LISTE DE

E AH N Pour ['optimisation des

DIRECTION DE SANTE PUBLIQUE DE LA MONTEREGIE

MAINTENIR L'OFFRE DES RP

PARMI LES SUJETS ABORDES, METTRE
L'’ACCENT SUR LES COMPORTEMENTS
ET LES CHOIX SUR LESQUELS LES
PARENTS ONT DU POUVOIR

CIBLER LES DETERMINANTS DE LA SANTE

B0 OB

PRECONISER LA CONTINUITE DES SERVICES
EN PERINATALITE

RECONNAiTRE LE BON MOMENT
POUR CHAQUE THEME

ETABLIR UN NOMBRE SUFFISANT DE RENCONTRES

NOMMER DES MESSAGES CLES

APPLIQUER LES PRINCIPES D'ANDRAGOGIE

TRAITER/AJOUTER AU PROGRAMME DE BASE

ADAPTER LE CONTENU A DES CLIENTELES
AYANT DES BESOINS PARTICULIERS

LIMITER LES BARRIERES A LA PARTICIPATION

rencontres prénatales de groupe (RP)

O Les RP sont offertes a tous les futurs parents

Plusieurs sujets sont abordés, notamment :
O Allaitement

[ Contact peau a peau

[ Saines habitudes de vie

Les objectifs des RP ciblent :

O Acquisition de connaissances en santé périnatale

00 Développement d'un sentiment de confiance en leurs capacités parentales
O Développement d'un réseautage parental

S'INSPIRER DES CONDITIONS POUVANT ACCROITRE LES EFFETS BENEFIQUES DES RP :

O L'information transmise aux participants correspond aux pratiques des milieux
de naissance

O Le plan de naissance des participants est applicable au milieu choisi

[0 La possibilité d'instaurer des rencontres postnatales est explorée

Les themes sélectionnés sont abordés selon le stade de la grossesse et les besoins
des participants. A titre indicatif, les sujets suivants sont abordés :

En début de grossesse :

O Malaises [JAllaitement [ Habitudes de vie

En fin de grossesse :

O Préparation a la naissance CJAllaitement [JAccouchement [1Retour a la maison
[0 Soins aux nouveau-nés

JAu moins 3 RP sont prévues

[J Des messages clés inspirés du Portail d’information périnatale de 'INSPQ sont
clairement énoncés et facilitent la rétention

O Le contenu est adapté aux besoins et préoccupations des participants

O La participation active est suscitée lors des rencontres

C'Un climat de confiance entre participants est présent

[ Les expériences antérieures des participants sont explorées

U Différentes stratégies d'enseignement sont utilisées (échanges, discussions,
activités en petits groupes, jeux, simulations, partage d’expériences)

[ Des moments pour pratiquer certaines techniques de soins sont inclus

[ Une place est laissée aux participants quant a la prise de certaines décisions
(thémes, moment des pauses, horaire)

O Les stratégies d’enseignement et le contenu font appel aux émotions des participants

(] Des questions ouvertes sur les émotions ressenties sont incluses

Des thématiques supplémentaires sur :

[ Déclenchement artificiel du travail [JRéduction de la détresse postnatale
O Allaitement

Des approches spécifiques qui favorisent le changement de comportements
et le développement d'habiletés parentales, dont :

O Sentiment d'autoefficacité [IRésolution de probléemes [Prise de décisions
[J Controle des émotions

Le contenu favorise la participation des :
O Jeunes parents [1Péres [ Divers groupes ethniques

O Les RP sont offerts gratuitement ou a faible colt

O Les horaires sont adaptés a la disponibilité des participants

O Les RP sont accessibles toute l'année

O La participation des populations vulnérables est encouragée par des incitatifs

Document complémentaire a ['Aide-mémoire pour l'optimisation des RP produit par le Centre intégré de santé et de services sociaux de la Montérégie-Centre



