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L’ABC de la profession de sage-femme et du fonctionnement 
d’une maison de naissance 
Quel est le rôle d’une sage-femme ?
La sage-femme est une professionnelle de la santé, experte de la grossesse et de l’accouchement naturel. Elle accompagne la future mère et sa famille du début de la grossesse jusqu’à six semaines après la naissance du bébé. Durant toute la période de l’accompagnement, la sage-femme répond aux besoins de la femme et s’assure d’un accouchement en toute sécurité.
Quelle formation est suivie par la sage-femme ?

La sage-femme doit suivre une formation universitaire, un baccalauréat en pratique sage-femme, pour effectuer son travail. Le programme s’échelonne sur une période de quatre ans et demie. Les futures sages-femmes doivent effectuer 1740 heures de stage clinique.

Quelles sont les compétences d’une sage-femme ? 

La sage-femme est une professionnelle qualifiée, certifiée et formée pour répondre aux besoins courants et d’urgence de la mère et de son bébé. C’est premièrement une intervenante en soins de la santé de première ligne. Elle est formée pour : 
· prodiguer tous les soins et les services professionnels requis pendant la grossesse, le travail, l’accouchement et durant les six premières semaines de la période postnatale pour la mère et pour le bébé ; 

· appliquer des mesures préventives et un dépistage de conditions anormales pour la mère et le bébé ;

· pratiquer l’accouchement spontané ;

· pratiquer une amniotomie, une épisiotomie et sa réparation, ainsi qu’une lacération ou une déchirure du premier ou deuxième degré du périnée ;

· prescrire ou administrer un médicament selon une liste détaillée 

· prescrire, effectuer, ou interpréter un examen ou une analyse selon la liste adoptée par règlement, tels que l’échographie obstétricale et les tests sanguins de routine. 

En cas d’urgence, la sage-femme est formée pour : 

· appliquer la ventouse ; 

· pratiquer l’accouchement qui se présente par le siège ; 

· pratiquer l’extraction manuelle du placenta et la révision utérine manuelle ; 

· procéder à la réanimation néonatale ou de la mère. 

Pour exercer sa profession, la sage-femme doit faire partie de l’Ordre des sages-femmes du Québec (OSFQ). Cet ordre professionnel, régi par le Code des professions exerce un contrôle des activités et des compétences de ses membres. De plus, la sage-femme participe à des activités de formation en conformité avec les règles établies à l’OSFQ au sujet de la formation continue.
Qu’est-ce qu’une maison de naissance ? 

Une maison de naissance est un endroit où une femme enceinte peut faire le suivi complet de sa maternité. Elle s’y rend durant sa grossesse, lors de son accouchement et après son accouchement, avec son bébé. L’approche familiale est capitale en maison de naissance, les femmes s’y sentent comme chez elles. Elles ont l’opportunité d’y côtoyer d’autres futures mamans et leur famille. 
Où peuvent accoucher les femmes suivies dans une maison de naissance ? 

Les femmes enceintes suivies en maison de naissance choisissent le lieu d’accouchement qui leur convient :

· La maison de naissance

· À leur domicile personnel

· Dans certains hôpitaux, selon des ententes locales.

Quelles sont les procédures d’urgence à la Maison de naissance du CSSS de l’Ouest-de-l’Île ?
Il y a une entente signée entre la Maison de naissance située au CLSC du Lac-Saint-Louis et Urgences-santé en cas d’urgence.

· Lorsqu’il y a complication pendant un accouchement, mais que le bébé n’est pas né, la Maison de naissance appelle le 9-1-1 qui envoie une ambulance pour le transport de la mère à l’Hôpital général du Lakeshore. 

· Lorsqu’il y a complication pendant un accouchement et que le bébé naît à la Maison de naissance, une entente avec l’Hôpital de Montréal pour enfants prévoit l’envoi d’une équipe spécialisée pour assurer le transport du bébé. Pendant ce temps, la sage-femme, formée et certifiée spécifiquement pour de telles situations, fait la réanimation néonatale. 

Pour des questions de sécurité, l’entente avec Urgences-santé stipule que les premiers répondants ne sont pas appelés à intervenir à la Maison de naissance. La réanimation néonatale demande une formation spécifique que les pompiers, les ambulanciers et les policiers n’ont pas. 

Les sages-femmes à la Maison de naissance prodiguent tous les soins nécessaires au bébé ou à sa maman en attendant les services d’urgence appropriés. Un bébé en difficulté doit recevoir des soins d’un centre hospitalier ayant un département spécialisé en soins néonataux. C’est pour cette raison que l’Hôpital de Montréal pour enfants est appelé à la Maison de naissance du CSSS de l’Ouest-de-l’Île. 

Il n’est pas sécuritaire pour un bébé naissant de recevoir des soins dans une ambulance en mouvement. Le bébé doit être stabilisé dans un endroit sécuritaire (telle que la Maison de naissance) en attendant l’équipe de l’Hôpital de Montréal pour enfants. Avant l’arrivée de l’équipe, les sages-femmes effectuent toutes les manœuvres avec l’équipement et les médicaments nécessaires.
Y a-t-il une enquête du coroner lorsqu’un bébé décède ?
Lorsqu’un enfant en bas de cinq ans décède, il y a automatiquement une enquête du coroner.
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