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du Mouvement Humaniste
La question féminine
C’est le thème concernant la situation d’inégalité, d’injustice et de soumission de la femme dans la société contemporaine. Le nouvel humanisme place le développement de la question féminine au sein du processus d’humanisation de la société. La question féminine doit assumer le caractère d’un front d’action (organisation qui unit les membres d’un secteur pour la défense et la lutte de leurs intérêts) et se relier aux nombreux autres fronts contre les discriminations.. Une société dans laquelle l’énergie féminine et masculine seraient en mesure de se développer sans se heurter contre des discriminations serait bien différente. Il est nécessaire de développer la recherche de modèles féminins capables d’exprimer la règle d’or « traiter les autres comme on désire être traités ». Extrait du dictionnaire humaniste. 

«Même dans la maladie et la vieillesse, ton corps sera le chien fidèle qui t’accompagnera jusqu’au dernier moment. Ne le renie pas lorsqu’il ne répond pas à tes attentes. En attendant, rends-le fort et sain. Soigne-le pour qu’il soit à ton service et ne te laisse guider que par les opinions des sages. Moi, qui suis passée par toutes les époques, je sais bien que l’idée même de beauté change. Si tu ne considères pas ton corps comme l’ami le plus proche, il devient triste et tombe malade. C’est pourquoi, tu dois l’accepter pleinement. Il est l’instrument dont tu disposes pour t’exprimer dans le monde...” 

Silo –La protectrice de la vie “Expériences guidées”

· Mamelon rentré

C’est une situation caractérisée par le fait que les mamelons restent aplatis ou rentrés à l’intérieur:Il n’y a pas à s’inquiéter, le problème disparait spontanément à l’aide d’un peu de gymnastique et la succion constante du bébé. 

Comment se comporter: gymnastique: il peut être utile, le matin, de répéter 20 fois ces exercices: 1) appuyer les deux pouces sur chaque côté du mamelon et descendre le long des bords des seins jusqu’à la base, de façon à détendre les mamelons; 2) pincer délicatement la pointe du sein en l’entourant avec le pouce et l’index et masser le mamelon pour le faire sortir.

· Contractions de l’utérus

Il s’agit de contractions intenses de l’utérus qui se manifestent pendant 5 à 10 mois après l’accouchement. Après l’expulsion du placenta (l’organe qui a nourri le foetus au cours des 9 mois), l’utérus commence à diminuer de volume pour retourner à la dimension qu’il avait avant la grossesse. Pour obtenir ce résultat, il est nécessaire qu’il se produise des contractions constantes plus ou mois douloureuses. Leur but est aussi d’éliminer les résidus de la grossesse et de déterminer la fermeture des vaisseaux sanguins laissés ouverts sur les parois de l’utérus par le détachement du placenta; les contractions signalent que l’utérus est en train de retourner à la normalité. Il peut arriver que les contractions soient plus intenses pendant l’allaitement. 

Comment se comporter: il s’agit d’un phénomène naturel et nécessaire pour que l’utérus retourne à la normalité: Il n’est donc possible ni de prévenir ni d’éliminer complètement les douleurs.

· Hémorroïdes

Au cours de la grossesse, il est possible que se manifestent des hémorroïdes; qui sont une dilatation des veines de la zone de l’anus et environnante. Si le phénomène est léger, on sentira des démangeaisons, des brûlures et une sensation de lourdeur dans la zone de l’anus. Lorsque le problème est plus sérieux, on peut avoir des lancinements douloureux, surtout lorsqu’on va à la selle, accompagnés par des pertes de sang causées par la rupture de vaisseaux veineux. Une fois que l’enfant est né, la situation tend à s’améliorer spontanément, mais de nouvelles attaques sont possibles. Les hémorroïdes peuvent se manifester encore après les couches, surtout si la femme souffre de constipation.

Comment se comporter : Il est utile d’adopter un régime riche en liquides, fruits, légumes, qui favorisent l’activité intestinale. Pour soulager la gêne, on peut utiliser des pommades spéciales et des détergents pour les hémorroïdes. L’eau soulage beaucoup; le jet froid a une action anti-douleur tandis que l’eau chaude détend le muscle de l’anus ce qui diminue la pression sur les hémorroïdes. Si les hémorroïdes ne guérissent pas, il peut être nécessaire de les opérer. 

