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HANDICAP
MENTAL
ET
PSYCHIQUE

La parentalité des personnes déficientes ou souffrant
de troubles psychiques est une réalité. Elle doit étre
accompagnée dans sa pluralité par les professionnels
et nécessite des réponses adaptées. Trés innovant sur
certains territoires, cet accompagnement doit désormais
étre harmonise, grace a une large diffusion d’outils et de
connaissances, dans l'intérét des enfants et des parents.

vant je reniais ma mére. Je me disais
que c’8tait pas ma mére, y'avait un poids
(( qui était sur moi. (...) Bt jai fini par
me dire que c’était injuste et qu'elle ne
méritait pas ¢a. » Kevin Poirier, 17 ans, témoigne de
sa relation avec sa mére, travailleuse en ESAT et
déficiente intellectuelle (1). Placé dans son enfance
en famille d’accueil, il a pu, « malgré tout », main-
tenir un lien avec elle. Un lien passé par différents
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stades, du rejet a I'acceptation, puis au soutien et &
I'attachement. Cette histoire est celle de nombreux
enfants aujourd’hui. Leurs parents, qui ont une dé-
ficience intellectuelle ou souffrent de troubles psy-
chiques, les élevent parfois & temps complet, parfois
a temps partiel ou trés partiel, partageant alors leur
parentalité avec un service de ’Aide sociale a 'en-
fance (ASE), souvent des assistants familiaux, ou
un tiers digne de confiance. Bertrand Morin, forma-




teur, spécialiste de cet accompagnement particulier,
aime a dire « qu’ils ont une longueur d'avance sur
nous. Cela fait longtemps que beaucoup ne vivent pas
avec leurs enfants & temps complet, dans une société
ot de plus en plus de couples ne durent pas et font
de méne. Ces enfants connaissent la multi-parenta-
Lité et vivent le lien d’appartenance, composé a la fois
du lien du sang et du lien du cceur »

Reconnaitre
le désir d’enfant

1l aura toutefois fallu du temps, lutter contre beau-
coup de résistances, pour que ces parentalités soient
acceptées, reconnues et accompagnées. Car dans le
champ du handicap mental et psychique, la paren-
talité se situe un cran au-dessus de la sexualité, elle-
méme restée longtemps taboue, voire interdite, dans les
établissements et services sociaux et médico-sociaux.
Encore aujourd’hui, beaucoup de professionnels res-
tent trés frileux a 'annonce d’un désir d’enfant. « Ce
n'est pas la bonne posture, poursuit Bertrand Morin.
1l faut avant tout reconnaitre que ce désir est légitime,
car c'est les reconnaitre en tant que personne, comine
vous et moi. Elles ont les mémes droits que nous, et
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depuis les lois de 2002 et 2005, une révolution est en
marche qui les met au centre de laccompagnement.
Les personnes en situation de handicap veulent étre
comme tout le monde. Et qu'est-ce qu’étre comme tout
le monde ? C'est avoir une famille. »

Reconnaitre le désir d'enfant, cest d’abord interroger la
notion de couple. « Lenfant peut représenter différents
enjeux pour les personnes, et notamment les méres: celui
de dépasser les parents, d’avoir un enfant qui ne sera
pas handicapé ou d’accéder ¢ un statut, car en Esat le
statut de mere est trés important, poursuit Bertrand
Morin. Je renvoie done toujours au couple, en disant &
la personne: avant d’avoir un enfant, commence par
trouver du bonheur dans ton couple, essaye qu'il fonc-
tionne bien, donne de Uamour  ton conjoint. » Cette
étape leur permet de faire le point, poursuivre ou non
le projet d’enfant, rester en couple ou se séparer. Une

Fncore aujourd’hui, beaucoup
de professionnels restent tres frileux
a 'annonce d’un désir d’enfant.
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écoute capitale, mais gare aux projections: « Ce désir
d’enfant nous renvoie terriblement au nétre et & ce que
nous vivons, donc meéfions-nous de nous-mémes », pré-
vient Bertrand Morin.

