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1 INTRODUCTION

De nombreuses études ont montré que linterruptimiontaire de grossesse (IVG)
pouvait étre associée chez certaines femmes &daslkes psychologiques négatives en post-
IVG, en fonction de facteurs de risque individuelssituationnels. Certaines études ont
analysé le post-IVG sous l'angle de I'état de stygsst-traumatique, en tenant compte de la
dimension culturelle. En effet, il a été observé tpiréponse psychologique d’'une femme a
une IVG était influencée par des facteurs sociocels complexes ; dans certains pays I''VG
est entourée d’'une forte pression sociale de sanntbrale, alors que d’autres pays, c’est une
pratigue médicale acceptée [17]. Une des plus itaptes études montre une multiplication
par quatre du taux de suicide, une augmentatio'adielition et une augmentation du
syndrome dépressif aprés une IVG par rapport agungsesse menée a terme [5]. Dans une
revue de la littérature publiée en 2003, les sympt anxieux ont été identifiés comme la
réaction négative post-1IVG la plus commune [3].t€€&tude montrait aussi que les femmes
chez qui une IVG était prévue étaient plus anxieuseen détresse que les femmes dont la
grossesse était menacée par une fausse-coucheajuizaisng terme, elles ne présentaient pas
plus de souffrances psychologiques que les femmiescqouchaient.

Au-dela de considérations morales ou politiquesalgeurs de santé publique ont une
préoccupation grandissante pour les réactions phygigues négatives que les femmes
peuvent vivre apres une IVG. Les chercheurs, qeesgit leur avis sur la pratique de I'lVG,
s’accordent pour dire que la santé psychologiqueetigines femmes est impactée de fagon
négative par une IVG, et que la question doit étueliée encore plus profondément afin de
mieux accompagner ces femmes.

Il apparait cependant, que la plupart des étudgseeché a apprécier le phénomeéne
des répercussions psychologiques post-IVG de fegtatistique, dans une logique de
quantification. Le but de ce mémoire, est de clarch explorer les mécanismes
psychologiques entrant en jeu dans le vécu d’uii2 é¥du post-IVG, par le biais d’une étude
gualitative permettant de mieux apprécier le semnd par les femmes a leur acte, leurs
représentations individuelles, et mettant au preplen la subjectivité. L'objectif secondaire
est de donner des pistes de réflexions permettambeilleur accompagnement des femmes

ayant subi une IVG par leur médecin généraliste.



2 CONTEXTE
2.1 EPIDEMIOLOGIE, LES CHIFFRES

2.1.1 En France [19]

En France, les statistiques sont établies a ghrtdocument de déclaration obligatoire
anonyme théoriquement rempli lors de chaque IVG.

En 2011, chiffres publiés en 2013, on estime a&XPle nombre d'IVG réalisées. Le
taux de recours en 2011 était, en moyenne, del¥&Jpour 1 000 femmes situant la France
dans la moyenne européenne. Le taux d’IVG par feem2009 était de 0,52 [15].

Actuellement, la moitié des IVG sont médicamentepsae IVG sur dix est pratiquée
dans les cabinets libéraux et seulement 1 % emesedé santé, en centres de planification ou
d’éducation familiale, comme cela est autorisé depai 2009 [15][19].

On estime que 40% des femmes en France aurontrsegawne VG au cours de leur

vie reproductive.

2.1.2 Dans le monde [20]

On estime a 46 millions le nombre d’avortementgigués dans le monde chaque
année, c'est-a-dire qu’'une grossesse sur quatreinestompue. Si le nombre global
d'avortements a diminué entre 1995 et 2003, le memltavortements pratiqués dans des
conditions dangereuses a stagné a pres de 20nmmilio niveau mondial, et a augmenté de
10 % en Afrique, ou le déces dans les suites duort@ament non médicalisé est une des
premieres causes de mortalités dans certains paye @ontinent. Rapporté au nombre de
grossesses meneées a terme, il y avait, en 2008v@lements pour cent naissances vivantes

dans le monde.

2.2 HISTOIRE DE L'AVORTEMENT [15]

Des I'Antiquité, on tentait de contrbler les naisses. Hippocrate lui-méme donnait
déja des conseils abortifs. Dans la Rome antiqugy iavait aucune |égislation concernant
'avortement, le foetus n’étant pas reconnu commeéttehumain. L'arrivée du Christianisme
a bouleversé les pratiques en interdisant et sam@nt I'avortement, et les idées ont peu

évolué pendant le Moyen-age.



En France, avant le XVllle siécle, 'avortementitpassible de peine de mort, jusqu’a
ce qu'avec l'influence des philosophes des Lumijereka remis en question. Au XIXe siécle,
au vu de la chute du taux de natalité, I'Etat comga a nouveau I'avortement. A partir des
années 1920, l'avortement et le recours a la cogpteon est puni d'une peine
d’emprisonnement. En 1942, sous le régime de Vikayortement est déclaré « crime contre
'Etat passible de la peine de mort ». Un an phsl,t deux femmes ayant pratiqué des
avortements sont guillotinées pour I'exemple. Atipales années 1950, les mouvements de
revendication des femmes pour légaliser I'avortedmsm multiplient et en 1960 nait le
Mouvement francais pour le planning familial. Er6I9la loi Neuwirth autorise la vente de
contraceptifs. Les années 195@nt décisives avec la sensibilisation de I'opinpblique
avec le « Manifeste des 343 salopes » émanantrads affirmant avoir avorté illégalement,
puis ce sont 330 médecins reconnaissant dansouvel Observateuwyu’ils pratiquent des
avortements clandestins. Des voyages en Angleteene chers sont organisés par le
Mouvement pour la libération de I'avortement etldecontraception pour que les femmes
puissent y avorter dans de bonnes conditions. Sinv@il, ministre de la Santé présente son
projet de loi Iégalisant I'avortement en 1974 etidaest promulguée le 17 janvier 1975.
L’avortement est appelé « interruption volontaieegiossesse » et peut étre pratiquée jusqu’a
12 semaines d’aménorrhée (SA). La loi du 4 juliédl permet aux mineures de s’affranchir
de l'autorisation parentale, allonge le délai |égdl4 SA, et oblige le soignant exercant une
clause de conscience (refus de pratiquer les IV@)iger la patiente vers une autre équipe

qui pourra la prendre en charge.

2.3 CADRE MEDICO-LEGAL EN FRANCE [15]

Depuis la loi du 4 janvier 2001, I'lVG doit étreatisée avant 14 SA. Elle doit étre
pratiguée par un médecin, aprés deux consultatidicales et apres un délai de réflexion
d’'une semaine qui peut étre réduit a 48 heuresasnde terme proche des 14 semaines
|égales. Un entretien psycho-social est systémearigumt proposé a la patiente mais n’est pas
obligatoire, sauf pour les patientes mineures. bssir-guide d’information, une attestation
d’entretien et un certificat médical que le médegist conformé aux dispositions de loi
doivent étre remis a la femme a lissue des coasaolts. Lorsqu’une patiente mineure
souhaite la confidentialité par rapport a ses gardiaccompagnement par un adulte référent
est obligatoire. La loi prévoit également une cdtasion de contrle dans les 14 a 21 jours

qui suivent I'interruption de la grossesse.



24 LESTYPES D'IVG

2.4.1 La méthode chirurgicale

L’intervention se fait par aspiration, apres diteta du col de I'utérus par bougies,
dilatation facilitée par la prise préalable de pifstone (antiprogestérone) et/ou misoprostol
(analogue de prostaglandine). L’'analgésie est kmiale, soit par anesthésie générale.

L’intervention se fait dans le cadre d’une chirergmbulatoire.

2.4.2 La méthode médicamenteuse

Elle se déroule en deux temps. La patiente prent d@bord en consultation la
mifepristone (antiprogestérone). Aprés cette pitsgatiente peut regagner son domicile, ou
elle prend le misoprostol quarante-huit heures pdud. L'IVG médicamenteuse peut étre
pratiguée en cabinet de ville par des gynécologuemédecins généralistes agréés depuis
2001.

Certains établissements proposent les deux méttan@ded neuf SA selon le choix de

la patiente, et d’autres laissent le choix des dedlniques quel que soit I'aAge gestationnel.



3 MATERIEL ET METHODE
3.1 CONTEXTE DE L’ETUDE

Cette étude a été menée dans le cadre du mémaieeltErche lié au stage d’internat
de médecine générale de niveau 1 chez des pratigiénéralistes. L'étude s’est faite
exclusivement dans le cabinet d’'un de ces médeCmsnédecin est installé en cabinet libéral
avec deux hommes : un autre médecin généraliste edédecin otorhinolaryngologiste, et

deux secrétaires qui sont chacune présentes ursrsesur deux.