· Plaie de l’épisiotomie

C’est une petite incision effectuée durant la phase finale de l’accouchement. Elle est pratiquée entre le vagin et l’anus pour faciliter la sortie de l’enfant et pour éviter que le passage du bébé provoque la lacération des tissus de la mère.La coupure est recousue immédiatement après l’accouchage avec des points de suture et la plaie se cicatrise en quelques jours. 

Comment se comporter : il est très important d’adopter une hygiène intime très scrupuleuse pour éviter que la plaie s’infecte. Les organes génitaux extérieurs doivent être lavés fréquemment avec de l’eau tiède ; le gynécologue pourra conseiller aussi l’emploi d’un désinfectant spécifique. Pour accélérer la cicatrisation on pourra appliquer des pommades spécifiques à base de substances naturelles comme le souci (calendule). Les compresses, les injections et les vaporisations ne doivent être utilisées que sur avis d’un spécialiste., 

· Plaie de la césarienne

C’est une véritable intervention chirurgicale qui entraine une plaie.Généralement elle consiste en une incision horizontale sur la peau de 10 cm environ de longueur. Au bout de quelques jours on enlève les points de suture en général avant que la nouvelle maman rentre chez elle. 

Comment se comporter : normalement la plaie n’exige guère de soins particuliers à part les mesures courantes d’hygiène.Pendant quelques jours après avoir enlevé les points, on protège la plaie à l’aide d’une gaze stérile. Par la suite on pourra la nettoyer avec de l’eau et un savon dont le pH est légèrement acide et on la laissera à l’air libre.

· Engorgement mammaire

Il s’agit de l’obstruction du débouché d’un des canaux à travers lesquels le lait circule à l’intérieur du sein. L’obstruction empêche la sortie du lait à travers le mamelon et provoque la formation d’un grumeau que l’on perçoit facilement en tâtant le sein. L’obstruction peut avoir plusieurs causes : il peut arriver que le bébé ne tête pas tout le lait ; la production d’un lait particulièrement dense peut empêcher au canal de se vider ; même un soutien-gorge qui comprime les seins peut favoriser la formation d’un engorgement mammaire. 

Comment se comporter: la maman ne doit pas arrêter d’allaiter parce que la succion du bébé aide à vider le canal. On peut aussi masser le sein avec de l’huile de souci en partant du grumeau (qui se trouve, genéralement dans la partie basse du sein) et, en suivant le parcours du canal jusqu’à arriver au mamelon. On peut aussi réchauffer le sein avec une bouillote avant chaque têtée, de façon à dissoudre les éventuels résidus de lait sec qui pourraient obstruer le débouché du conduit. 

· Pertes

Ce sont des pertes qui se vérifient après l’accouchement. Elles sont composées par du sang, du mucus et par des tissus résiduels de l’accouchement, dont l’utérus se libère après la naissance de l’enfant ; il s’agit donc d’un phénomène absolument normal. La durée des pertes varie de trois à six semaines, le temps nécessaire pour que l’utérus récupère ses dimensions normales. Au départ, le flux peut être abondant et il est formé essentiellement par du sang et des caillots rouges vifs : Au bout de 10-15 jours, les pertes deviennent crémeuses et blanchâtres. Elles durent moins quand on allaite ; en effet, l’allaitement comporte la production d’une hormone qui favorise l’apparition des contractions utérines qui, à leur tour, permettent l’expulsion de tous les résidus de la grossesse. 

Comment se comporter: Il est nécessaire d’utiliser dès le départ des serviettes hygiéniques externes et de les changer souvent, toutes les 4-6 heures, et toujours après chaque têtée. Pour l’hygiène intime, utiliser un détergent légèrement acide (pH entre 5 et 6)  Les mouvements de nettoyage doivent toujours aller du vagin vers l’anus et non viceversa pour éviter que les germes contenus dans les selles se répandent sur les organes génitaux. Il est nécessaire de contrôler constamment ces pertes et de s’adresser au gynécologue en cas de situations particulières.Un saignement excessif ou subit ou une augmentation du flux, surtout au bout d’une semaine ou deux après l’accouchement pourrait être l’indice d’une rétention de fragments de placenta dans l’utérus.Si les pertes changent d’odeur il pourrait y avoir une infection en cours. L’odeur normale ressemble à celle du sang des règles. La maman devrait aussi contacter un médecin en cas de gros caillots de sang dans le flux, si la température corporelle dépasse 37°5 C. pendant plus d’un jour à partir de 24 heures après l’accouchement, si elle a de fortes douleurs au bas ventre qui sont normales les premiers jours mais qui pourraient être le témoin d’un problème si elles se manifestent plus tard.

