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Rôles et compRôles et compéétences de chacun tences de chacun 
dans un rdans un rééseau pseau péérinatalrinatal

�� La La «« proximitproximitéé »» assure :assure :

–– Le dLe déépistage des grossesses pistage des grossesses àà risque et risque et 
ll’’orientation vers le plateau technique orientation vers le plateau technique 
adaptadaptéé

–– Le suivi des grossesses normalesLe suivi des grossesses normales

–– La prise en compte des femmes dans La prise en compte des femmes dans 
leur globalitleur globalitéé

–– Le suivi aprLe suivi aprèès la sortie de la maternits la sortie de la maternitéé, , 
des mdes mèères et des bres et des béébbééss



La MaternitLa Maternitéé assure :assure :

–– Le suivi des fins de grossesses normalesLe suivi des fins de grossesses normales

–– La prise en charge des grossesses La prise en charge des grossesses 
pathologiquespathologiques

–– LL’’accouchementaccouchement

–– Les suites de couches immLes suites de couches imméédiatesdiates



Les difficultLes difficultéés rencontrs rencontrééeses

�� Par les professionnels de proximitPar les professionnels de proximitéé

�� Par les professionnels hospitaliersPar les professionnels hospitaliers

Parce quParce qu’’ils ne savent ou ne ils ne savent ou ne 
peuvent  pas les gpeuvent  pas les géérerrer



Les professionnels de proximitLes professionnels de proximitéé

�� DifficultDifficultéés ms méédicales : Limites des prises dicales : Limites des prises 
en charge en charge 

-- lorsqulorsqu’’il existe un risqueil existe un risque

-- lors de pathologie avlors de pathologie avéérrééee

�� DifficultDifficultéés psychologiques : Diagnostic des s psychologiques : Diagnostic des 
troubles psychologiques et des maladies  troubles psychologiques et des maladies  
psychiatriques psychiatriques 

�� DifficultDifficultéés sociales : Prise en charge des s sociales : Prise en charge des 
patientes prpatientes préécaires caires 



La MaternitLa Maternitéé
�� Les patientes non ou mal suivies sans Les patientes non ou mal suivies sans 
dossier minimumdossier minimum

�� Les patientes psychiatriques non gLes patientes psychiatriques non géérréées es 
ou non prou non préévues, situation ovues, situation oùù la capacitla capacitéé
de la mde la mèère re àà prendre son enfant en charge prendre son enfant en charge 
est en jeuest en jeu

�� La prLa préécaritcaritéé mmééconnue pendant la connue pendant la 
grossesse entragrossesse entraîînant souvent des prises nant souvent des prises 
en charge inaden charge inadééquates tant mquates tant méédicales que dicales que 
socialessociales

�� La prLa préécaritcaritéé ddéécouverte au dernier couverte au dernier 
moment,   lmoment,   l’’absence de toit par exemple, absence de toit par exemple, 
empêchant mempêchant mèère et enfant de sortirre et enfant de sortir



Pour tenter de rPour tenter de réésoudre ces difficultsoudre ces difficultéés  s  
le staff mle staff méédicodico--psychopsycho--socialsocial

��CrCréééé àà ll’’origine pour amorigine pour amééliorer la liorer la 
prise en charge des couples prise en charge des couples 
mmèère/bre/béébbéé par la PMI par la PMI àà la sortie de la sortie de 
maternitmaternitéé

PMI                MaternitPMI                Maternitéé

�� Actuellement interface entre les Actuellement interface entre les 
divers professionnels de proximitdivers professionnels de proximitéé et et 
ceux de lceux de l’’hôpitalhôpital

PMI                  MaternitPMI                  Maternitéé



Organisation du staff de SaintOrganisation du staff de Saint--DenisDenis

�� 2 fois par mois, avec alternance selon les 2 fois par mois, avec alternance selon les 
villes du rvilles du rééseauseau

�� Sont prSont préésents :sents :

-- pour la ville : sagespour la ville : sages--femmes, mfemmes, méédecins, decins, 
pupuééricultrices, assistantes socialesricultrices, assistantes sociales……

-- pour la Maternitpour la Maternitéé : surveillantes sages: surveillantes sages--
femmes des difffemmes des difféérentes unitrentes unitéés, assistantes s, assistantes 
sociales, psychologues et psociales, psychologues et péédopsychiatredopsychiatre……

-- pour le rpour le rééseau : coordinatrice du rseau : coordinatrice du rééseauseau

�� Patientes prPatientes préévenues de la prvenues de la préésentation de sentation de 
leur dossierleur dossier



Pour quel type de problPour quel type de problèèmes ?mes ?