3.2 METHODE

La méthode choisie était une étude qualitativenphénologique, avec des entretiens

semi-dirigés.

3.3 SELECTION DES PARTICIPANTS

3.3.1 Population étudiée, criteres d’inclusion et taillede I'échantillon

Les criteres d’inclusion pour cette étude étaiethts femmes ayant subi une VG,
étant en contact avec un médecin généraliste, ttede me rencontrer au cours d'un
entretien individuel. Il n'y avait pas de criterd®xclusion si ces trois criteres d'inclusion
étaient remplis.

Le nombre de trois femmes environ était prévu paite étude, taille habituellement

retenue pour un mémoire de recherche.

3.3.2 Mode d’échantillonnage et sélection des participdas

Les patientes ont été sélectionnées par une denmméges de stage au sein de sa
patientéle. Elle a choisi des femmes qui correspemd aux critéres d’inclusion.
On a donc contacté par téléphone les trois femlagssoordonnées m’ayant été données par
mon maitre de stage. Je me suis présentée auméoidefemmes, leur expliquant que le Dr
G., chez qui j'étais en stage, m’'avait donné lewrshéros de téléphone. Je leur ai présenté
mon souhait de faire un mémoire portant sur le \d&sifemmes ayant subi une IVG, et leur
ai demandé si elles acceptaient de me renconttgrysoentretien.



3.4 L'ENTRETIEN

3.4.1 Le guide d’entretien

Le canevas se composait de quatre parties.

Le premier temps était consacré au recueil desnr#bons socio-médicales des
femmes : age, situations familiale, professionnéde moment de I'IVG, et actuelles),
antécédents gynéco-obstétricaux, antécédents psyshi

Dans un deuxieme temps, nous revenions sur lasoinferruptions de grossesse : la
date, la technique de I''VG, le vécu de l'acterdssenti directement apres I'IVG, la relation
avec le conjoint et I'entourage, et le ressenti pgsport a la prise en charge par les
professionnels pratiquant I'lVG.

La troisieme partie s’intéressait au ressenti psiardique a distance, au moment de
I'entretien, pour essayer d’évaluer quel impadf@l avait eu dans leurs vies, si elle avait eu
des conséquences psychologiques ou d’autres,cpitdsia relation avec les professionnels de
santé et en particulier avec le médecin traitariteena cet antécédent.

La quatrieme partie était consacrée a toute suggesti remarque que les femmes
voudraient ajouter.

Toutes ces parties se sont articulées dans difeecedres et de facon différente, selon

I'entretien.
3.4.2 Les paramétres de la situation d’entretien

3.4.2.1 Lelieu

Le lieu a été laissé au choix des participantesaait proposé différentes possibilités

pour mener I'entretien : leur domicile, un lieu papou la cuisine du cabinet du Dr G.

3.4.2.2 Le moment

Le date et le moment de I'entretien a été choisiagent par les femmes, en début
d’apres-midi ou en milieu de matinée, des jourssdenaine. Il n’était pas programmé
plusieurs entretiens par demi-journées afin quesfgretiens puissent durer aussi longtemps

gue le voulait les participantes, sans pression Haraire a respecter.



3.4.2.3 Le cadre contractuel de la communication

Le cadre de mon enquéte était oralement posé huegistrement au début de
I'entretien. J'expliquais que j'étais étudiante reédecine et que dans le cadre de mon stage
jétais amenée a rédiger un mémoire sur le sujeinda choix ayant trait a la médecine
générale. J'exposais le fait que javais été amengeintéresser a I''VG et la fagon dont les
femmes le vivent, et notamment a distance de l'doteir accord était recueilli pour que
I'entretien soit enregistré. On les assurait deolafidentialité de tout ce qui se dirait et de leur
anonymat par le biais de pseudonymes qui seraigis€s pour I'écrit. Je leur expliquais que

ce qui m'intéressais c’était leur expérience, latgu et leur ressentis.

3.4.2.4 Les modes d’intervention

Au cours des entretiens, il était utilisé deux teghes : la consigne ou question
externe (intervention directrice introduisant unértte nouveau), et la relance (la
reformulation, la déclaration, I'interrogation).

Aucune note n’était prise, sauf pour écrire un euxdmots-clés permettant de me

rappeler un théme sur lequel je voudrais reborafilasuite.

3.5 L'ANALYSE DES DONNEES

L’analyse des données a commencé par la retratisorimtégrale et littérale des
entretiens (verbatim) Pendant la transcriptionagerocédé a I'analyse inductive de contenu
thématique, c’est-a-dire au processus de congtrucke catégories a partir de I'analyse des
propos des participantes. Le matériel d’entrevugéaensuite relu a plusieurs reprises en
appliguant le méme processus d’analyse, entretieemiretien. Puis de maniere transversale,
on aprocédé au choixes unités de signification ou unités de sens,tifiterdes thémes

généraux qu'il a fallu catégoriser et classifier.



4 RESULTATS
4.1 DONNEES CHIFFREES

4.1.1 Participantes a I'étude (population étudiée)

L’étude a compris trois femmes, toutes patienteséme praticien.

Les trois femmes ont été sélectionnées mon maétstadje. Elle a choisi trois femmes
ayant subi une ou plusieurs IVG, qu'elle savaiteter a I'exercice de ce genre d’entretien.
Nous avons essayé de privilégier des milieux sodfioels différents, des ages différents,

pour diversifier quelque peu les données.

4.1.1.1 Ages

Les ages des femmes interviewées étaient de 28, 3bans.

4.1.1.2 Situations familiales

Elles vivaient toutes maritalement. L'une avaiidrenfants, et les deux autres avaient

deux enfants.

4.1.1.3 Situations socioprofessionnelles

L'une était en emploi précaire (CDD), une autraté&aon compte, et I'autre était en

cours de reconversion professionnelle dans lesemgtaraméedicaux.

4.1.1.4 Antécédents gynéco-obstétricaux

- une femme était G8P3 : 4 IVG, 1 fausse-couche.
- une femme était G4P2 : 2 IVG
- une femme était G3P2 : 1 IVG

4.1.1.5 Antécédents d’ordre psychiques

Ces éléments sont donnés de maniére a avoir uguader ce genre d’antécédents,
sans volonté de mettre ces femmes dans des ca®ggorde les stigmatiser. Ces antécédents
ne sont pas a mettre en lien systématiquement lagel/G, cet axe sera développé dans
'analyse des entretiens individuels.

- une femme souffrait d'anxiété généralisée avee phobie axée sur la peur de
mourir, prenait un médicament antidépresseur ayg loours, et des anxiolytiques a la
demande. Elle avait déja eu recours a la psychegieérElle n'avait pas connu d’épisode

dépressif.



- une femme souffrait de troubles obsessionnels potsifs, était traitée par
antidépresseur au long cours, et était suivie gohmthérapie
- une femme avait souffert d’'un épisode de dépmassi'avait jamais eu recours a des

psychotropes ou a la psychothérapie.
4.1.2 Organisation des entretiens

4.1.2.1 Recrutement

Les trois femmes contactées par téléphone ont scdeprocéder a des entretiens

4.1.2.2 Dates d’'inclusion et d’entretien

Les trois candidates ont été appelées durant ls dejuillet 2013. Elles ont toutes les
trois accepté de faire I'entretien dans les sensasnévantes, courant aolt et septembre 2013,
selon leurs disponibilités.

4.1.2.3 Moment et durée des entretiens

Le choix a été laissé aux femmes de I'horaireugbdr de I'entretien. Elles ont toutes
privilégié le début d’apres-midi ou en milieu detmée, des jours de semaine.

Les entretiens ont duré 18 minutes 51 secondegniB6tes et 4 secondes et 43
minutes 56 secondes.

Elles ont toutes accepté que I'entretien soit eateq

4.1.2.4 Lieu des entretiens

Les trois femmes ont préféré que les rencontresmulent dans le cabinet du Dr G.,
en raison de la tranquillité que cela garantirait @pport a leur domicile (présence de leurs
enfants et/ou conjoint) et par rapport a un liebligpumal adapté a I'abord d’un sujet intime
comme une IVG. L'endroit s’est avéré bien adapt@jsnguelques interruptions par les
médecins associés et la secrétaire du cabinet@atdeplorer.



4.2 ANALYSE PAR ENTRETIEN

Le choix a été fait de présenter les analyses digstiens dans 'ordre chronologique ou

ceux-ci se sont déroulés.
4.2.1 lIsabelle

4.2.1.1 Le contexte

Isabelle a 28 ans, elle est mere de trois enfdessdeux premiers d’'un premier
compagnon, et le dernier de son mari actuel. Elldea emplois saisonniers, a durée
déterminée.

Elle a fait 4 IVG, a chaque fois liées a un échegdse de contraception, qu’elle ne

supporte pas sur le plan somatique.