· Un symptome de l’enfant ; démangeaisons à l’anus : si c’est la faute aux vers

Les démangeaisons à l’anus sont un ennui plutôt fréquent. Voilà comment comprendre quand cela indique la présence des vers dans l’intestin de l’enfant et les conseils pour remédier au plus vite à cet inconvénient.

Comment se produit la contagion: les vers les plus communs sont les oxyures ; ils touchent environ 40% des enfants. 

La contagion se produit à travers les oeufs, invisibles à l’oeil nu, que les vers déposent. 

Ces oeufs peuvent vivre longtemps sur les objets tels que les jouets et les habits et dans la terre ;  on peut aussi les trouver dans les excréments des animaux domestiques. 

La contagion se fait par la bouche et se transmet à travers les selles.

En effet, lorsqu’il joue, l’enfant met facilement ses doigts à la bouche, doigts avec lesquels il a touché un objet contaminé par les oeufs. 

Une fois à l’intérieur de l’organisme, les oeufs peuvent y stationner jusqu’à un mois puis ils arrivent dans l’estomac où ils éclosent et passent dans l’intestin où ils mûrissent et se reproduisent très rapidement;ils sont enfin expulsés chaque jour à travers les selles.. 

Ce qu’il est nécessaire de contrôler: Si l’enfant a les vers, il aura tendance à se toucher et à se gratter avec insistance l’anus ; les démangeaisons augmentent la nuit. Il aura le derrière rouge et parfois il peut y avoir des points rouges comme de petits boutons.Les vers provoquent aussi des douleurs au ventre parfois très fortes, surtout dans la zone autour de l’ombélic. L’enfant, surtout s’il est très petit, est agité, il pleure souvent, il se réveille la nuit et il est nerveux le jour. Pour les petites filles il peut aussi y avoir des rougeurs et des démangeaisons à la vulve. Il s’agit d’une infection des génitaux externes toujours provoquée par les vers qui, après avoir déposé leurs oeufs autour de l’anus, peuvent même atteindre les génitaux. Les vers peuvent provoquer des irritations de la peau sur tout le corps avec des rougeurs et des ampoules qui ont tendance à se propager et à s’aggraver. 

De quelle façon soigner l’infection: à l’aide de médicaments en mesure d’éliminer les vers et leurs oeufs ; on donne ces médicaments à l’enfant et à toute la famille car elle a pu être facilement contaminée même si elle ne présente aucun symptôme . Les vêtements et la lingerie de l’enfant doivent être lavés séparément avec de l’eau très chaude, après les avoir laissés tremper toute une nuit dans de l’eau et du sel.Pendant toute la période de de l’infection, toute la famille y compris les frères et soeurs, doivent éviter de mettre le affaires de l’enfant et de toucher ls jouets. 

Les règles de prévention: L’hygiène est la première arme  de prévention pour éviter que les oeufs des parassites atteignent la bouche de l’enfant, il est donc nécessaire de lui laver souvent les mains et les objets qu’il touche avec le plus de facilité : il faut faire attention aux ongles de l’enfant qui doivent toujours être coupés court et brossés régulièrement ; c’est en effet un des endroits privilégiés où vont se nicher les oeufs des parassites. Pour les petites filles, il est nécessaire de leur laver les parties intimes correctement, l’anus et le vagin devraient être lavés séparément ou tout au moins avec des mouvements allant du vagin vers l’anus et jamais vice versa. Quelles sont les analyses à faire ; le médecin peut ordonner une analyse des selles pour identifier exactement le type de parassite présent et aussi des analyses du sang. 

L’infection peut aussi dépendre de: 

érythème provoqué par les couches: C’est une infection généralement provoquée par des champignons qui concerne toute la zone couverte par les couches car c’est là que la peau s’irrite le plus facilement.  Elle se distingue de l’infection due aux vers car les rougeurs ne sont pas limitées à la zone autour de l’anus mais concernent une partie plus étendue et il n’y a  pas de douleurs abdominales.