Au bout de ce cheminement, quand I'enfant parait,
«il faut tricoter, faire du sur-mesure pour chaque en-
fant et parent », poursuit-il. Car si ces parents ont
souvent des aptitudes parentales, leurs difficultés
sont aussi réelles. Parmi elles, chez les personnes
déficientes intellectuelles: une méconnaissance des
besoins de Penfant, de son rythme de vie, de son
développement, des difficultés & se situer en tant
qu’adulte, a poser certaines limites. Dot 1a nécessi-
té d’'un accompagnement au cas par cas.

Travail
en réseau

Guillaume Damie, éducateur spécialisé au Service
d’accompagnement 4 la vie sociale (SAVS) de Passo-
ciation Sauvegarde & Agen, a organisé une journée
d’étude en novembre 2016 sur le sujet, « fuce a la mul-
titude de questions » qui se posent aux profession-
nels. « Je m'en suis rendu compte au fil de mes expé-
riences dans plusieurs SAVS. Jai lancé une enquéte
qui a mis en exergue un appui territorial difficile &
mailler; une absence de dispositif repéré, un cloison-
nement des institutions et un manque de travail de
prévention au moment de la grossesse. » Autour de
ces familles, travaillent une multitude de services:
SAVS, ESAT, maisons des femmes, ASE, PMI, etc.
Or, plus ces familles sont accompagnées de fagon
coordonnée, avant, pendant la grossesse et aprés la
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naissance, plus les chances pour elles de « faire fa-
mille » sont nombreuses. « Nous avons besoin d’un
réseau de partenaires identifiés, poursuit Guillaume
Damie. Je souhaitais monter un site Internet pour
informer tous les acteurs locaux, mais la Fondation
de France a refusé mon dossier; done je mets des es-
poirs désormais du c6té du « péle ressource » sur le
handicap qui doit étre mis en place dans le dépar-
tement a U'horizon 2018. Qu'est-ce qu’'on met comme
maoyens de compensation pour ces parents ? Quel es-
pace de répit peut-on leur offrir ¢ 1l faut parvenir a
répondre @ ces questions. »

Comme beaucoup de ses confréres, Guillaume Damie
s'inspire de I'expérience développée dans le bassin de
Saint-Nazaire et du Pays-de-Retz depuis 2004. Las-
sociation Jeunesse et avenir y a créé un Service d’ac-
compagnement et de soutien a la parentalité (SASP),
conventionné avec le conseil départemental de Loire-
Atlantique, qui fait aujourd’hui référence en France.
« Nous avions identifié un besoin d’accompagnement
a la parentalité et mené un travail de recherche en
concertation avec différents acteurs du territoire, dé-
crit Benoit Lacourt, directeur du SASP. Nos trois mis-
sions consistent & accompagner les personnes dans le
cadre de contrats de gré & gré, coordonner un partena-
riat autour de cet accompagnement, et proposer des qe-
tions de formation et de prévention auprés des familles
et des professionnels. » Le service, qui accompagne une
vingtaine de familles, a construit « en marchant » une
politique commune avec les professionnels de la PMI
et de 'ASE. Trois groupes de travail ont ainsi plan-
ché sur la eréation d’un répertoire d'acteurs locaux
« Tessources » sur le sujet, ainsi qu'un guide de vie




intime et familiale (VIF), tous deux consultables sur
Internet (2). Un atelier thérapeutique pour favoriser
l'acces a Ia parole des personnes et leur réflexion sur
la parentalité, ainsi qu’un groupe d’échanges de pra-
tiques pour les professionnels ont été créés. Enfin, une
démarche partenariale pour travailler en réseau, éla-
borer des réponses concertées, objectiver leurs obser-
vations a été lancée. « Il a fallu dépasser les cadres
administratifs et juridiques, nous Y somumes parvenus
grdce @ notre ténacité et au soutien du conseil dépar-
temental », poursuit-il.