4.2.1.2 Les éléments de la décision de pratiquer une IVG

Le premier IVG a été fait sur les conseils de seemgarce qu’elle venait d’accoucher
de son premier enfant qui était encore tres jekfie.a ensuite accouché de son deuxiéme
enfant, puis a fait une fausse-couche. Isabelk glesuite séparée de son compagnon et s’est
installée avec son mari actuel. Elle est tombéeiate; mais son mari n’était pas prét, elle a
donc fait une IVG. Quelque temps plus tard, ellcaouché de son troisieme enfant, et a la

suite, a fait deux IVG dans la méme année.

4.2.1.3 L’analyse

Isabelle décrit qu’elle a fait toutes ses I'¥@ontre-coeur:

« moi franchement si je m’écoutais je les aurais ardés. »

Y

« On en voit un dailleurs, un psychologue, avaMG et il nous pose plein de question
pourquoi, pourquoi on fait I''VG. Donc des fois est obligé de mentir parce que moi je sais
gue personnellement je veux pas avorter, donc dp oa dit que financierement on peut pas,

on a une petite voiture,... »

Elle parle des IVG comme é/énements de vie douloureux moralement

« Mais je pense qu’'un IVG c’est pas... enfin moigesbuhaite a personne. Parce que ¢’'est
pas agréable déja, et puis ¢a fait du mal quandenBwnc voila, je le souhaite a personne} »
« Bah avec mon mari, le premier par contre... Le geet le dernier que jai faits, je les jai

mal vécus »




Qui ont pu avoir une influence sur son anxiété actuelldelle est traitée par

antidépresseur au long cours). :

« Bah, vous avez bien vu comment je suis, danselgevsuis une angoissée. Mais peut-¢
gue c¢a aussi, faudrait peut-étre un jour que ¢ie,sque jen parle. Ca peut peut-étre jo

aussi sur mon mental, on ne sait pas. »

Stre

uer

Les différentes IVG n’onpas été vécues de la méme maniere

« Le seul que jai vraiment le plus accepté, ctestii quand ma mere elle me I'a dit parce
je venais juste d’avoir mon fils, javais jamais @enfant, normal, et celui par médicamé

aussi, ca a eté. »

ue

2Nt

Avec notamment undalifférence de perception selon la technique de I'l@, a

propos de la techniqgue médicamenteuse :

« Quais, je préfere »

« Médicament. Pareil, ca a été. Et le dernier gharscontre, pareil, c’est par aspiration, e

L je

crois que c’est celui-la que j'ai le plus mal vésu.

Isabelle exprime laulpabilisation de la part des professionnels de s& pratiquant

VG qu’elle a ressentiemplicite :

« Quais, pis moi je prends aucune contraceptiolc darcoup, c’est ma faute quoi. »

Et explicite :

« « Eh mais Madame, vous avez la contraceptionuadihui, faut se protéger. Nous

prochaine fois, on pourra pas vous faire d'IVG. » »

la

« Bah les docteurs ils sont... fin... non ils sont pass, c’est normal, hein en méme temps...

Quand c’est le premier ¢a va, quand c’est le den&i€a va, mais la quand vous arrivez
bout du troisieme IVG... »
« Et en plus, justement, eux, ils font bien expggsmnd vous allez faire votre IVG, ils vo

font des échos avant, et ils vous mettent biemdiec. »

« Bah,c¢a fait un peu du malde toute fagcon, étant donné que moi, si je m’'aisute que je

vous ai dit tout a I’heure, je ne ferais pas d’'IG.

au




Avec lavision de I'échographie pré-IvVG :

« eux, ils font bien expres, quand vous allez faote IVG, ils vous font des échos avant

ils vous mettent bien I'écran... Ah mais ils le faxpres c’est clair, c’est sar. Moi ils me

I'ont fait a chaque fois, et pourtant j'ai pas faitx mémes hoépitaux. (...)
Qu’est-ce que vous aviez I'impression qu’ils esgaytade vous dire ?
Ben, de nous mettre... mal a l'aise pour pas queganmmence, ou pour hésiter ou pour

faire cette IVG.»

et

pas

Il en ressort une impression de « double-peineus [sabelle qui ne voulait pas de ces

IVG et qui ressenti une réprobation lorsqu’ellefsait de la part des professionnels de santé

qui les pratiquaient.

Isabelle décrit une géne liée a sthigue, a samorale, avec un vécu deonte :

« Parce que c’est pas anodin, franchement. C’'astide qu’on arréte. »
« Méme si c’est pas grand-chose au début, onsait'gst urétre humain quand méme. »

« Si, on a un petit peu honte quand méme. (.. 3tdesvies qu’'on arréte. »

On retrouve un@ermanence des enfants a naitre dans son esprifue ce soit les

enfants perdulors des IVG ou de la fausse-couche

« la normalement je devrais en avoir huit »

On apprend par la suite que sa mére aussi a eerifaitts :

« Donc forcément, j'ai écouté ma mére, elle eniadnfants donc... »

Elle repenseaux IVG :

« Bah, déja, je me dis que le dernier, il auragnd a peu pres. Est-ce que ce serait une
un garcon... des choses comme c¢a, c’est normalngepgue ca y fait beaucoup. C’est qu
moi je vois mes enfants, je me dis que les autesucait été pareil, ils auraient été 1a, pl

de vie, des piles audgires). »

fille,
and
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Isabelle parle de lalace de son conjointdans le processus de décision et de son

attitude générale :

« Par contre, mon homme, mon mari, plus de soetiwers moi. Parce qu’il le savait que|ca
me faisait pas trop plaisir. Lui, heureusement.t@ée facon c’est le principal, que ce soit
mon mari qui me soutienne.
« Parce que le premier avec mon mari actuellengen¢ lle voulais absolument, et mon mari

n’était vraiment pas prét, donc voila, je ne posyas lui imposer ca »

La place de son médecin traitanest aussi abordée :

« Est-ce que vos IVG, c’est quelque chose dont vousrig#z que les médecins que vous
rencontrez ou votre médecin traitant, vous parle ?
Ouais. Mon médecin traitant, ouais. J'ai super iemek en elle, c’est un médecin qui m'ajde
beaucoup donc du coup... »

« Je préfere d’ailleurs en parler avec elle [médé&aitant] plutét qu’avec un psy »




4.2.2 Valérie

4.2.2.1 Le contexte

Valérie a 36 ans, elle est mariée, et a deux enfdmt2 ans et demi et 4 ans et demi.

Elle est ergothérapeute et a entrepris recemmeanétddes d’infirmiére.

Elle a fait une IVG médicamenteuse, aprés un édaaemntraception :

« je n‘avais plus de contraceptif, je venais d&ré&l’allaiter ma fille (...) et a eu lieu ¢
rapport et j'ai pris la pilule du lendemain dans teux heures qui ont suivi, mais qui a

inefficace. »

e

été

4.2.2.2 Les éléments de la décision de pratiquer I''VG

« Je pense en tant que maman javais envie audendoi d’'un troisieme enfant, mon mg
non. Lui il se considére trop vieux (...) Je pense pgtais pas préte non plus a m’occu
d'un troisieme si tot. C'était vraiment trés corgraant. (...) puis je crois que jai eu U
moment de panique (...) ¢a aurait été vraiment toesptiqué et je ne voulais pas faire viy

¢a a un enfant. »

ari
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4.2.2.3 L’analyse

Le choix de Valérie se pose d’emblée commeam de consciencpour elle, un défi

pour sonéthique personnelle :

« Concretement, moi ce qui m’était insupportable,ca jen avais parlé lors de

consultation, la premiére consultation sept jowmang c’était que... alors, mon mari seraif
il dirait « non ce n’est pas un enfant » ... maige ge foetusget étre puisse finir dans de
bouches d’égout. Et pour moi ¢a c’esi{Nouvelle interruption)Qu’il puisse finir dans de

égouts. Ca m’était vraiment insupportable. »




Il 'y a pas vraiment deulpabilité, mais uneambivalence:

« Actuellement, je suis toujours tiraillée entre eatre savoir si c’était un étre humain
pas. »

« 'Y avait une machine mise en route, mais c’étmbee pas comme un étre humain. Don(
c’est vrai que ¢a apaise beaucoup. Mais il n'empé&ghau fond de moi... Voila. »

« J'ai cette sensibilité de me dire « j'ai fait&can bébé » »

« Apres si je reste dans l'idée que c’est un éumdin, la je vais culpabiliser. Ca n
connaissant, oui ¢ca c'est sr. J'ai culpabilisgt taie jai pas admis que... Je crois qu’au fg

de moi je 'admets encore pas complétement »

ou

> ca

nd

La prise de décisiona été vécue tel qU’ « il a fallu tranchemtre la raison et l¢

caeur»

Valérie rappelle importance du choix personnet

« Donc, moi je pense que jai été assez influempagdui [son mari], mais la décision, c’eg

guand méme moi qui I'ai prise, de subir ca. »

5t

mais intégre son mari a la décision en utilisant«len » dans toutes les situations

projection en tant que famille.