Vulvites:  ce sont des infections provoquées par des champignons ou des bactéries qui peuvent toucher la vulve. Il est facile de se confondre car si la petite fille est vraiment très petite il pourrait sembler qu’elle se gratte l’anus même lorsque les démangeaisons sont localisés aux organes génitaux. Toutefois le médecin pourra facilement identifier la localisation exacte de l’infection et établir la thérapie la mieux adaptée.

Impétigo: il s’agit d’une infection superficielle de la peau, causée généralement par des bactéries et qui provoque des rougeurs et des ampoules sur la partie infectée. La peau prend alors un aspect caractéristique, identifiable surtout par la présence de petites croûtes jaune miel qui s’étendent par voisinage.

LE “MAL AU DOS”

Le mal au dos est un problème malheureusement très fréquent qui peut atteindre toute personne, même pendant la jeunesse. Du point de vue médical, il est bien plus approprié de parler de « lombalgie », c’est à dire de douleur de la région lombaire, la zone où la douleur se localise.

Des raisons bien précises déterminent la manifestation de la pathologie sur une si large partie de la population :

· Utilisation incorrecte de la colonne vertébrale involontairement utilisée comme "levier" chaque fois que nous soulevons un pois de terre

· Mauvaise posture

· Anciens traumatismes qui ont compromis la morphologie vertébrale

· Présence de pathologies congénitales antécédentes

Sur la base de toutes les informations acquises jusqu’à présent, nous pourrons comprendre plus aisément les principes sur lesquels se base la gymnastique de prévention pour la lombalgie.

Il faut dire tout d’abord qu’il y a plusieurs méthodes avec le but unique de mobiliser activement ou passivement les courbatures physiologiques de la colonne vertébrale. Je considère utile vous exposer brièvement les deux classes d’exercices que tout le monde pourra exécuter tranquillement chez soi sans besoin d’un équipement spécifique.

1. Fortification des abdominaux :

il sert au développement d’une "bonne paroi" musculaire antérieure qui pourra alors supporter une partie des sollicitations produites lors de l’activité physique en déchargeant ainsi la colonne vertébrale. Les premières fois, il vous sera plus facile d’utiliser un soutien pour vos pieds que vous abandonnerez progressivement par rapport à la préparation physique acquise.

2. Mobilisation de la lordose lombaire :

Il s’agit d’exercices indispensables à la prévention des lombalgies et que souvent peuvent être utiles aussi en la thérapie des lombalgies légères.

A la base de tels exercices, la mobilisation de la courbature lombaire, accentuée pendant la première phase de l’exercice et éliminée durant la deuxième (aplatissement de la lordose).

Vous exécuterez les exercices par terre, étendus sur le dos (image 1), debout le dos au mur ou à "quatre pattes", c’est à dire appuyé sur vos coudes et sur vos genoux (image 2). A la base de l’exercice, la rotation du bassin à l’avant et à arrière de façon à accentuer et à aplatir alternativement la colonne lombaire, comme vous pouvez voir dans l’image 1 et 2.

Le deuxième exercice prévoit la suppression de la lordose lombaire et le conséquent "auto-massage" de la région lombaire, obtenu par une série de roulements au sol exécutés en position accroupie sur une surface souple (image 3).
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LES PETITS MALAISES DE LA GROSSESSE

Nausées, brûlures d’estomac, mal aux reins, constipation, jambes enflées sont quelques uns des petits ennuis typiques de la grossesse. Ce sont des malaises sans gravité dus aux changements naturels qui surviennent dans l’organisme femminin à partir du moment de la fécondation, mais qui ne doivent toutefois pas être négligés. Pour vivre au mieux les neufs mois, il est même souhaitable que la future maman apprenne à les reconnaitre et sache comment les affronter.

· Nausées

C’est sans nul doute le malaise le plus fréquent qui touche les femmes enceintes. Elles se manifestent de façon plus violente au réveil, mais elles surviennent aussi au cours de la journée, à l’approche des repas si l’odeur des aliments est intense.

