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propose une intervention du
Dr Jean Jacques CHAVAGNAT

Psychiatre, Psychiatre d’Enfants et d’Adolescents
Centre Hospitalier Henri Laborit Poitiers,
Président de la Fédération européenne Vivre Son Deuil,
Président du Groupement d’Etudes et de Prévention du Suicide

sur " le deuil périnatal "

Date: mercredi 22 juin de 14h30 a 16h30
Lieu : Association Samuel Vincent 27, Rue de Saint-Gilles 30000 Nimes
Entrée libre et Gratuite
Objectifs : développer I'information sur la mort et le deuil au niveau des parents, des
professionnels et bénévoles en contact avec les personnes en deuil afin d'aider a faire
évoluer les attitudes face a la souffrance, a la mort et au deuil.

Cette intervention sera suivie d'échanges avec le public
Des bénévoles de l'association « Vivre son Deuil Gard » seront présents

Afin d'organiser au mieux cet aprés-midij, merci de confirmer votre présence et vos coordonnées a Delphine GUERY
Présidente de Vivre son Deuil Gard & /adresse mail suivante: guery.delphine@online.fr ou au: 06.49.32.73.99

!_/ REAAR: ":30





L’intervention en date du 22 juin 2011 du Docteur CHAVAGNAT, a permis de rassembler 50 personnes.

En dépit de la dureté du sujet, les origines professionnelles diversifiées témoignaient de la réalité de la difficulté des situations vécues sur le terrain.

· 8 travailleurs sociaux de la CAF du Gard

· 14 personnes du CONSEIL GENERAL (notamment du Service de PMI :médecins, sages femmes, puéricultrices)
· 3 personnes du CHU NÎMES (Service social)

· 2 personnes du Centre Hospitalier d’ALES

· 20 personnes du secteur associatif (intervenant dans divers domaines (RAM, Accompagnement en soins palliatifs….adhérents REAAP)
· 2 psychothérapeutes privés
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L’intervention du Docteur CHAVAGNAT a été précédée d’une présentation succincte du REAAP GARDOIS, et de la rencontre avec l’association  «  VIVRE SON DEUIL »
Ce fut l’occasion pour de nombreux professionnels de découvrir l’association « VIVRE SON DEUIL » (des Flyers de l’association ont été remis aux participants)

L’association s’adresse, quelque soit la cause du décès, aux conjoints en deuil, aux parents en deuil, à ceux dont le bébé est mort, en cours de grossesse, aux adolescents et jeunes adultes en deuil d’un parent, d’un frère, ou d’une sœur, d’un ami.

Elle propose

· Des temps d’écoute téléphonique au 06 49 32 73 99

· Des entretiens individuels

· Des groupes d’entraide

Le Docteur CHAVAGNAT a choisi d’aborder le deuil périnatal en partant d’un témoignage de parents au travers de leur récit, parent ayant dû  prendre une décision face à une malformation grave de leur bébé in-utéro à 7 mois.

Avec des mots simples et audacieux le deuil a été défini comme «  l’ensemble des réactions physiques psychologiques, affectives et comportementales à la perte d’une personne aimée, mais aussi d’un animal, d’un objet ou d’une valeur auxquels on est fortement attaché. Il est justement déterminé par la nécessité de modifier cet attachement du fait de la disparition. 
Il nous faut retenir cinq étapes d’un deuil.

1. Choc, déni : cette courte phase du deuil survient lorsqu’on apprend la perte. C’est la période plus ou moins intense où les émotions semblent pratiquement absentes. C’est en quittant ce court stade du deuil que la réalité de la perte s’installe.
2. Colère : phase caractérisée par un sentiment de colère face à la perte. La culpabilité peut s’installer dans certains cas. Période de questionnements.
3. Injustice : phase faite de négociations ,de reproches (à l’équipe médicale par ex.)
4. Dépression : plus ou moins longue du processus, caractérisée par la grande tristesse des remises en question, de la détresse.
5. Acceptation : la personne endeuillée reprend. Elle accepte que la « mort est la suite de la vie »
Les 5 phases peuvent être linéaires, mais il arrive qu’on puisse faire des retours en arrière avant de recommencer à avancer.

Le deuil périnatal concerne les parents ayant perdu un enfant entre la quatorzième semaine de grossesse et la 1ere semaine de la vie.

Vivre ce deuil périnatal est une souffrance infinie, à la fois au niveau physique et psychologique.
Le temps de la grossesse est le moment des projets concrets (acheter du matériel,….) et le moment de projets  psychiques (se préparer à devenir parents) c’est un temps d’organisation en de nombreux domaines, un moment vulnérable. Quand survient le deuil en pleine phase de vie la joie et la douleur, la naissance et la mort s’entremêlent.
Lors de l’annonce les parents sont en état de choc, d’une telle force qu’ils peuvent difficilement entendre les autres.
Ils ne peuvent plus  agir, faire, réfléchir.

 La mère a du mal à ne pas avoir su mener sa grossesse à terme, la chose  «la plus naturelle du monde »

Cet enfant lui manque, il y a une véritable perte, le sentiment d’une amputation.

Le père s’en veut de ne pouvoir consoler sa femme, ni physiquement ni moralement.

Il a l’impression de ne pas avoir su de ne pas avoir été assez protecteur.

Parfois, des malentendus, la femme croyant que son mari n’a pas de peine quant à l’enfant perdu, ce qui n’est évidemment pas le cas.

Face à l’événement traumatique, accueillir la perte d’un enfant qui n’a pas pu naître et soutenir les parents nous confronte tous à nos propres émotions et aux projections qui peuvent être faites.
La mort périnatale contraint les parents, au-delà de leur douleur indicible, à entreprendre un voyage « inédit ».

Comprendre ses enjeux, lors de ses deuils particuliers  ouvre la voie au travail d’élaboration et d’accompagnement de la mort.

Le partenariat des professionnels bénévoles, parents, sont l’expression de la « juste alliance » nécessaire pour prouver que collectivement nous pouvons comprendre et accompagner les familles.
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Tous nos remerciements à l’association VSD et au Dr CHAVAGNAT
ACOUVREUR
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