
En conclusion
N’oublions pas les priorités du soin à l’heure où des 

maternités sont bombardées
Mais l’expression des usagères est une invitation salutaire à 

nous améliorer par le dialogue transdisciplinaire
D’autres y réfléchissent dans le monde



Naissance à domicile? Souvent suite à des besoins non rencontrés



Risque? Accoucher hors système parfois perçu comme plus sécurisant



Se donner les moyens d’informer. Puis accompagner



Sécurité pour mère et bébé? Aussi un cadre adapté aux bas risques (sf)



44% des césarisées veulent un AVAC, 12% l’obtiennent (Massachusett)



Les femmes préfèrent l’accouchement vaginal, parfois c/s: en parler



Besoin de sécurité-confiance-continuité-accessibilité-décision partagée



En DAN, un counseling ajusté aux aspirations de chacune à l’autonomie



NN: réanimer= choix plus parental, arrêter la vie= choix plus médical 



NN: anticiper pour aller vers une décision partagée



PMA: de la liberté de choix à la soumission au libéralisme du marché? 