LES REMEDES : Il est souhaitable de prendre un petit déjeûner abondant dès le réveil. Les aliments les plus indiqués sont ceux salés. Il est préférable d’éviter les thés trop forts et il est conseillé de manger peu et souvent, d’éviter les aliments trop gras ou pimentés, les boissons sucrées et gazeuses. Eviter de se forcer à manger un certain aliment si on ne le supporte pas. Boire beaucoup pendant les repas. Il est également préférable de ne pas se coucher tout de suite après avoir mangé.
· Fatigue et somnolence.

Il s’agit là d’une condition normale liée au surmenage de l’organisme mais qui peut aussi dépendre d’un manque de glucose et de fer, éléments qui se trouvent dans notre sang.

LES REMEDES : Avant tout beaucoup de repos, se détendre, manger plus de viande, des oeufs, du poisson et des légumes verts.

· Baisse de tension

Elle se manifeste par des tournements de tête, surtout le matin au réveil. Sueurs froides, faiblesse et évanouissements.

LES REMEDES : Il est conseillé de manger des aliments riches en potassium : bananes, dattes et oranges pressées. Le petit déjeûner doit être abondant.

· Contractions de l’utérus

Ce sont des mouvements involontaires des muscles des parois de l’utérus. Elles se présentent avec une sensation de lourdeur du bas-ventre et des douleurs semblables à celles des règles.

LES REMEDES : Le repos est la meilleure arme contre ce malaise.

· Embonpoint

Au cours des neufs mois on ne devrait pas accumuler plus de 8/12 kg. Au début de la grossesse, l’augmentation de poids est pratiquement nulle. On grossit surtout à partir du 3ème trimestre.

LES REMEDES : Il est important de contrôler son poids dès le début de la grossesse, en suivant un régime équilibré et en faisant un peu d’activité physique.

Durant les premiers mois de grossesse, une femme a besoin de 2.100 calories par jour. 15% de ces calories doivent être fournis par la viande, le poisson, le lait et ses dérivés, les oeufs et les légumes secs ; 60% par le pain, les biscuits, le riz ; 25%  par le fromage et les laitages. Il est conseillé de manger beaucoup de fruits et de légumes  et de boire 1,5 litre d’eau par jour.

· Pertes vaginales

Elles peuvent être blanches ou rouges. Si, toutefois, les pertes sont accompagnées de démangeaisons ou de brûlure des organes génitaux ou encore si elles sentent mauvais, il peut alors y avoir une infection, provoquée par des bactéries ou par des champignons. Dans ce cas il est bon de soigner au plus tôt l’infection pour éviter tout problème avec la grossesse.

Si les pertes sont rouges, la cause peut ête due à de petits traumatismes ou encore à lune grosse  fatigue. 

LES REMEDES : Une hygiène intime correcte est une excellente arme contre les infections qui peuvent provoquer les pertes blanches. Il suffit de se rincer avec de l’eau et un savon délicat chaque fois qu’on va aux toilettes ; le mouvement du nettoyage doit toujours se faire en partant du vagin vers l’anus et jamais vice-versa pour éviter de transporter des germes contenus dans les selles. Si les pertes rouges sont fréquentes, la future maman devrait essayer de ne pas trop se fatiguer, le repos est le meilleur traitement.

· Evanouissements

Pour les éviter la jeune maman doit apprendre à se déplacer calmement et à éviter les mouvements brusques. Ces attentions deviennent particulièrement utiles en été, car la chaleur dilate encore plus les vaisseaux sanguins et augmente la dispersion des liquides et donc des sels minéraux à travers la transpiration. Toutes ces conditions peuvent entrainer des chutes de tension et, par conséquent, des évanouissements.

L’hypotension (tension trop basse) aussi est très fréquente pendant la grossesse et peut causer des évanouissements.

· Quelques conseils sur l’alimentation

Les oeufs fatiguent le foie car ils sont difficiles à digérer. Il s’agit d’un aliment riche en vitamines mais dont le jaune est riche en éléments gras qui favorisent l’augmentation du cholestérol, substance qui a déjà tendance à augmenter naturellement pendant la grossesse.

Il sera donc bon de ne pas abuser de cet aliment.

Le poisson fournit des vitamines et des sels minéraux, substances indispensables pour le fonctionnement correct de l’organisme.