Elle décrit laprimauté de la famille dans le processus de décision :

de

« équilibre de la famille » « je pense que si @vdit gardé, on aurait brisé cet équilibre.

c’est un équilibre qui a été trés dur, trés lorgastruire »

Et

Y by

et la crainte defaire ressentir inconsciemment a l'enfantpossiblement a venir les

hésitations qui se sont jouées dans son esprit :

« jai peur quau fil du temps est-ce que je luiras pas fait ressentir ¢a, qu’il a tg

désorganisé ? ».

ut




Valérie parle d’'uracte douloureux moralementet de la difficulté liee avappel de

I'acte d’accoucher dans I'lVG médicamenteuse

«veécu de lacte ?Tres mal, parce que mon mari malheureusement rda pu
m’accompagner, donc j'étais seule. »

« On prend la deuxiéme série de médicaments etrs @g'étais tres tres mal, j'ai €
des douleurs, des contractions, tout ce qu’il ng f@as, qui rappelle ce qu’'on est en train
faire. Et, aprés de grosses pertes de sang eilbigscat |a a chaque gros caillot, jimagine

gu'’il était la. Et ca, ca a été vraiment trés ttas »

u
de
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Le vécu de l'act@ distanceest caractérisé par jeeine:

« mon cceur de maman a été brisé »
« Mais de temps en temps |’y pense... et... toujourpetit pincement au coeur, ¢a c’est 9
et ca je l'aurai a vie. »

« C’est de la peine, un peu de tristesse ».

ar,

Valérie exprime lemanque du bébé a materner, pouponner, mais aussilate de

la vie donnéea cet étre appelé a grandir :

«jai un esprit trés maternant, et le fait de r&s @voir un bébé a pouponner, ca ca

manqgue énormément, et d'un coté je me dis « mabequie je lui aurais offert ? » »

« j'ai ce coté maternant qui dit « ce petit bébét>g’'un autre coté pour moi, ¢a reste un be

et c’est vrai que des fois 'y pense, et je meqdi§l serait pas resté bébé toute une vie. C

un étre qui aurait grandi. »

me

La pensée de I'enfant qui aurait pu naitre persistelans I'esprit de Valérie :

« Des fois j'y pense, je me dis « comment il potéte ? » »

« |'y pense, ouais, de temps en temps quand mém@nd)je vois une femme enceinte,
me... La on a une cousine qui vient d’accouchdsoupir) Ca a été... ca m’'a fait quelqt
chose. »

ca

avec I'importance des dates anniversaires, mais’gsiompe :

« Alors, étonnamment, le jour ou il aurait du regifty ai pas pensé. Est-ce que je me suis

forcée a ne pas y penser ? parce qu’un mois avant.est-ce que je me suis blindée toute

seule, je sais pas. Apres je me dis « bah il auraitca je le fais plus mais, apres je me disais

« la il aurait un mois, il aurait deux mois ». @compte plus. »




Le réle des professionnels de santé été essentiel, Valérie exprimant a quel point

elle avait besoin d'étre soutenue et apaisée danshmix:

- le médecin traitant :

« Madame G[médecin traitantlaussi a été tres tremcadrante et a cette époque elle av

une interne qui sortait de gynéco, elle était pagsd le centre IVG donc elle avait vraiment

pu m’expliquer en amont »

« Mme G. connaissait ma position par rapport aergwualité d’'un troisieme enfant, enfin

peut-étre qu’elle ne se souvenait pas a ce moradrieh sdr, mais elle a eu les mots corrects,

justes, posés. Son interne a tout de suite serdi jffais dans une démarche p
d’avortement, et en fait javais vraiment besoirétte guidée la-dedans, enfin « d’'é
guidée » c’'est peut-étre pas le mot, mais d’@paiséeen tout cas par rapport a la décis

gue jallais prendre. »

us
tre

on

- la psychologue spécialisée dans la périnataljt@vant et apres I'IlVG. Ici est souligné

le

réle dans I'écoute que peuvent avoir les profesglnqui apportent une vision censée étre

non parasitée par I'’émotion :

« cette fameuse période des sept jours, de dél@fléxion et fallait vraiment que j'en parle a

guelgu’un autre que mon mari, pour vider mon satretaveguelqu’un de neutre »
« Et aprés, il y a eu cette rencontre avec la psgglie spécialisée dans la périnatalité, €

ca m’a vraiment... ca m’apaiség(...) [elle] m’a vraiment vraimerdidée »

t ca

- lagynécologuepratiquant I''VG :

« Et une chose qui m’a quand méapaiséequand j'ai rencontré cette gynécologue, c’est
gue a ce moment-la elle m’a dit « mais il fait $raiillimétres ». Et oui, que trois millimetres

donc c’est vraiment... rien quoi. »

4

L’ entouragea joué un réle important également :

- sesamies: |« elles avaient les bons mots. »

- safamille, sa belle-sceur qui I'a aidé a se positionner ah gae femme refusant une

grossesse plutbét qu’en tant que maman, son frere.

- sonmari : |« il m’a vraiment entourée} »




Dans la période de décision, Valérie s’est égalérngentée vers un sitmternet

d’écoute, qui s’est avéré étre uEwpérience négative

« deux ou trois jours apres le test de grossessayi§ allée sur internet, évidemment, et
trouvé des numeéros de téléphone d’associationisantiqui aidaient les femmes. (...) c'ét

pas des mots neutres, y avait déja un parti pris. »

j'ai

ait

L'IVG a réveillé deschoses non résolues dans les relations familialet cet
événementa permis un positionnement par rapport a cesioaktfamiliales, donc a, e

guelque sorte, ét€ sublimé »:

n

« javais du mal a me positionner en tant que manearga ¢ca m’a quelque part obligé
prendre cette décision. Donc, vis-a-vis de ma reémes décisions que je prends pour

enfants, qu’elle contredit, c’était une prise dsifion. »

« je commence a décortiquer le mécanisme et compreatiou ¢a vient : pourquoi j'ai de
TOC sur tel theme bien précis, et... tout est ligngerends compte que tout est lié. Le jour
je saurai vraiment gérer I'emprise de ma meére,t@ksr qu’ils auront clairement diminu
Déja la je le sens, jai beaucoup beaucoup moinsT@€. Depuis que jarrive a din

« merdouille xrires).

Q-
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Il en ressort une certaine de forme de croyanadeatin :

« Cette IVG a permis d’avancer dans ce domaine ?

Ah oui. Ca peut paraitre farfelu ce que je vais,dinais je crois quea n’est pas arrivé pour
rien.

Il y a des choses, on ne sait pas pourquoi caeammais on se dit que ¢a arrive pas pour 1

y a quelque chose a comprendre

ien,

Elle explique dans lI'entretien que la psychologpécsalisée en périnatalité lui a permis

de

réaliser que les TOC qu’elle a depuis son enfaricpoar lesquels elle est traitée par

antidépresseur au long cours, sont probablemenfarmme de défense contre les agressi

de sa mére qui ne I'a jamais désirée.

ons



Valérie souhaite utiliser cet événement pansmettre un message a ses enfants

pour gu’elles ne vivent pas une IVG comme elle :

« Je pense qu’un jour j'en parlerai & mes filleépre si pour l'instant, de toute facon c¢a ne|les

concerne pas, peut-étre que je leur en parleraiguorlles se protegent suffisamment tot »,

Il est intéressant de noter comment Valérie a é&vaans sa croyance qlie/G

C’était « pour les autres »:

« Ma meilleure amie, bizarrement, je I'ai aidéerangre sa décision, en disant « moi|¢a
m’arrivera jamais ». »
«au deébut trés honnétement je pensais que caaiarqu'a des gens qui étaient pas

intelligents (...) Ca peut arriver a n'importe quai jpien changé d’avis. »




4.2.3 Amanda

4.2.3.1 Le contexte

Amanda a 39 ans, elle vit maritalement avec le peérses deux enfants, qui ont 10 et
7 ans. Elle est fleuriste a son compte.

La premiére IVG a été chirurgicale, les circonstende survenue de cette grossesse
non désirée n'ont pas été précisées lors de l'greLa deuxieme a été faite de maniere
médicamenteuse, la grossesse s’est déclarée al@ite cavait reporté son rendez-vous de

pose de stérilet en raison d’'un imprévu.