Adhésion
et confiance

En conséquence, l'accompagnement de ces parents
est trés adapté, réactif, évolutif, « Nous construisons
avec eux des pistes d'action pour leur permettre d'exer-
cer leur parentalité, poursuit Benoit Lacourt. Une
éducatrice coordinatrice passe trés réguliérement les
rencontrer, établit avec elles des priorités et des mo-
dalités de travail trés pratiques: accompagnement le
matin, pendant les repas, au moment du coucher, tout
ce qui reléve du quotidien. Clest l'idée de faire avec et
d’impulser avec eux d’autres maniéres de faire pour
qu'ils se les approprient. » Autre volet d’action: les
week-ends partagés, trois a quatre fois par an, pour
poursuivre ces objectifs, et permettre & des parents
dont les enfants sont placés de passer un moment
ensemble, se constituer une histoire commune, pré-
parer un retour dans la famille. « Notre posture n'est
ni une vision angélique, ni une vision catastrophiste,
mais la prise en compte de la situation telle qu'elle

Le travail en réseau
conslitue le principal enjeu
de l’accompagnemont.
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est, poursuit Benoit Lacourt. Notre limite, c’est I'ad-
hésion des parents, Elle n’est pas évidente, elle se
construit. Elle permet notamment de demander un
placement provisoire quand le besoin apparait, avec
des solutions souples et séquentielles, »

Comme beaucoup de services d’accompagnement, ce-
lui de Saint-Nazaire accueille un tiers de personnes
en situation de handicap psychique et deux tiers de
personnes déficientes intellectuelles. Or, Iincidence
sur la parentalité est différente selon les cas et les
professionnels restent souvent démunis devant la
soulfrance psychique. Nicole Haccart, infirmiére psy-
chiatrique et formatrice en psychoéducation, accom-
pagne des équipes de différentes institutions et éta-

blissements. « Il y a un grand manque de connaissance
et de repéres autour des troubles psychiques en géné-
ral, avee des professionnels qui disent « il ¥y adu psy
la dessous » sans vraiment identifier de quoi ils par-
lent » explique-t-elle. Son objectif ? Les amener & com-
prendre ce qui fait probléme, autour de trois axes: le
parcours des personnes et les conséquences possibles
de troubles de I'attachement ou de troubles psycho-
traumatiques; leur fonctionnement cognitif, avec par-
fois de grandes difficultés non repérées; et les possibles
troubles psychiatriques - humeur, anxiété, troubles
psychotiques. « Les professionnels s'apercoiveni alors
que ce qu’ils pensaient relever de la psychiatrie releve
en fait des deux premiers axes. Par exemple, les diffi-
cultés cognitives entrainent des problémes d’anxiété,
de dépression et un déficit d'estime de soi, et cest trés
problématique pour la parentalité. Plus que la mala-
die psychique isolée qui, si la personne est bien soute-
nue, a un impact minime sur les enfants. La cognition
sociale, elle, permet de décoder les émotions de lautre,
ses inlentions, et c'est tout a fait nécessaire pour éle-
ver un enfant. Au final ce ne sont donc pas les mala-
dies psychiatriques qui posent le plus de problémes. »