Cet aliment contient du phosphore, du calcium, de l’iode, des vitamines. La chair du poisson, en outre, est plus facile à digérer que la viande.

Préférer le miel au sucre.

Il est faux de penser que le miel ne fait pas grossir et qu’on puisse donc en manger à plaisir. Il est juste un peu moins calorique que le sucre car à égalité de poids il contient plus d’eau. Sa consommation doit être dosée, il est conseillé de ne pas dépasser la quantité de deux cuillères à café par jour.

Il est cependant vrai que le miel se digère plus facilement car il est riche en enzymes, substances qui amorcent et accélèrent le processus de transformation des principes nutritifs. Il est particulièrement adapté aux femmes enceintes du fait que leur digestion a tendance à être plus lente.

Il faut toujours cuire les légumes car la cuisson élimine la majeure partie des germes nuisibles. En plus les légumes sont riches en eau, nécessaire en grande quantité pendant la grossesse.

Mais il est quand même important de manger chaque jour une portion de crudités.

· POUR TERMINER

Les erreurs et les faux mythes sur le thème de l’alimentation sont aussi répandus que difficiles à détruire. 

Il est souhaitable, par exemple, que la future maman ne soit pas convaincue qu’elle doit manger pour deux et satisfaire toutes ses envies gourmandes ou, au contraire, qu’elle doit faire un régime strict pour perdre les kilos de trop, accumulés précédemment.

Pendant les neufs mois il faut suivre un régime sain et équilibré.

AFFRONTER L’ETE EN GROSSESSE

· Essoufflement

Pendant la grossesse, et tout particulièrement à partir du sixième mois, la future maman pourra facilement accuser une sensation d’étouffement provoquée la plus parts des fois par une mineure concentration de globules rouges dans le sang : durant la gestation est un phénomène tout à fait normal. En effet durant ces neuf mois le volume du sang augmente, mais c’est surtout sa partie liquide, le plasma, qui s’accroît en provoquant une diminution d’hémoglobine, la protéine des globules rouges qui assure le transport d’oxygène entre l’appareil respiratoire et les cellules de l’organisme. Au cours du troisième trimestre, en plus, l’utérus grossit remarquablement en provoquant l’élévation du diaphragme, le muscle en forme de voûte qui sépare la poitrine de l’abdomen. En conséquence diminue l’espace que les poumons ont à disposition pour se gonfler lors de l’inspiration : ils pourront donc contenir moins d’air et il leur faudra un plus grand nombre de respirations pour mettre en circulation la même quantité d’oxygène.

Comment le prévenir: restez le plus souvent possible en ambiance aéré;dédiez les heures les plus chaudes de la journée aux activités reposantes et tranquilles;utiliser un intégrateur alimentaire à base de fer. 

· Crampes 

Parfois la future maman peut accuser des élancements improvises aux jambes : il s’agit de crampes, contractions involontaires des muscles qui se manifestent, le plus souvent, pendant la nuit. Cet inconvénient est provoqué par le ralentissement de la circulation du sang causé par la modification hormonale en période de grossesse et par une carence en sels minéraux. Avec la sueur, l’organisme disperse aussi les sels minéraux dissous dans l’organisme et la future maman aura plus de probabilités de souffrir de crampes.

Comment les prévenir : boire beaucoup afin d’intégrer les sels minéraux ; manger des fruits et des légumes riches en eau et en sels minéraux (on conseille les bananes).

· Jambes enflées

Les hormones de la grossesse exercent leur influence aussi sur les vaisseaux qui vont augmenter en diamètre pour que le sang puisse affluer au placenta ; les veines, en outre, se dilatent en diminuant ainsi leur capacité de propulsion. Pareil phénomène obstacle le retour veineux (le parcours du sang des jambes au cœur) : sa stagnation peut provoquer de la pesanteur et des enflures qui s’accentuent en fin de journée. La chaleur provoque la dilatation et le relâchement des vaisseaux qui perdent ainsi en élasticité. Total, la chaleur accentue toute modification de la circulation provoquée par la grossesse et la future maman pourra accuser plus facilement des gonflements aux jambes.

Comment les prévenir : pratiquez beaucoup d’activité physique : marchez au moins une heure par jour et nagez. Si vous êtes à la mer, nagez ou promenez-vous, l’eau jusqu’à la taille.

