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Recensement 2017

Les sages-femmes indépendantes assurent le suivi des femmes et des
familles durant la grossesse, 'accouchement, le post-partum et la période
d’allaitement. Dans le cadre du mandat de prestations entre la Fédération
suisse des sages-femmes et santésuisse (actuellement la plus grande
association faitiere des assureurs-maladie suisses), un recensement
national des activités des sages-femmes indépendantes est effectué et
publié depuis 2005. Les sages-femmes saisissent les prestations effectuées
ainsi que les donneées socio-démographiques et périnatales de lensemble
des femmes et enfants suivis. Contrairement aux années précédentes,
aucun rapport détaillé n’a été établi pour 2017. Lintroduction de la factura-
tion électronique obligatoire a eu comme conséquence une nouvelle
orientation dans la saisie des activités des sages-femmes indépendantes.
Ce changement a également créé davantage de problémes d’interface,
entrainant un plus grand nombre de valeurs manquantes.

Augmentation des activités entre 2005 et 2017

Depuis le début du recensement, le nombre des sages-
femmes enregistrées ainsi que le nombre total des cas
saisis a nettement plus que doublé. Le nombre de cas avec
prise en charge pendant la grossesse et le post-partum a
augmenté de maniére constante. En revanche, le nombre
de cas pris en charge lors de I'accouchement a enregistré
une légere baisse en 2017.

Nombre de cas saisis et nombre de sages-femmes de 2005 a 2017

2005 2008 201 2014 2017

Total 30971 42731 53754 62917 72488
Grossesse 6220 7072 8336 11592 20105
Accouchement 2821 33347 3276 4109 3892
Post-partum 29212 40742 51419 60090 67931
Sages-femmes 618 749 935 1168 1399




Moment du suivi

Le suivi post-partum constitue
l’activité principale des sages-femmes
indépendantes. Ainsi, la grande
majorité (93,7 %) des femmes suivies
ont regu des visites post-partum par
des sages-femmes indépendantes,
des contrbles de grossesse ont été
effectués chez 27,7%, et 5,4 % ont été
prises en charge pour l'accouche-
ment. Presque toutes les femmes
prises en charge pendant 'accouche-
ment et la plupart de celles bénéfi-
ciant de soins prénataux sont accom-
pagnées par la méme sage-femme
lors de leur post-partum.

Grossesse

En 2017, les sages-femmes indépen-
dantes ont enregistré 20 105 cas avec
suivi de la grossesse. En moyenne,

2,8 controles de grossesse par femme
ont été effectués. Le premier contact
entre lafemme et la sage-femme a eu
lieu le plus souvent au deuxieme ou au
troisieme trimestre.

Figure 1: Premier contact pendant
la grossesse en 2017
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Pour les 2280 cas manquants (11,3 %,), il n'y a pas
d'indication concernant le moment du premier
contact pendant la grossesse.

Chez 17,3 % des femmes suivies durant
la grossesse, il est fait état d’'un déroule-
ment particulier ou pathologique de la
grossesse. Les raisons les plus fré-
quentes sont un diabete ou un diabete
gestationnel (2,6 %), des contractions
prématurées (2,5%), une présentation
par le siege (1,2 %), ainsi qu’une hy-
pertension, des saignements pendant la
grossesse et de 'anémie (tous 1,0%).



Accouchements

En 2017, les sages-femmes indépen-
dantes ont transmis des données
concernant 3892 accouchements
qu’elles ont suivis au début ou en entier.
Dans la figure 2, on peut voir le lieu
d’accouchement. Sur 'ensemble des
accouchements, 3429 (88,1 %) ont été
suivis entierement par la sage-femme,
C’est-a-dire au moins jusqu’a deux
heures post-partum. La plupart d’entre
eux ont eu lieu en maison de naissance
(1508 accouchements?, 38,8 %) et a
'hopital avec une sage-femme agréée
(961 accouchements, 24,7 %). Dans prés
d’un accouchement sur cing conduits
par une sage-femme indépendante,
lenfant est venu au monde au domicile
(735 accouchements, 18,9 %). Dans
certains cas, le lieu de 'laccouchement
était inconnu ou bien la sage-femme
indépendante a suivi laccouchement
dans un autre lieu (228 accouchements,
5,9 %). Pour les 460 accouchements
restants (11,8 %), un transfert a ’hopital
ou une transmission du suivi au sein de
'hopital (accouchements avec sage-
femme agréée) a eu lieu au cours de
'accouchement.