Mettre des mots
sur les troubles

Pour Nicole Haccart, le travail en réseau constitue
le principal enjeu de I'accompagnement, pour des
travailleurs sociaux peu formés aux outils d’évalua-
tion et qui accompagnent des personnes cumulant
les difficultés. « Leur regard est faussé par ce cumiul.
11 faut qu'ils puissent mieux évaluer les capacités pa-
rentales en s'appuyant sur les psychiatres, les newro-
psychiatres, les psycho-traumatologues. Certains ré-
seaux existent mais de maniére trés inégale sur les
territoires. » Directrice d'un établissement accueillant
des adolescents en grande souffrance, Nicole Haceart
a pu observer que « la majorité des enfants concer-
nés évoluent bien. Quand des mots sont mis sur la
maladie, qu'ils la comprennent et connaissent les
risques pour eux-mémes, cela léve une partie de leur
souffrance. » Elle insiste: « Aujourd hui beaucoup de
Dpersonnes sont suivies, mais quel est le contenu de ce
suivi ? » Et milite, comme tous les spécialistes du su-
Jet, pour la diffusion des connaissances et des expé-
riences, qui seule pourra apporter des réponses aux
familles et aux professionnels.

Lzetitia Noviello

(1) Dans le documentaire Parents malgré tout, de Philippe Masse,
produit par Citizone et ARRED, avec le soutien de la Fondation
de France et de la CAF de Seine-Maritime, 2016

(2] Le répertoire des lieux ressources est consultable sur :
association-jeunesse-avenir.ir longlet «Pdle adulte» puis «SASPs|
et le guide Vie intime et familiale sur www.lequidevif fr
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Developpeurs de parents

L’éequipe du SAVS des Lices, a Castres dans le Tarn, accompagne
une vingtaine de parents déficients intellectuels ou en situation

de handicap psychique. Son objectif : s’adapter aux besoins

des parents et des enfants, stimuler les compétences parentales.

au SAVS des Lices (APAJH), pour une visite

accompagnée avec sa fille de trois ans, Hélena.
Tout & 'heure, elle ira la chercher & la créche puis deé-
jeuner avec elle, en présence d'un éducateur, Benoit
Ricard. Avant cela, la jolie brune aux yeux bleus,
trentenaire et travailleuse en Esat, accepte de ra-
conter sa maternité, sa relation avec sa fille, et son
accompagnement par 'équipe du SAVS. « Quand jat
accouché, je suis restée une semaine et demi & I'hd-
pital, puis je suis allée i la maison des femmes pen-
dant neuf mois pour apprendre mon role de mamarn.
Aprés, il y a eu le placement d’Héléna en famille d’ac-
cuetl. C'était douloureux, je voulats la garder, mais
¢'était un peu dur. » Avec ses mots, Céline Jacob ra-
conte la traversée difficile de son couple et la fagon
dont elle perdait un peu pied dans sa parentalité.
Déja accompagnée avant sa grossesse par le SAVS,
elle a demandé le placement d’Héléna, en confiance
avec les professionnels. « Avec la premiére assistante
familiale, cela ne sétait pas trés bien passé avec moi,
elle disait des trucs bizarres sur moi (ndlr: les édu-
cateurs confirmeront ensuite). Mais la deuxieme est
vraiment bien. Je Uappelle tous les mardis soir, je dis-
cute avec elle et la petite. Je fais des albums photos,
comme ca Hélena peut les metire dans sa chambre.
L'assistante familiale lui montre et lui explique que
demain, elle verra papa ou maman. Il faut qu’'elle
sache ou elle va pour étre bien. » Aujourd’hui sépa-
rés, les parents d’'Hélena gardent des liens pour leur
fille, s'envoient des photos, ont des jours de visite dif-

C omme tous les vendredis, Céline Jacob se rend

A mesure que 'enfant
grandit, les éducateurs ajustent
leur accompagnement.
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férents mais se voient parfois lors de petits événe-
ments organisés par le SAVS. « Les éducateurs m’ai-
dent beaucoup. En ce moment ma petite me teste,
chaque fois que je la gronde elle se met & pleurer. Ca
me perturbe, c'est dur pour moi, alors les éducateurs
m’aident quand je la gronde. »

Benoit Ricard I'écoute, acquiesce, compléte ses propos.
« Céline a beaucoup de compétences. Mais elle doit tra-
vailler au niveau de Uautorité. Cest difficile pour elle
car je pense qu'elle croit qu'Héléna ne va plus Uaimer
si elle pose des limites. » Or, ajoute-t-il en s’adressant
a elle, « méme si elle pleure, tu lut montres ton amour
en lui faisant cela ». Aujourd’hui 'autorité, hier les
dosages alimentaires: 4 mesure que 'enfant grandit,
les éducateurs ajustent leur accompagnement pour
que cette jeune mere adopte les postures parentales
adéquates, qu'elle n’a appris de personne.