· Hypotension et évanouissements

Une légère hypotension (tension artérielle inférieure à la normale), causée par la dilatation des vaisseaux, est un phénomène tout à fait normal en période de grossesse et c’est surtout pendant les derniers mois que le trouble s’accentue car le pois de l’utérus comprime la veine qui porte au cœur le sang des jambes en réduisant ainsi le flux du sang au cœur. La chaleur, surtout si associée à une forte humidité de l’air, peut influencer la tension qui diminue sensiblement : si la femme suffire d’hypotension, durant l’été elle peut facilement s’évanouir. Une sensation de vertige, de faiblesse et de manque de force sont les symptômes typiques d’une forte diminution de la tension.

Comment les prévenir : évitez de vous lever rapidement du lit ; allongez-vous sur le lit dès la première sensation de vertige ; sucez des bombons à la réglisse naturelle.

Pressez attention aux problèmes suivants : 

· Diarrhée 

On ne peut pas classer la diarrhée tant que trouble typique de la grossesse, cependant la chaleur favorise la prolifération de germes qui provoquent les infections à l’estomac et à l’intestin. Les aliments frais avec la chaleur s’altèrent rapidement et les plats que vous avez préparés pourront se transformer en véhicules de germes nuisibles, si vous ne prenez pas soin d’observer les normes hygiéniques indiquées pour leur conservation. Une forte diarrhée peut provoquer une fièvre élevée et déshydratation en causant des problèmes à la future maman et au fœtus : la fièvre élevée peut causer des contractions à l’utérus, tandis que la déshydratation  produit des sensibles carences en sels minéraux. Il faudra donc prêter très attention au choix des aliments.

Comment la prévenir : déposez immédiatement au frigo les aliments que vous venez d’acheter et les restes de vos repas ; prêtez très attention à la date d’échéance de tout produit frais tel que lait et yaourt.

· Fièvre 

Durant la gestation, une légère élévation de la température corporelle est tout à fait normale (jusqu’à un demi-degré). Pendant l’été tout le monde peut risquer "un coup de chaleur" qui se manifeste par une fièvre élevée ou évanouissement : la fièvre élevée est dangereuse pour le fœtus.

Comment la prévenir : séjournez en localité aérée et à l’ombre.

· Mastite

La mastite est une inflammation aiguë de la glande mammaire due à une infection provoquée par des bactéries nocives qui peuvent rejoindre la glande mammaire directement de l’extérieur par les rhagades, petites lésions cutanées de l’aréole qui permettent le passage des germes.

Les bactéries nocives peuvent atteindre la mamelle en passant aussi par les petits canaux d’où s’écoule le lait et remonter jusqu’à la glande où ils vont proliférer en donnant lieu à l’inflammation.

Les micro-organismes nocifs peuvent provenir aussi de l’intérieur : durant l’allaitement le sein est davantage irrigué par le sang, qui représente l’un des véhicules de la migration des germes dans l’organisme. La mamelle peut ainsi subir l'agression des bactéries nichées dans un autre organe, par exemple l’utérus, qui après l’accouchement est souvent sujet à une légère infection du tissu qui le tapisse. Le lait maternel est un terrain fertile pour la prolifération de micro-organismes nocifs : les sucres, les protéines et les gras dont il est riche constituent l’ambiance  idéale pour la prolifération des germes. Il est donc très important d’éviter les stagnations de lait : il faudra prendre soin de vider bien votre sein après l’allaitement.

Comment se comporter : soignez l’infection dès le début avec des compresses froides et les médicaments appropriés. Votre médecin pourra vous prescrire une thérapie à base d’antibiotiques et d’anti-inflammatoires.

La pommade d’ichtyol pourra activer l’absorption de l’infection et favoriser sa maturation en accélérant la guérison. Il faut éviter que l’inflammation puisse porter à la formation d’un abcès et à une conséquente accumulation de pus. Si la récolte de matériel purulent ne s’absorbe pas d’elle-même, il faudra nécessairement crever l’abcès pour éliminer le pus et arrêter immédiatement d’allaiter jusqu’à la fin de la thérapie car, si la glande mammaire est inactive, elle guérira plus rapidement. Les médicaments pour combattre l’infection peuvent passer dans le lait maternel et être ainsi assumés par le bébé. Afin d’éviter que la montée du lait puisse se réduire ou s’arrêter, il faudra continuer à tirer le lait avec un appareil tire-lait. 