! UAssociation Suisse des Maisons de Naissance
(IGGH-CH®) a annoncé un total de 1871 accouchements
ayant eu lieu dans une maison de naissance en 2017.
Cette différence est surtout due a des indications
lacunaires dans la saisie des activités des sages-femmes
indépendantes.

Figure 2: Lieu de I'accouchement 2017
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Post-partum et

période d’allaitement

En 2017, les sages-femmes indépen-
dantes ont enregistré 67 931 cas avec
suivi post-partum. Loffre comprend
des visites post-partum, des consulta-
tions d’allaitement et des contréles
finaux a la fin du post-partum tardif.
Les femmes suivies ont recu en
moyenne 7,2 consultations post-
partum.

Premier contact

La moitié des familles ont recu la
premiere visite de la sage-femme entre
le cinquieme et le dixieme jour apres
'accouchement (34 327 cas, 51,7 %).
Le premier contact a eu lieu entre

le deuxieme et le quatrieme jour
post-partum chez un peu plus du tiers
des familles (25 113 cas, 37,9 %).

Un premier contact le premier jour
(2948 cas, 4,4 %) ou apres le dixieme
jour post-partum (3958 cas, 6,0 %) a
été peu fréquent.

Figure 3: Premier contact post-partum
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Pour les 1585 cas manquants (2,3 %), il n'y a pas de
renseignement sur le moment du premier contact
post-partum.



Déroulement du post-partum

Pour 50 202 cas, des précisions ont été
données sur le déroulement du
post-partum. Dans 76,9 % de ces cas,
le post-partum s’est déroulé sans
problemes, et dans les autres 23,1 %,
ily a eu des anomalies par rapport au
déroulement physiologique. Des
problemes d’allaitement en sont la
cause la plus fréquente (16,5 %), suivis
par des pathologies de l'enfant (11,5 %)
et de la mere (8,9 %). Des maladies
psychiques ont été plus rarement
documentées (3,3 %). La figure 4
présente les cing raisons les plus
fréquentes pour des problemes dans le
déroulement du post-partum.

Consultations d’allaitement

Parmi les femmes bénéficiant d’un suivi
post-partum, 9743 (14,3 %) ont eu
recours, a un momentou a un autre, a
une consultation d’allaitement aupres
de la sage-femme. Les raisons les plus
fréquentes en l'occurrence sont des
mamelons blessés, une hypogalactie et
un engorgement. Seule une petite
partie des femmes bénéficiant d’'un
suivi post-partum (2297 cas, 3,4 %)
sollicitent des consultations d’allaite-
ment supplémentaires en dehors de la
période postnatale ordinaire ou sur
prescription médicale.

Figure 4: Raisons les plus fréquentes de
probléemes au cours du post-partum en 2017
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Ab September 2019 bieten die Berner Fachhochschule BFH und die Ziircher Hochschule
fiir Angewandte Wissenschaften ZHAW je einen Master of Science Hebamme in Bern
und Winterthur an.

Hebammen mit einem Masterabschluss arbeiten als Fachexpertinnen, als Fiihrungs-
krdfte sowie als Dozierende oder Forscherinnen. Ihnen steht zudem der Weg offen zu
Doktoratsprogrammen an Universitdten in der Schweiz und im Ausland.

Nachste Infoveranstaltung an der BFH (jeweils um 16.45 Uhr)
14.08.2018 16.10.2018 18.12.2018 19.02.2019
11.09.2018 3.11.2018 15.01.2019 19.03.2019

Nichste Infoveranstaltung an der ZHAW (jeweils um 17.45 Uhr)
24.10.2018 27.02.2019
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> gesundheit.bfh.ch/master
> zhaw.ch/gesundheit/master