Maillage
partenarial

Aprés la créche, Céline, Héléna et I'éducateur partent
pique-niquer au bord d’un lac, dans un parc de la ville.
Véronique Beauvois, référente de Céline, les rejoint.
« Nous allons souvent chez elle le vendredi, mais nous
avons remarqué que Céline se sent insécurisée dans les
endroits ot il y o du monde, de U'imprévisibilité, quand
des personnes qu'elle ne connait pas sapprochent un peu
trop d'elle et de sa fille. Elle a également une phobie des
insectes. Done, comme la saison sy préte, nous allons un
pew i lextérieur pour travatller ca avec elle. » Les édu-
cateurs, observent, distillent quelques conseils, « tout
en faisant trés attention a ne pas prendre la place »,
pendant que mére et fille profitent de ce moment en-
semble, de la quiétude du parc, des jeux pour enfants.
A Theure de la sieste, Céline prend une couverture
pour g'allonger prés de sa fille. « L4, elle fait quelgue
chose de treés fort car elle passe outre sa peur des in-
sectes pour Hélena », observe Véronique Beauvois.
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Vingt-deux parents — de vingt-neuf enfants mineurs
— sont accompagnés par le SAVS des Lices. La ma-

Jorité des enfants vit au domicile des parents, seuls

cing sont placés en famille d’accueil, dont trois a la
demande des parents et deux a la suite d’une déci-
sion de justice. Les éducateurs, face a augmentation
de la parentalité des personnes qu'ils accompagnent,
ont toujours cherché a leur apporter un accompagne-
ment adapté. « Nous avons suivi beaucoup de forma-
tions et beaucoup travaillé sur la sexualité, des les
années 95. Ce n'était pas tabou dans Uassociation »,
souligne Véronique Beauvois.

L’équipe a aussi ceuvré pour travailler plus étroite-
ment avec le conseil départemental du Tarn, afin
d’aider les services de PMI et de PASE & ne pas se
« sentir dépossédés » de l'accompagnement, 4 lever
leurs représentations négatives sur ces parents, dif-
férents mais pas « malveillants ». Une coopération
essentielle pour éviter les placements trop hatifs ou
au contraire activer les solutions nécessaires quand
elles simposent. « Nous sommes honnétes avee les pa-
rents, poursuit Benoit Ricard. Nous sommes la pour
défendre leurs compétences parentales, mais ils sa-
vent que nous pouvons informer les personnes suscep-
tibles de décider un placement si nous voyons que les
enfants sont en souffrance. » Des formations croisées
avec des professionnels de différentes institutions,
organisées par le réseau Santé Précarité Insertion
Sud Tarn, ont également facilité ce maillage, et mis
au clair le positionnement de chacun.

Tout ce cheminement a conduit I'équipe & réfléchir
en 2014 a la création d'un lieu d’accueil parents-en-
fants (LAPE) dans les locaux du SAVS, pour per-
mettre & ces parents de se rencontrer et d’échanger
sur ce qu'ils vivent avec leurs enfants, leurs difficul-
tés, leurs joies. Cet outil, appelé « les Ricochets », 8 été
aménagé avec un coin destiné au jeu, une cuisine, une
piece pour la sieste. Mais la mayonnaise a eu du mal
a prendre. « Nous sommes partis dans ce projet sans
avoir complétement évalué leurs attentes, et c’est tou-
Jours difficile de les attirer ensuite, estime Benoit Ri-
card. Surtout que beaucoup se connaissent depuis trés
longtemps, travaillent dans le méme Esat et n'ont pas
forcément envie de se voir dans ce contexte. Mais nous
lavons fait évoluer puisqu'il sert au, jourd’hui pour les
visites accompagnées, des spectacles ou des moments
conviviaux. Iis ont fini par se lapproprier. »