· Candida : pourquoi est-elle plus fréquente durant l’attente ?

Le candida est un champignon, c’est à dire un micro-organisme, qui peut être normalement présent au niveau des muqueuses (membranes qui tapissent les cavités naturelles du corps humain, comme le vagin et la bouche). Les défenses de la peau et des muqueuses normalement sont en mesure de contrôler le développement du champignon quand il est présent en quantité limitée. Durant la gestation, les hormones de la grossesse altèrent le milieu vaginal en créant les conditions idéales pour que le candida puisse avoir le mieux sur les autres micro-organismes de la flore bactérienne. Il arrive alors qu’il prolifère excessivement en causant des ennuies et des désagréments. L’augmentation des secrétions vaginales est l’une des caractéristiques des premiers mois de grossesse : elle offre le terrain idéal au champignon qui pourra ainsi se multiplier. Le candida n’est une infection fastidieuse que pour la maman qui se manifeste par des désagréables démangeaisons et des pertes blanchâtres, sans pourtant provoquer aucun problème au fœtus. Il faut cependant la soigner dès la première apparition : votre gynécologue vous prescrira des médicaments aptes à traiter l’infection et inoffensifs pour le fœtus.

· Le placenta

Est un organe temporaire car il ne se développe que pendant la gestation pour fournir au fœtus les substances nutritives et l’oxygène nécessaires pour son développement et pour l’élimination des déchets.

Deux semaine après la conception, l’ovule fécondé s’installe dans la muqueuse qui tapisse la paroi intérieure de l’utérus. Tout au tour de l’organe, une grappe de cellules commence à former le placenta qui, à partir de la 12ème  semaine, sera en mesure d’accomplir ses fonctions de liaison entre la mère et le fœtus : 

il sera expulsé tout de suite après l’accouchement du bébé. Un placenta sain, c’est à dire en mesure d’assurer un lien vital entre mère et fœtus jusqu’à la fin de la gestation, est fondamental pour maintenir le bébé dans des conditions de santé idéales. Le développement du fœtus pourrait subir des conséquences si, à cause des problèmes de la maman (une alimentation inadéquate ou une maladie), la qualité du placenta subit des altérations qui puissent compromettre l’efficace de ses fonctions. Le placenta représente le lien principal entre la mère et le fœtus. Durant son long séjour dans le ventre de sa maman, c’est grâce au placenta que le bébé peut se nourrir, respirer et éviter le contact avec les agents nocifs qui proviennent de l’extérieur. Au cours des 9 mois de gestation, le placenta se développe jusqu’à assumer l’aspect d’une masse à la consistance spongieuse en forme de fouace ronde. Elle présente deux faces très différentes entre elles : la face fœtale, avec le cordon ombilical qui sort de son centre, plate et lisse d’une couleur blanche qui vire au bleu ; la face maternelle qui est semblable à une partie de la paroi utérine, de couleur rouge-foncé. Les dimensions du placenta augmentent proportionnellement au développement de l’utérus qui couvre le 25-30 pour cents de la surface. A l’approche de la 16ème semaine de gestation, le placenta rejoint l’épaisseur d’un centimètre et son diamètre est de 7-8 cm : il continuera à augmenter jusqu’au terme de la gestation où il va atteindre les 500-1000 grammes de pois avec une épaisseur de

 2-3 cm et un diamètre de 20-25 cm. Le bébé reçoit de sa maman l’oxygène et les substances nutritionnelles et expulse l’anhydride carbonique et les déchets par le placenta et le cordon ombilical. Voilà le procédé de cet échange si précieux.

De la mère au fœtus : à travers les vaisseaux du placenta, le sang frais oxygéné et enrichi de toutes les substances nutritives nécessaires (sucres, sels minéraux, aminoacides, gras et vitamines) est canalisé dans le vaisseau qui s’écoule à l’intérieur du cordon ombilical et pour arriver au fœtus.

Du fœtus à la mère : le sang, chargé en scories et anhydride carbonique, en passant par les vaisseaux les plus petits du cordon ombilical revient du fœtus au placenta. Les reins de la mère élimineront les déchets.
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