4.2.3.2 Les éléments de la décision de pratiquer I''VG

« Les deux fois, c’est, d’'une part mon age, maasitn financiére, mon état de santé,
(silence)et le non vouloir. C’était pas voulu, c’était wvrant... des accidents. C’était des

accidents, javais deux enfants... »

4.2.3.3 L’analyse

Amanda décrit des le début was de consciencejui se pose avec le choix
d’'interrompre sa grossesse, et avec une impresi&dre endeuil des la décision prise, at

contre-coeur:

« pour moi j’étais en deuil »

« Ce gque jallais faire ou ce que je m'apprétafaiée c’étaitun meurtre, c'était I'horreur,
pour moi »

« Et jétais stupéfaite par cette jeyedle parle d’'une adolescente dans la salle d’atéedu
service d'IVG qui semblait insouciante, jouant awen portable, riant],qui allait tuer un
enfant. »

« Et dans ma premiere intervention, pour moi, ontuaé un bébé, c’était vraiment... c'était
pas un feetus, c’était pas... c’'était vraiment un beébé

« contraint et forcé. Mais contraint et forcé, pas quelqu’un, mais par moi »




Mais les deux IVG n’ont pas été vécus de cette amani

« Le premier c'était « il faut qu’'on m’enlevae bébé faut plus », et la c’était vraiment «|i

faut que je m’en débarrasse, ga», c’était vraiment deux sentiments complétement

différents. »

« Donc ca a été plein d’incertitude, pour le demae[et] moins de culpabilité, alors je sais

pas pourguoi, peut-étre parce que je me suis ldits &’est peut-étre pour me remonter moi

mais en me disant « t'as déconné, t'as re-décapres ¢a stop, c’est le point final final » »

Elle introduit la notion deulpabilité dans I'acte de la premiére IVG.

Amanda décrit 'acte de I'lVG chirurgicale commeuloureux moralement:

« Donc jai pleuré, quand je suis passée dansde, ldu on m’a aspirée, c’est pas du tput

agréable, sans douleur, mais psychologiquemerttaiesC’est tres dur. »

Et exprime ladifficulté a subir une IVG médicamenteuseaprés avoir vécu dagossesses

menées a terme :

« D’une, on attend la douleur, parce gu'on nous«dibus allez avoir mal », alors selon les

personnes, moi, enfin c’est peut-étre ma personssi,ac’est mon caractere aussi, mais
focalisais sur « jattends la douleur, jattends ntractions et j'attends de faire quelq
chose » »

« Médicamenteux, c'est... je sais pas, pour quelgwuna eu un enfant, c’est chaud

trouve. Alors pour quelqu’'un qui a peut-étre pasdanfant, OK. C’est des regles, c’est...

Mais pour quelqu’un qui a eu un enfant, on sedi@in de films dans la téte quand méme.

Mais elle pense également qu’une IVG chirurgicaleddficile a vivre pour une multipare :

—
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« C’est tres dur. Je dirais peut-étre plus poutqyien qui a eu des enfants, parce qu’on sait

exactement ce qu’il se passe. »

L’attente est également mal vécue lors de I''VG médicamerteus

« Ce serait a refaire, je repasserais sur le djllan anesthésie locale. Parce que je trouve

psychologiquement, on attend, on attend. »

Et elle exprime sa préférence pour la méthode aiivale,

que

« plus sécurisante pour moi. Plus



Amanda parle d’un temps decatrisation nécessaire, la aussi différent selon I'VG :

« Le premier ¢ca m’a duré plusieurs mois. Oh ouas.m’a duré plusieurs mois. Je pleur
pas hein. Mais |'y pensais trés trés souvent. Corjeneous dis... Et l'autre, j'y pensa

beaucoup moins. »

ais
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Qu’elle rapporte a une forme deuil, qu’il est important de faire car il est nécessgiour

elle d'assumer étant donné learactere personnellement choisi de I'acte

« C’est un deuil que je dois faire moi, je l'aitfdie toute facon, le deuxieme beaucoup f
facilement que le premier. »

« Quais, alors je vais étre super dur dans cej@wais dire, mais le deuil, il faut qu’il S
fasse rapidement, parce que c’est un choix qufait,goersonne ne nous I'a imposé, si on
bien dans cette catégorie Ia, (...) comme moi, maul defaut et il a fallu qu’il se fasse vite
parce que c’est un choix que j'avais fait, donpgevais pas me rendre malade par rappo
choix. Vous comprenez, ou... ? »

« Mais je pense gu'il faut faire ce deuil rapidemearce qu’'on a eu le choix, parce que c

pas une tuerie non plus, on nous l'autorise, laguiée, »

nlus
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Le r6le des professionnels de santé a été per¢cmeamitigé pour Amanda :

- lasage-femmdors de la premiére IVG a été tres étayante :

« La sage-femme qui était a cote, elle m’a supen Bpaulée. Je suis ressortie, on m'a |

parlé, on m’a dit que je pouvais me faire suivressallait pas. »

Dien

- le médecin lors de la deuxiéme IVG est apparue commkmite » a la premiére

consultation, et Amanda introduiinhportance de I'échographie:

« en psychologie ils sont vraiment tres limite. »

« elle a commencé a me passer I'échographie, alla flue je tourne la téte. Apreés, ellg
tourné son écran. Voila, en psychologie, ils onbdulot a faire quand méme. Aprés on 1
donné I'échographie, on m’a donné le dossier, d@iqas regardé parce que j'avais |
envie de regarder, c’est quelgque chose que jgyassenvie de voir [...] et la la dame T
donne I'échographie, a garder en souvenir certaaménadonc je lui ai redonné en lui disa
gue c’était pas un souvenir a avoir, et la ellstséxcusée, mais il a fallu que je fasse ce ¢

(Elle fait le geste de tendre un dossier a quelquliimaginaire en facey.

» a
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Mais a la deuxieme consultation, Amanda a senti lgugraticienne reprenait son réle de
médecin et s’est sentiassuréepar elle notamment en touchant le point qui I'iigait dans

sa premiére IVG, le « meurtre » :

« et la deuxieme fois je me suis écroulée et la,mrela, elle a été humaine. »
« elle m'a remonté, elle m’a montré que c’étaié éd toubib, et que ¢a allait bien... elle m’a
rassuré, voila. »
« comme a dit la docteur, ca m’a fait du bien aggsind elle m’a dit « mais la médecine
l'autorise, sachez que si c’était quelque choséodeé, la médecine l'autoriserait pas et|on
vous le ferait pas, la ce qu'on vous fait c’estoagg, y a pas de souci », donc ¢a c|est
important aussi, de se dire qu’on est pas how Jgl’'on tue pas non plus, méme si... »

Amanda a eu limpression globale davoir été mieyptise en charge
psychologiquement lors de la premiere IVG que timr$a deuxiéme.

Elle a eu urentretien psychosocialqui a été vécu de maniére globalement positive, a

la premiére IVG :

« il a fallu que je parle un peu plus sechement hawdire que voila, enfin c’est un accident,
c’est vraiment pas ce que je voulais, voila, ihBufque je me justifie. J'ai apprécié, parce que

dans un sens, c’était pas « banalité » ».

Mais on ne lui a pas proposé d’entretien psychasadia deuxieme IVG.

Elle décrit n'avoirjamais ressenti de jugementu contact du personnel médical et

paramédical, « méme pour le deuxiéme ».

Amanda a apprécié que le service IVG soit biengunéliau sein de I'hépital :

t

« « IVG », c’est affiché, c’est... moins honteux,renguillemets. J'ai trouvé. C’est un pet

guelque chose mais ¢ca m'a marqueée. »




Le rble de I'entourage :

- le conjoint, plutét comme spectateur que comme acteur :

« Mon conjoint m’a laissé le choix, entierement.dremier il m’a dit « tu es sre ? », jai (
« bah oui » c’était une certitude. »

« Et le deuxieme, je I'ai ressenti par rapport anmmari comme si de rien n’était, donc d
fois je lui faisais remarquer que j'allais me faneorter quand méme, que c’était pas rien.
« ..., le premier il a été plus... parce qu’il m’a enméde matin méme a I’hdpital, donc il &

resté un petit moment avec moi, il a vu que jét@@sment pas bien du tout. »

« Et la premiére fois, de ce que je me souviemasirflis aimé qu'il soit la pour I'opération.

Parce que j'avais peur, parce que... »
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- samere: elle était la pour la deuxiéme IVG a la demanderinda, donc prenant

une partactive dans le soutien. Elle luiteansmis des €léments de son histoire familiajear
rapport aux IVG, elle a appris a Amanda que deugedetantes (sceurs de la mére) avait

des IVG, dont une par le biais d’'un voyage orgaaiséngleterre.

