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L
ors d’une grossesse, les parents se 

voient proposer une série de tests 

pour déceler d’éventuelles anoma-

lies chez l’enfant à naître. «Le couple 

est en droit de ne pas vouloir savoir. Nous 

ne faisons qu’un e proposition; ils ont le 

dernier mot», précise la Dresse Béatrice 

Eggel-Hort, médecin adjoint du Service de 

gynécologie et d’obstétrique de l’Hôpital 

de Sion. Un point important, car les tests 

prénataux ne sont pas sans conséquences 

pour la mère, pour le fœtus, comme pour 

l’ensemble de la famille. 

De quoi parle-t-on? 
Le corps médical propose divers contrôles 

prénataux: «Une première échographie, en-

tre 11 et 13 semaines, permet de dater la 

grossesse», explique la Dresse Eggel-Hort. 

«C’est à ce moment-là qu’on peut observer 

globalement le bébé et proposer un dépis-

tage de la trisomie.» Celui-ci consiste en une 

observation de la clarté nucale, soit l’espace 

entre la peau et les os au niveau de la nuque. 

«Si elle est épaisse (de 3 mm environ), il est 

possible que nous soyons face à un cas de tri-

somie 21, auquel cas nous proposerons aux 

futurs parents une autre procédure, plus in-

vasive cette fois, en procédant à une chorio-

centèse (prélèvement des cellules du fœtus) 

ou à une amniocentèse (prélèvement du li-

quide amniotique) pour analyse.» Des tests 

qui engendreraient vraisemblablement un 

peu plus de risques de fausse couche, puis-

qu’on fragilise la membrane amniotique en 

piquant le ventre de la maman. Durant ce 

premier trimestre, il est aussi possible de 

doser le taux de deux hormones dans le 

sang de la mère, afin de prévenir les risques 

de prééclampsie (une hypertension arté-

rielle qui peut engendrer des conséquences 

mortelles, pour la mère comme pour le 

bébé). Cet examen est conseillé lors de fac-

teurs de risque comme être une future 

mère âgée de plus de 40 ans, présentant de 

l’hypertension, une maladie rénale ou des 

antécédents familiaux. Par sérologie (re-

cherches d’anticorps), on contrôle si la 

femme enceinte a déjà présenté certaines 

infections comme le cytomégalovirus, une 

infection asymptomatique pour la mère, 

mais qui peut engendrer de graves compli-

cations sur divers organes de l’enfant. 

«Entre 16 et 18 semaines, on peut doser l’al-

pha protéine, une hormone qui, si elle est 

élevée, peut révéler un problème avec le 

dos du bébé.» S’ensuivra une échographie 

morphologique, entre 20 et 22 semaines de 

grossesse, pour chercher d’éventuelles mal-

formations. Un dépistage du diabète gesta-

tionnel est proposé entre 24 et 28 semai-

nes, grâce à une prise de sang chez la mère: 

«Cela peut engendrer des bébés un peu trop 

dodus, ce qui augmente légèrement le taux 

d’issues défavorables en cours de grossesse. 

La maman présentera aussi plus de risques 

de développer un diabète de type 2 à dis-

tance de la grossesse.» Enfin, un suivi men-

suel est assuré pour observer le bien-être de 

la mère et de son futur enfant. 

Le choc psychologique  
peut être insurmontable 
L’objectif de ces examens est louable: per-

mettre au fœtus de se développer au 

mieux tout en rassurant les parents. La 

Dresse Eggel-Hort précise cependant que 

ces tests ne sont pas sans conséquences: 

«Quand on évoque un risque de trisomie, 

même inférieur à 1%, certains parents cou-

pent le lien avec l’enfant à naître pour se 

protéger de ce choc psychologique.» 

La famille Perruchoud a été confrontée à 

un tel choc à la naissance de leur qua-

trième enfant: «Thomas est venu au 

monde en 2006, après une grossesse paisi-

ble», explique son père Philippe, président 

de l’Association romande trisomie 21. 

«Nous ignorions qu’il était porteur de la 

trisomie 21, d’un syndrome hypotonique 

(manque de tonus musculaire) et d’une 

malformation cardiaque. Le découvrir 

quatre jours après sa naissance a été dur, 

pour mon épouse comme pour moi. Il a 

fallu faire le deuil de l’enfant idéalisé pour 

partir à la découverte d’un bout de chou 

différent, en perdant les repères acquis 

avec nos trois premiers enfants.» Philippe 

Perruchoud et son épouse n’avaient pas 

souhaité de dépistage prénatal: «Chacun 

de nos enfants était désiré, qu’il eût été 

handicapé ou non. Thomas est un cadeau. 