�� Pour les patientes prPour les patientes préésentant toutes sentant toutes 
difficultdifficultéés :s :

-- mméédicodico--sociales sociales 

-- mméédicodico--psychologiquespsychologiques

-- psychopsycho--socialessociales

-- mméédicodico--psychopsycho--socialessociales



Les problLes problèèmes qui ne dmes qui ne déépendent pendent 
pas du staffpas du staff

�� ProblProblèèmes strictement mmes strictement méédicaux  dicaux  
Le staff nLe staff n’’est pas un lieu de prise en est pas un lieu de prise en 

charge mcharge méédicale, il peut seulement servir dicale, il peut seulement servir 
dd’’aide pour laide pour l’’orientation des patientesorientation des patientes

�� ProblProblèèmes strictement sociauxmes strictement sociaux
Ils ne sont pas gIls ne sont pas géérréés en tant que tels s en tant que tels 

lors du staff, mais celuilors du staff, mais celui--ci permet de crci permet de crééer er 
du lien entre professionnelsdu lien entre professionnels



Un problUn problèème me àà part : les difficultpart : les difficultéés s 
«« psypsy »»

�� Peu exprimPeu expriméées au des au déémarrage du marrage du 
staff, elles ont pris une telle staff, elles ont pris une telle 
importance que les professionnels importance que les professionnels 
ont demandont demandéé la prla préésence sence 
dd’’un un psychiatre en plus du psychiatre en plus du 
psychologuepsychologue

�� Bien que mBien que méédicaux, ces probldicaux, ces problèèmes mes 
mettent les professionnels en mettent les professionnels en 
difficultdifficultéé, pour le diagnostic, pour le , pour le diagnostic, pour le 
suivi des grossesses et pour la prise suivi des grossesses et pour la prise 
en charge des enfantsen charge des enfants



�� La pLa péédopsychiatre permet aux dopsychiatre permet aux 
professionnels de mieux comprendre  les  professionnels de mieux comprendre  les  
situations, dsituations, d’’avoir des conseils pour le avoir des conseils pour le 
suivi des grossesses et de lsuivi des grossesses et de l’’aide pour aide pour 
ll’’adresse aux spadresse aux spéécialistescialistes

�� La prise en compte bien en amont de La prise en compte bien en amont de 
ll’’arrivarrivéée e àà la Maternitla Maternitéé permet de cadrer permet de cadrer 
les interventions des diffles interventions des difféérents rents 
professionnels, de mieux gprofessionnels, de mieux géérer rer 
ll’’hospitalisation et de travailler les liens hospitalisation et de travailler les liens 
mmèèrere--enfantenfant

�� Les relations avec les services de Les relations avec les services de 
protection de lprotection de l’’enfance permettent enfance permettent 
dd’’anticiper, si nanticiper, si néécessaire, les besoins de cessaire, les besoins de 
placement et dplacement et d’’y travailler tout au long de y travailler tout au long de 
la grossessela grossesse



Conclusion (1)Conclusion (1)

�� Dans des  situations oDans des  situations oùù sont intriqusont intriquéés,  s,  
problproblèèmes mmes méédicaux, psychologiques et dicaux, psychologiques et 
sociaux, le staff permet :sociaux, le staff permet :
-- de mieux anticiper les difficultde mieux anticiper les difficultéés et de s et de 
chercher assez tôt des solutionschercher assez tôt des solutions
-- dd’’organiser le travail en amont, avec  organiser le travail en amont, avec  
une  coordination du suivi entre les une  coordination du suivi entre les 
professionnelsprofessionnels
-- de prendre en charge, en proximitde prendre en charge, en proximitéé
comme comme àà la Maternitla Maternitéé, des femmes dont la , des femmes dont la 
situation rsituation rééelle est connueelle est connue
-- dd’’essayer dessayer d’é’éviter des hospitalisations viter des hospitalisations 
prolongprolongéées inutileses inutiles



Conclusion (2)Conclusion (2)

�� Lieu de partage dLieu de partage d’’information et information et 
dd’’analyse de situations afin de analyse de situations afin de 
coordonner et dcoordonner et d’’amamééliorer les prises liorer les prises 
en charge des femmes enceintes en en charge des femmes enceintes en 
situation difficile, le plus en amont et situation difficile, le plus en amont et 
le plus prle plus préécocement possiblecocement possible

��Devenu un vDevenu un vééritable interface entre ritable interface entre 
les professionnels de ville et ceux de les professionnels de ville et ceux de 
la Maternitla Maternitéé