Amanda considére que les IVG sdes « choses de femmes »

subi

« Non, la deuxieme fois jaurais pas aimé q@iilon mari] soit 1a, la médicamenteuse, |j

préférais que ce soit ma maman, c'est des chosémndaes qu’on ressent, pour parler (
douleurs, de... »

« Est-ce que c’est quelque chose dont vous parlaniexre fils aussi Non, non. »

les

La transmission de son histoire a sa fillest importante pour Amanda, pour qu’elle

sache que I'lVG est uraternative acceptable:

« Parce que ma fille, si un jour elle est amené&air un souci ou... qu’elle puisse vel

nir

m’en parler tout de suite et qu’'on en discute, i glle est jeune par exemple, gqu’elle tombe

enceinte, ca peut arriver aussi, qu’elle me diseqlbah non je veux le garder parce que
copines... » ou on lui aura dit « mais tu vas tueenfant » la je m’interposerai en lui disg

« mais tu sais Léa, moi j'en ai deux, c’est pashome » ».

des

int




Elle a consulté des sit@sternet avant sa deuxiéme IVG, et elle les a trougésérateurs

d’angoisse:

« Parce que vous avez de tout, vous avez beaudogprttude, d’angoisse, dans les phrag

€s,

beaucoup d’incertitude par rapport a ce qui va a&sgr, par rapport a la médicamenteuse,

vous lisez des choses « j'ai fait mon bébé, jeMiaij'ai vu sa téte » alors que c’est faux,
c’est pas vrai, ¢a c'est des choses qui sont faufsgeux dire, c’est pour ¢a que la deuxi€

ca
me

IVG la médicamenteuse a la deuxieme visite je me &aroulée parce que je savais que

C’était ¢ca, mais est-ce que c’était la bonne smtuthédicamenteuse parce que javais lu, a

j'y croyais a moitié mais... »

Amanda exprime laulpabilité d’avoir subi une IVG a soAge et d’en avoir subi

deux:

« j'ai toujours été pour l'avortement parce qu’cguppas étre contre, dans le sens ou..

lors

les

viols, une jeune qui fait une erreur, une jeuneisMaoi pour mon age, faire une erreur

comme ¢a, c’était pas possible. Pour moi je le evais pasJe me sentais trop vieille pour
pouvoir faire ce genre de bétiseMalheureusement non, parce que ¢a m’est arriug figs,
histoire que je le comprenne bien. »

« Les sentiments qui ont été « putain, que t'es ooa deuxieme fois, a ton age, tu repars

dessustu refais... » »

Elle exprime également taulpabilité par rapport aukemmes infertiles:

« Tout de suite, et encore la deuxieme fois, j&Eige a ces pauvres personnes qui peuver

t pas

avoir d’enfant, ca ca m’a... J'ai pensé a eux, eardix moi, voila... » et y a des personnes

qui galerent pour avoir des enfants. »

Amanda dit qu’elle a réalisé queca [arrivait] & tout le monde »

Les enfants qu'elle n'a pas eusrestent dans son esprit, dans une espéce de

permanence:

« Pour moi par contre jai toujours a I'esprit adsux IVG. Quand on me dit « vous avez

combien d’enfants ? », je disj’en ai deux » mais j'en ai deux dans la tétguand méme,

deux autres. »




Mais tout ers’interdisant trop de projection :

« Mais dés que mon esprit commence a se projetey ca qui aurait pu étre, j'arréte, je me

dis non. »

Amanda se semharquée a vie:

« malgreé tout c’est quelque chose qui marque teaitde, on y pense a différents degrés »
« Ca m’a changé ma vie, parce que si j'étais reda@s cette optique Ia, je serais pas comme
je suis maintenant, etc. Mais c’est ce que je isutaetait un choix. »
« Si j'al @ écrire un mémoire sur ma vie, ¢ca y sesac’est sdr, c’est des choses qui seront pas

cachées »

Et enrichie ainsi quemdrie, dans une forme de « sublimation » de I'événement

« Je me sens mUrie.»

QJ/

« moi le sentiment que j'ai c’est que ¢ca m’'a eridcit’est des expériences qui sont pas

vivre, que malheureusement j'ai vécu, qui m’oni@re »

Le ressenti principal gu’Amanda a développé dansolzlusion de I'entretien et en
tout début avant que je n’ai le temps d’enregiststriesentiment de facilité déconcertante

avec laquelle se font les IVG :

«facilité et banalité des choseHop, tu rentres, tu sors, terminé, personne ele.p@anfin
c’est ce qui m’a vraiment marqué. Sur le premieb IV
« le ressenti que je IUmédecin traitant] ai dit c’est« c’est tellement simple, je suis

écoaurée »»




4.3 ANALYSE THEMATIQUE TRANSVERSALE

4.3.1 La décision d’avorter: un cas de conscience, et umkécision prise a contre-coeur

Isabelle, Valérie et Amanda décrivaient toutes lquéécision et I'acte se sont faits a
contre-coeur, méme si Valérie et Amanda exprimai@eh le caractere personnel de la
décision méme en étant influencée par le conj®atérie).

Valérie : « il a fallu trancher entre le coeureetdison. ».

Elles ont toutes trois vécu l'acte d’avorter commee entorse a leur éthique
personnelle, un cas de conscience, en utilisantteleses comme « meurtre » (Amanda),

« j'ai fait ca a un bébé » (Valérie), « c’est dess\wqu’on arréte » (Isabelle).

4.3.2 Les sentiments de culpabilité et de honte

Différents types de culpabilité ont été développass les paroles des femmes. La
culpabilité liée au cas de conscience pour Valétipour la premiére IVG d’Amanda. La
culpabilité de subir une IVG a son age pour Amampaday qui I''VG était plutbt réservée aux
adolescentes dans sa préconception. La culpabléitéépéter I'expérience de I''VG pour
Amanda également.

Isabelle décrivait un sentiment de honte liée tnseale, et la culpabilité pour elle est
plutét quelque chose qu’'on lui impose, venant depdat des professionnels de santé
pratiqguant I''VG. « « Eh mais Madame, vous avezctmtraception aujourd’hui, faut se
protéger. Nous la prochaine fois, on pourra pasvaire d’'IVG. » » Isabelle s’est sentie

jugée par le personnel des centres d’'IVG, chosAmahda dit n’avoir jamais ressenti.

4.3.3 L’échographie, un acte non anodin

Le moment de I'échographie est ressorti pour dees fdmmes comme un moment
important ou se jouaient beaucoup de choses. lsalbal vécu comme un outil de
culpabilisation de la part de I'opérateur. « ilsiganettent bien I'écran... Ah mais ils le font
expres c’est clair, c'est sdr. (..Qu’est-ce que vous aviez l'impression qu’ils eseaytade
vous dire 7Ben, de nous mettre... mal a l'aise pour pas queganmmence, ou pour hésiter
ou pour pas faire cette IVG.»

Amanda I'a vécu lors de sa deuxieme IVG comme ugdigence de la part de la

gynécologue qui, pour elle, manifestement, ne saglpas la portée de cet examen au niveau



emotionnel pour une femme s’apprétant a subir M@. I« elle a commencé a me passer
I'échographie, il a fallu que je tourne la téterédgq elle a tourné son écran. (...) Aprés on m'a
donné I'échographie, (...) javais pas envie de rdgar(...) et la la dame me donne
I'échographie, a garder en souvenir certainememgcde lui ai redonné en lui disant que
C’était pas un souvenir a avoir, et la elle s’estusée, mais il a fallu que je fasse ce geste

(Elle fait le geste de tendre un dossier a quelquliimaginaire en facey.

4.3.4 L’acte IVG, un vécu différent selon la technique, slon le moment

L’acte lui-méme, quelle que soit la technique,téécrit par les trois femmes, comme
difficile a vivre, douloureux moralement. Amanda psychologiquement c’est dur. C’est tres
dur. »

Des deux femmes qui ont connu les deux techniques, Amanda, a préféré la
méthode chirurgicale en ce qu’elle I'a percue conmhas « définitive » alors que c’est I'I'VG
qui lui a posé le plus de probleme moral, et l'auttsabelle, a mieux vécue l''VG
médicamenteuse sans préciser si elle préfereteetiaique.

Valérie et Isabelle s’accordaient a dire qu'il ésficile de vivre des IVG apres avoir
eu des grossesses menées a terme, parce quedjppédtie celui de 'accouchement (surtout
la médicamenteuse pour Amanda) alors que lissueestn évidlemment completement

différente.

4.3.5 Evénement de vie douloureux, avec un temps de cidaation nécessaire

Les trois femmes exprimaient le fait que les IVGellas ont subi sont des
événements de vie douloureux. Elles parlaient todten temps aprées I'lVG nécessaire pour
cicatriser de ces événements, parfois plus ou nlongs Amanda le rapportait a une forme de
deuil, qu’il est nécessaire de faire, étant domnfait que c’est un acte émanant de sa propre
volonté. « C’est un deuil que je dois faire moi,|® fait de toute facon, le deuxieme
beaucoup plus facilement que le premier. » « lal dédaut qu'’il se fasse rapidement, parce

gue c’est un choix qu’on a fait, personne ne n@usriposeé ».