Par son apprentissage de la parole, de la 

marche… Aujourd’hui, il skie, fait des ran-

données, de l’escalade… Il a une trisomie, 

mais on peut faire énormément de choses 

avec lui.» Une constatation qui ouvre le 

champ des questions éthiques, car la déci-

sion de la poursuite ou non de la grossesse 

demeure du ressort des parents. Il appa-

raît dès lors essentiel de pouvoir échanger 

avec son médecin tout en mettant ses con-

seils en perspective avec ses propres va-

leurs. «Nous sommes là pour informer les 

parents et les soutenir, quelle que soit leur 

décision», conclut la Dresse Eggel-Hort. 

 

L’Association romande trisomie 21 (ART21) fête ses 

20 ans cette année. Elle se veut un espace d’échange 

qui favorise la recherche, la prise en charge des enfants 

et des jeunes adultes, tout en faisant tomber les préju-

gés: www.t21.ch Les Services éducatifs itinérants (SEI) 

soutiennent les parents en cas de déficience chez leur 

enfant: www.valaisfamily.ch/N3680/services-educa-

tifs-itinerants-sei.html

Les 
tests prénataux visent 
à accompagner  
et rassurer les parents.  
Ils ne sont cependant 
ni obligatoires  
ni anodins.  
Petit tour d’horizon  
de la question.

GROSSESSE

Boire et fumer pendant  
la grossesse peut avoir  
des effets délétères sur le 
développement de l’enfant. 
Les deux produits n’agissent 
cependant pas de la même 
manière, comme le précise la 
Dresse Eggel-Hort: «Le tabac 
augmente le risque de fausse 
couche, de grossesse extra-
utérine, de naissances pré-
maturées ou de mort in 
utero. En présence de cette 
substance, les bébés ne gran-
dissent généralement pas 
aussi bien que ce que l’on 

voudrait. Une fois adultes,  
ils présentent alors plus de 
risque de syndrome métabo-
lique (diabète, problèmes de 
cœur, etc.) L’alcool entraînera 
plutôt des cas de malforma-
tions et de retard mental. 
C’est pourquoi on instaure  
la tolérance zéro, par mesure 
de précaution.» La Dresse 
note encore qu’il n’y a pas  
de «valeur seuil» en deçà de 
laquelle le risque s’avère nul. 
La diminution de la consom-
mation aide toutefois à  
pallier le problème.

LES RISQUES POUR L’ENFANT 
Quel est le réel impact de l’alcool  
et du tabac sur le bébé?

PARTENARIATS

DSSC Service cantonal 
de la santé publique 
www.vs.ch/sante www.liguepulmonaire-vs.ch

«Petit bébé deviendra grand». 
Oui, mais comment?

www.promotionsantevalais.ch
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SANTÉ: L’OMBUDSMAN VOUS INFORME

Les informations relatives à la santé d’une personne sont 

des données sensibles protégées par le secret médical 

professionnel. Il en va du droit fondamental de toute per-

sonne au respect de sa vie privée. Le secret médical s’applique 

également entre professionnels de santé. Toute transmission 

de données médicales entre professionnels (médecins, den-

tistes, chiropraticiens, pharmaciens, psychologues, ostéopa-

thes, physiothérapeutes, ergothérapeutes, infirmiers-ères, 

sages-femmes, optométristes et diététiciens) nécessite votre 

accord préalable, également en cas d’hospitalisation, pour as-

surer la meilleure prise en charge possible. En principe, votre 

accord est implicite lorsque vous l’acceptez en consultation. 

Il est explicite lorsque vous signez un formulaire d’admission 

et de consentement au début d’une nouvelle consultation ou 

avant une opération. Ombudsman de la santé et des institutions socia-

les: info@ombudsman-vs.ch ou 027 321 27 17.

DITES-NOUS… 
LUDIVINE DÉTIENNE  
RESPONSABLE DE L’OMBUDSMAN

Mon médecin peut-il transmettre  
mes données médicales à un collègue?

La consommation d’alcool  
augmente le risque de malformations. 

Le tabac peut engendrer des  
complications pendant la grossesse.” 

DRESSE BÉATRICE EGGEL-HORT 
MÉDECIN ADJOINT DU SERVICE DE GYNÉCOLOGIE  

ET D’OBSTÉTRIQUE DE L’HÔPITAL DE SION
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