(C’est 13, de retour du parc et avant le retour d’Hé-
Iéna chez I'assistante familiale, que Céline Jacob va
passer encore un peu de temps avec sa fille, seule
cette fois. « Clest important pour elle, afin qu'elle
sache ce qu'elle peut faire ou non avee elle, et nous
en parler ensuite », poursuit 'éducateur. Car Céline,
qui a connu dés I'dge de neuf ans un parcours insti-
tutionnel, avec de longues années en internat, s’est
fixé un objectif: « récupérer » sa fille dans cing ans,

étre meére a plein temps. LN
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Accompagner
ol le besoin
apparait,

a domicile

ou a lextérieur,
est la mission
des éducateurs.
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ENTRETIEN Bertrand Coppin

Educateur spécialisé, psychologue, directeur général de 'IRTS

des Hauts-de-France, Bertrand Coppin est aussi un spécialiste

de la parentalité des personnes déficientes intellectuelles. Il dirige
I'association PADI (Parentalité Difficile) et son groupe de recherche.

Penser les parentalités

Bertrand Coppin invite les professionnels & s’adapter
aux parents, leurs capacités et leur niveau de compréhension.

En dehors du secteur social, nous entendons peu
parler de ces parents différents, qui ne semblent pas
intéresser la recherche ni les politiques sociales:
partagez-vous ce constat?

Oui, mais si nous n'entendons pas parler de ces pa-
rents, tant mieux, peut-étre, parce que cela pourrait
étre le cas sous angle de la violence, avec des bébés
qui meurent, par exemple. Done cela veut dire qu'il
n’y a pas de drame, ni de probléme majeur. C’est plu-
tot rassurant que cette parentalité 1a soit diluée dans
la parentalité en général. Dans les années 2000, nous
avons créé 'association PADI car nous nous sommes
apercus que cette problématique était un phénomeéne
national. Et ce qui prédominait, ¢’étaient les préjugés,
les représentations sociales négatives. Nous avons donc
souhaité créer un groupe de recherche pour produire
de la connaissance. Tous les professionnels de 'accom-
pagnement sont désormais concernés par cette pa-
rentalité. Je le constate tous les ans lors des journées
nationales de formation du Mouvement pour I'accom-
pagnement et 'insertion sociale (MATS).

© FOTOLIA RADRZHOIAT VAL |
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Pour autant, il semble manquer de réponses, notam-
ment partenariales et interinstitutionnelles...

C’est une problématique complexe parce que trés va-
riable. Il y a des parents qui se débrouillent trés bien
et qui ont & peine besoin d’aide, parce qu'ils savent
en trouver autour d’eux. Et d’autres pour lesquels
c’est trés compliqué. Dans ces cas 13, les difficultés
ne viennent pas uniguement du handicap. C'est un
parametre, mais il y en a plein d’autres: leur histoire
personnelle, institutionnelle, la stigmatisation, le
mangue de conflance en eux, etc. Par ailleurs, il y a
un impensé de la parentalité qui est une conséquence
de I'impensé de la vie affective et sexuelle. Les pro-
fessionnels sont donc aux prises avec ce défi colos-
sal de tout apprendre sur la parentalité, I'interaction
parentale, alors que 'enfant est déja 1a. Un premier
axe serait donc de parler davantage de vie affective
et sexuelle, et de désir d’enfant, dans les établisse-
ments, avec ceux qui le souhaitent, puis de les pré-
parer & étre parents pendant un, deux ou quatre ans.
Ensuite, oui en France, on travaille en silo, chacun
dans son coin, plutét bien d’ailleurs. Le probléme c'est
qu'assez rapidement les parents en situation de han-
dicap ne comprennent plus rien ou envoient balader
tout le monde. Car quand on travaille en silo, on dit
des choses différentes, on peut étre contradictoire et
ces parents y sont assez sensibles. Il faut donc ap-
prendre & travailler en réseau, et ce n'est pas dans
notre culture du travail social. Ces parents nous of-
frent une chance assez extraordinaire de casser un
peu ces cases et de faire des carrefours, des réseaux,
comme celui de Saint-Nazaire.