4.3.6 Les enfants qui auraient pu naitre présents dansdepensées

Isabelle, Valérie et Amanda parlaient du fait gege énfants a naitre restaient présents
dans leur esprit. Isabelle : « la normalement jgals en avoir huit », Valérie : « Des fois j'y
pense, je me dis « comment il pourrait étre ? Amanda : Quand on me dit « vous avez
combien d’enfants ? », je dis « j'en ai deux » njiais ai deux dans la téte quand méme, deux
autres. ». Mais ce genre de pensées s’estompait, Yalérie par exemple, et Amanda

s’interdisait de trop se projeter dans ce domaine.

4.3.7 L'IVG, événement douloureux vécu comme utile, ou psitif

Amanda exprimait le fait que cet événement I'a wkchie », « mQrie », avec un
nouvel élan pour les «faire les choses correctemelans le domaine de la contraception
notamment.

Pour Valérie, I''VG a permis d’amorcer un travailrd'origine de ses TOC et a donc
eu un effet bénéfique sur ses troubles d’ordre lpdggique. L'IVG a aussi été pour elle un
moyen de se positionner en tant que femme, visadei sa mere et d'elle-méme. Elle
décrivait I'événement comme utile, dans une coronctjue les choses « n'arrivent pas pour

rien ».

4.3.8 La transmission aux enfants

Dans cette considération d’événement de vie matg\Vaférie et Amanda exposaient
toutes les deux leur désir de transmettre leuoinést leurs enfants. Amanda pour que sa fille
appréhende ''VG comme une alternative acceptdbls, d’'une grossesse impromptue par
exemple et Valérie, a contrario, pour que sessfitie reproduisent pas son histoire.

Il est intéressant de souligner qu’Amanda ne saait@ias forcément transmettre cette
histoire a son fils.

4.3.9 L'IVG, seulement pour les autres ?

Valérie et Amanda ont toutes les deux fait part@eolution de leurs préconceptions
lites a I'lVG. Valérie considérait que c’était pales « gens qui étaient pas intelligents », et
Amanda que c’était pour des adolescentes ou desidésnvictimes de viol. Elles pensaient

lors de I'étude que « personne n’est a I'abri gaarrive a tout le monde ».



4.3.10 Les avis extérieurs, le médecin traitant

L’avis des professionnels de santé a compté psurdes femmes.

Pour Isabelle, seul son médecin traitant a étérfiéht étayant. Et elle a globalement
ressenti un regard réprobateur de la part du peesaes centres d'IVG.

Pour Valérie, les professionnels de santé ont elenimportant, au début dans la
prise de décision (médecin traitant, psychologw@igfisée dans la périnatalité), puis lors de
I'acte (sage-femme, gynécologue), en étant apaisant

Pour Amanda, la premiére IVG a été vécue comme Ikimmée sur le plan
psychologique par le gynécologue, et la deuxierdganarquée par le ressenti d'un manque
de prise en compte de son état émotionnel. Magssalist sentie soutenue par son médecin
traitant.

Les paroles des professionnels de santé sontekcomme essentielles dans les trois
entretiens. L'élément récurrent dans les parolestdis femmes est la confiance qu’elles
accordent a leur médecin traitant, et le role irgrarqu’elle a joué par le simple fait de
montrer un soutien stable.

Par ailleurs, il est a déplorer qu’'un entretierycpgsocial n'a pas été proposé
systématiguement a Valérie et a Amanda pour laidme& VG, ou alors pas formulé assez
clairement pour qu’elles se souviennent qu’on &uait propose.

L’entourage familial et amical des femmes a jouéd@le important également. Dans
le cas d’lsabelle, la famille et le conjoint étdiptutot les éléments qui encourageaient a faire
pratiquer une IVG. Pour Valérie et Amanda, I'ename familial et amical avait un role de
soutien et de réassurance.

Il est intéressant de noter que Valérie et Amandiatoutes les deux parlé du fait
gu’elles ont, avant I'lVG, consulté des sites intdr a la recherche d’'information, d’aide ou
de réassurance, mais que cela s’est avéré étrexgésiences négatives, qui ont généré un

mal-étre et de I'anxiété.

4.3.11 Conséquences psychologiques

Pour Isabelle, I'IVG a peut-étre accentué une aagénéralisée dont elle souffrait.

Pour Valérie, I'lVG a permis une compréhension afiprdie des TOC dont elle
souffre et I'impression de commencer a avoir uneréga sur ses troubles.

Amanda, elle, a vécu un épisode dépressif avant\48s et n'a pas souffert de

troubles psychologiques post-IVG dont elle ait @arl



5 DISCUSSION
5.1 METHODE

Ce travalil s’intéressait aux mécanismes psycholagicentrant en jeu dans le vécu de
VG a plus ou moins long terme. Nous cherchiorend a explorer les représentations
individuelles des femmes subissant cet acte, déroguels étaient leur guestionnement,
guels enjeux les amenaient a prendre leur décisijmels mécanismes de pensée les
conduisaient vers leur ressenti actuel. La méthadplus adaptée semblait donc étre la

phénomeénologie, c’est-a-dire une méthode qualéadixec entretiens individuels..

L’entretien semi-dirigé ou canevas semi-directifliulduel semblait la méthode de
recueil la plus appropriée a I'étude.

L’entretien, plutdt que I'observation ou les proégdde recension, permettait de
garantir une large place a la parole et au resdeatfemmes.

Le caractere individuel, plutét que desus groupgarantissait un cadre plus intime et
sécurisant pour un sujet aussi délicat que I'lVi@aeorisait I'expression personnelle du vécu
non inhibée ou influencée par d’autres interverante

Le choix d’utiliser un canevas semi-directif pertagtde s’assurer qu’'un certain

nombre de thémes était abordé, tout en laissqiatz a la parole des femmes.

Mes maitres de stage et moi avions pensé a deardate procéder au recrutement de
femmes pour I'étude. La premiére était d’afficheewnote dans les salles d’attente des deux
médecins chez qui j'étais en stage, informant &gepts de mon projet de mémoire et laissant
mes coordonnées aux femmes qui seraient volontgioes participer. Cette technique
permettait de recruter des femmes sur la base bhntaoiat. L'autre fagcon de procéder se
faisait par sélection des maitres de stage elleraséar la connaissance des antécédents
gu’elles avaient de leurs patientes. C’est cetthrtigue qui a finalement été retenue, de par la
rapidité de recrutement qu’elle permettait, etdagibilité de sélectionner les patientes sur des
crittres d’age et de catégories socioprofessioemelfin de permettre une relative

diversification des données.



5.2 INTERPRETATION DES RESULTATS

5.2.1 Lien avec les autres études

Il est difficile de mettre en lien ces résultate@d’autres études au vu du peu d’études
menées sous la forme qualitative. Mais, comme dansines études quantitatives [3] [5]
[10], on retrouve ici une forme de détresse psyaique post-IVG sans forcément de

séquelles a moyen ou long-terme

5.2.2 Conséquences psychologiques a distance

Une seule des femmes pensait que ses IVG avaierdvpii des conséquences
négatives sur son psychisme. Une autre pensatteju@/énement lui a permis d’avancer dans
son travail psychologique déja entrepris. Nous orev pas observé de manifestations
psychologiques séquellaires chez la troisieme eCledintillon n’était pas représentatif comme
nous le verrons dans les limites, mais rejointéssiltats des études précédentes, en ce qu’'une

IVG peut provoquer des réactions psychologiquesitinges.

5.2.3 La décision vécue comme un déchirement

Les femmes ont toutes décrit comment la prise desidé@ est un véritable tiraillement
entre deux parties d’elles-mémes. Une partie, #€kinstinct maternel, allant contre la
décision d’avorter, et l'autre, du coté de la rajses poussant a interrompre la grossesse. |l

est compréhensible qu’une lutte intérieure de ceegsoit douloureuse.

5.2.4 Un événement s’apparentant a un traumatisme...

Les trois femmes s’accordaient a dire que ce ouégéaements ont été douloureux

moralement, et que, dans la mesure du possibé¢ référable d’en étre épargnée.



5.2.5 Qui induit un deuil...

Cet événement traumatique induit une forme de dmmime en parle explicitement
Amanda. On obseraite certaines caractéristiquatedil avec notamment la reviviscence des
événements aux dates anniversaires. Cette notiomepede réaliser 'ampleur de la
répercussion psychologique qu'un tel événement genit dans la vie d’'une femme et nous

rappelle qu’il ne faut pas le minimiser.

