultrices, qui portent le pro-
jet de « soins de soutien au déve-
loppement des nouveau-nés ».

L'entrée dans les murs du nouvel
hépital, en 2009, # déja permis
au service de néonatulogie de
faire un grand pas en avant, Fini
la salle unique ot étaient alignés

‘ ‘ Que ce soit pour

des soins ou pour le
nourrir, on ne réveille
jamais un bébé qui dort.
On attend qu’il montre
des signes d'éveil. "

tous les incubateurs. «Si on ve-
nait faire une prise de sang a I'un
des bébés, ils étaient tous ré-
veillés », se souviennent Marie et
Sylvie. Aujourd’hui, le service
compte quatre boxes individuels,
deux chambres mére-enfant, une
pice avec deux incubateurs pour
les jumeaux et une salle avec
quatre incubateurs, en cas de be-
soin.

Alors que les enfants étaient au-
trefois couchés a plat, ils sont au-

jourd'hui lovés dans des cocons
qui leur permettent de retrouver
la position feetale. La lumiére est
soigneusement  tamisée et on
parle i voix basse autour de leur
berceau. « Que oe soit pour des
soins ou ponir le nourrir, on ne ré-
veille jamais un bibe qui dort. On
attend qu'il mantre des signes
d'éveil », soulignent les deux pué-
ricultrices. On n'a de toute fagon
pas a attendre bien longtemps
puisque les prématurés ont des

i

cycles de sommeil de... six mi-
nutes. « De méme, nous favorisons
le peau d peau soit avec la maman,
soit avec le papa. Cela aide les pa-
rents a prendre leur place et pour
l'enfant, les effets sont trés béné-
Jiques. 11 régule mieux sa tempéra-
ture, fait moins de malaises. Et cela
contribue a la création du lien pa-
rent-enfant. »

Au service de néonat’, l'allaite-
ment maternel est préconisé,
mais jamais imposé. Lorsque 1'en-
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fant est encore trop faible pour
réaliser ce prodige de coordina-
tion — téter, déglutir et respirer
par le nez en méme temps—lama-
mam peul lirer son lait qui est ad-
ministré a son bébé via une
sonde. « Mais on peut quand méme
le mettre au sein. Ce sont des tétées
de confort el de contact avec la ma-
man. On compléte I'alimentation
par ailleurs. »

Dans le service de néonat’ nou-
velle version, les parents sont ac-
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Marie et Se Lambert accompagnent Antoinette qui est venue nourir sa fille. Cette demigre a déja bien grandi et elle s'émandpe de la position feetale.

cueillis 24 h sur 24. Ce sont eux,
s'ils le souhaitent, qui donnent le
bain, changent la minuscule
couche de leur bébé. Le retour i la
maison s'en trouve [acilité d’au-
tant.

Gréce a tous ces efforts, le confort
des enfants est grandement amné-
lioré. Méme s'il n'est pas aisé
d'apprécier mpact de ces nou-
velles pratiques sur leur dévelop-
pement : « On voit qu'ils sont pius
apatsés, Iy a molns de pleurs. » @

Ftend
I'action

Marie Wybo et Sylvie Lambert
organisent régulierement des
réunions de sensibilisation pour
leurs collegues.

Ceux du service de néonatalogie,
mais aussi ceux de la pédiatrie et
de la maternité.

Car les dispositions adoptées
pour améliorer le confort des
prématurés peuvent parfaite-
ment étre étendues aux aulres

enfants, a I'hopital, comme a la
maison. ®

A PROPOS DU SERVCE

.nm-lr Le serviee de néonatalogie du CHD
compte dowze lits de niveau 11 A, dont deux lits
mere-epfant. Le niveau IUA correspond  (a méde-
cine n)éonatale (ta réanimation est classée en ni-
veau J).

o Des! couverts. Ces douze lits sont actuelle-
ment suffisants pour couvrir les besoins du Doualsis.
« A partir de trante-deux semaines. Le service accueille
fes enfants nés & partir de trente-deux semaines de
grassesse (environ sept mols). .

o ldquipe. La néonal’ compte douze pubrcultices
(dont un puériculteur), six auxiliaires de puénicul-
ture et une cadre de santé; Unedouzaine de pé-
diatres gravitent en outre autour du service.

»la durde de séjour. Elle varie de quatre a cing jours,
par mmpltgnur un enfant (pas forcément préma-
turé) qui souffre d'une infection, & plusieurs mois
pour les enfants nés avant terme.

213