Certains professionnels sont encore réticents face
a des projets d'enfant...

Oui, comme pour la vie affective et sexuelle. Chaque
professionnel est convaincu qu'elle est un facteur d'épa-




nouissement, mais n’est pas forcément  I'aise avec le
sujet et est tout & fait favorable & condition que ce ne
soit pas Iui qui aborde la question! Pourla parentalité
c'est un peu pareil, avec beaucoup de préjugés négatifs,
Quand une jeune adulte de 25 ans annonce 4 ses pa-
rents qu'elle va avoir un enfant, c'est un peu comme
le décrivait Victor Hugo: « Lorsque lenfant parait le
cercle de famille applaudit & grands cris ». Et bien
quand l'enfant parait chez des parents avec une défi-
cience intellectuelle, tout le monde dit: « Ef merde. »
On pense que ¢a va générer plein de problémes. Mais
celan’a rien 2 faire dans laccompagnement, car len-
fant est la. Tl faut done développer des projets et des
outils adaptés & la compréhension des parents. Ce
n'est pas aux gens de s'adapter mais aux profession-
nels d’adapter leur discours et leurs outils.

Lesquels, par exemple ?

Le recours & une technicienne de I'intervention sociale
et familiale (TISF) & domicile, par exemple, qui vit
au quotidien avec les parents, voit plein de choses et
peut conseiller, aider, orienter... Limportant est d’éta-

* | |
Ferme Zelie

salvateur et profondément humain.

femme libre

i A f Amélie Moy

« Le défi des professionnels:
tout apprendre sur
Pinteraction parentale, alors
que Penfant est déja la. »

blir un climat de confiance avec eux, car la condition
pour que l'accompagnement se passe bien, c’est leur
adhésion. 11 faut aussi développer des services d’ac-
compagnement & la parentalité spécifiques comme
il en existe dans le Nord et dans quelques départe-
ments. Un de mes projets & court terme serait aus-
si de créer un site ressource, avec la Fondation de
France, pour recenser tous les outils et initiatives
qui existent. Car aujourd’hui chacun réinvente de
son coté, quelle énergie perdue!

Entretien réalisé par Laetitia Noviello

Nouveauté

Un hiver
au printemps

Aurélie Drivet
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L'échappée romanesque d'une oide-soignante Perdre son enfant a la naissance: le récit
en quéte d'une autre vie d’un deuil personnel et universel
]eune aide-soignante, Zélie réve d'une autre vie. Elle part Au terme d'une grossesse idyllique, Aurélie Drivet perd

s'installer dans un village autonome dans le sud de la son enfant a la naissance. Le chaos laisse place a des
France ou elle découvre une autre facon de vivre et de questions: que s'est-il passé? Y a-t-il eu des manquements
travailler... dans le suiyi a la maternité? Comment survivre 4 I'absence
Récit d’une femme en quéte de liberté, ce roman, qui etla perte?
aborde la souffrance au travail et la maltraitance des ainés, Un récit bouleversant, a la fois personnel et universel, qui
constitue une critique acerbe de notre société. Léchappée lance le débat sur la qualité du suivi des grossesses 3 terme
de Zélie est comme un réenchantement du monde, et nous rappelle que chaque année en France des milliers

de couples vivent un tel drame.
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