5.2.6 Etdont on peut sortir grandi.

Deux des femmes interviewées rapportaient la falgn cette épreuve leur a permis
une maturation ou une avancée dans leurs viesjiasticaractéristique de toute épreuve ou
traumatisme chez les personnes en ayant les ressoue travail de « sublimation » est
souvent aidé par des professionnels de la santh@iegique comme dans le cas de Valérie,

mettant I'accent sur le réle de ces derniers.

5.2.7 Le désir de transmettre

Cette épreuve a créé une envie de transmettrdnistoire a leurs filles, au méme titre
gue tout événement marquant d’'une vie. Chez Amalad&ransmission au fils n'est pas

envisagée. Est-ce dans une conviction que I''VGtrpas 'affaire des hommes ?

5.2.8 La réminiscence de I'accouchement

Un autre élément de la douleur de I'acte de I'IlVEaitélié pour ces femmes déja
meres, au fait de vivre un moment rappelant 'achement mais dont l'issue est inverse,
avec la fin de I'acte marqué par la mort plutét gaela vie.

Elles exprimaient également la difficulté a metine terme a ce qui vit en elles,

gu’elles considéraient comme potentiellement I'eglént des enfants qu’elles avaient déja.

5.2.9 La différence entre les deux techniques
Isabelle et Amanda ont mal vécu les IVG chirurgisalLa chirurgie et en particulier
gynécologique peut fréequemment étre vécue commevioiation du corps, ce qui peut

expliquer le mal-étre lié & ces interventions.



Malgré cela Amanda a préféeré la technique chiratgica la technique
médicamenteuse, celle-ci induisant une attentécitifiinent tolérable dans un contexte ou
tout moment prolongeant la grossesse met la fenmaéteesse. En effet, elle veut « en finir »

le plus vite possible pour mettre fin au douteplane par rapport a la décision prise.

5.2.10 Le r6le du médecin traitant

Le médecin traitant dans ces trois entretiens ajiijpeomme un €lément stable dans le
soutien, un professionnel de santé qui est protlgiieconnait ses patientes, leur histoire,
permettant une réassurance des femmes.

Méme si ce phénomene est lié ici également a lsopealité du médecin généraliste,
cela permet tout de méme de mettre l'accent sudlke prépondérant que peut avoir le
médecin traitant dans 'accompagnement des femméseers de cette épreuve. Le médecin
traitant est appelé idéalement a étre le profemsiotle santé qui centralise les informations
des différents acteurs a propos d’'une personneueeaonnaissance de sa patiente dans sa
globalité.

Quand c’est le cas, comme ici, les femmes se derdsBurées et savent qu’elles
peuvent faire appel a leur médecin pour des guestom une orientation, ce qui est une

garantie supplémentaire pour la femme que I'événepgelle a vécu est surmontable.

5.3 LIMITES DE L’ETUDE

5.3.1 Liés ala méthode d’analyses

Il n'a pas été observé daturation de donnéeslevant la faible taille de I'échantillon,
méme beaucoup d’'informations ont été retrouvées legsetrois femmes interviewées.

L’étude n'a pas été menée de maniére a avoirtaaegulation des données En
effet, il n’a été utilisé qu'une facon de recueillies donnes (entretien enregistré), avec une
analyse faite par seulement une personne.

On peut penser qu'il existe une limite ddimsterprétation provenant de l'influence

des représentations et des hypotheses préalablesg@aéteur.



5.3.2 Liés a lI'échantillon

La limite principale est liée a Idaible taille de [I'échantillon, limitant la
transférabilité de l'étude, ainsi que la@iversification des données Méme si dans la
sélection des femmes, nous avions le souci de ichdiss ages et des catégories
socioprofessionnelles différents, il est indéniadpleil existe une limite liée au fait que les
femmes étaient toutes issues de la patientéle duemé&decin généraliste, qu’elles habitaient

toutes la méme zone géographique et qu’elles étmetes meres.

5.3.3 Liés a l'interviewée
L’étude comporte une limite en ce qu’elle est déaerte de laapacité d’expression
et en particulier déexpression du ressentide l'interviewée.
L’ utilisation d’'un enregistreur peut induire une inhibition de la part de certaines

personnes.

5.3.4 Liés a l'interviewer

Dans le premier entretien, il y avait dsestions trop fermées et/ou porteuses d’a
priori , phénomeéne qui s’est estompé au fur et a mesueeptatique des entretiens, mais qui
a pu influer les réponses que donnaient les femmes.

Certaines questions faisaient peut-étre trop pemnserinterrogatoire lié & mon souhait
d’apprécier s’il y avait des antécédents d’ordrngchslogiques chez les femmes.

Deux defemmes ayant participéa I'étude m’avaient fait part de lesouhait de lire
le mémoire ce qui a induit une limite dans le fait que jpgr conséquent, été tres vigilante
aux mots que j'utilisais afin de ne pas les heugernux interprétations que je faisais de leurs

paroles en espérant les satisfaire.

5.3.5 Liés a l'interaction interviewer-interviewée

On peut envisager une limite liée au fait geetaines des femmes me connaissaient
gu’elles m’avaient déja rencontré dans mon conteképprentissage, elles ont pu me
considérer comme peut-étre moins digne de confialias il est également possible de
penser que cette position d’étudiante pouvaitr@ssurante ou « désacralisante ».

Une derniere limite a considérer est celle de miatut de professionnelle de santé
qui pouvait induire une espece de relation désibgéd meédecin-malade. J'ai essayé de
limiter cela en proposant une rencontre dans endeitre plutbt qu'au cabinet, mais le

cabinet leur semblait plus pratique.



6 CONCLUSION

Vivre une IVG est douloureux, et au travers deuli&t des paroles de ces trois
femmes, il nous est permis d’approcher les compss#mncette douleur. La prise de décision
est difficile, avec un véritable combat intérieer jpuant. Une IVG est une forme de perte,
avec un travail de deuil a faire par la suite. Maislouleur n’est pas le seul ressenti de ce
traumatisme. |l apparait en effet, que celui-citgdre transcendé, permettant une maturation,
une meilleure compréhension de soi-méme dans eertas.

Nous sommes donc rappelés combien il est importentne pas minimiser un
evénement de ce genre dans la vie d'une femmeat de domaine, le médecin traitant
généraliste est appelé a avoir un role prépondé&omt accompagnement, par une simple
écoute active et bienveillante par exemple, peandoa la femme une « foi » en sa propre
capacité a trouver des ressources en elle-méme Iktarieur pour cicatriser de cette
épreuve.

Il pourrait étre intéressant de développer danstefes ultérieures le vécu de I''VG du point
de vue de I'homme, théme que I'on voit apparaiimefiggrane lors de I'entretien avec
Amanda lorsqu’elle parle de la non-transmissiorsale histoire a son fils. L'IVG ne serait-

elle gu’une histoire de femme [18] ?
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7.2 GUIDE D’ENTRETIEN

7.2.1 Présentation

Je suis étudiante en médecine et dans le cadreodestage je suis amenée a rédiger
un mémoire sur le sujet de mon choix ayant trda anédecine générale. Je m’intéresse a
VG et la fagcon dont les femmes le vivent, etamment a distance de I'acte. Si vous étes
d’accord, cet entretien sera enregistré. Tout ¢esedira sera gardé confidentiel et anonyme,
je changerai vos noms dans le mémoire. Ce qui énééisse c’est votre expérience, votre vécu

et vos ressentis.

7.2.2 Recueil des informations médicosociales

- Quel age avez-vous ? Avez-vous des enfants, etuisicombien ? Quel est situation
maritale ? professionnelle ?

- Avez-vous ou avez-vous eu des problemes de spatéculier ? Prenez-vous des
médicaments tous les jours ? Avez-vous déja fatddpressions, de I'angoisse ? Avez-vous
déja suivi de la psychothérapie ?

7.2.3 L'IVG
- De quand date I'lVG ou les IVG ?

- Comment vous étes-vous sentie lors de la déctauderla grossesse ?

- Qu’est-ce qui a motive votre décision de faitg¢G ?

- Comment avez-vous veécu l'acte en lui-méme ? @uetthnique a-t-elle été utilisée ?

- Comment vous étes-vous sentie écoutée par lempezkdu service d'IVG ?

- Comment votre conjoint I'a-t-il vécu ? En aveaiggarlé autour de vous ? Si oui, comment

votre entourage a-t-il réagi ?

7.2.4 A distance

- Avez-vous le sentiment de penser souvent a Vgte? Avez-vous l'impression que I''VG

a eu un impact (positif ou négatif) non négligeatdas votre vie ?

- Ressentez-vous le besoin d’en parler ou pas-eeEgtielque chose que vous aimeriez voir

aborder avec votre médecin traitant ou d’autresatiéd avec qui vous étes en contact ?

Avez-vous envie @jouter quelque chose ?



7.3 ENTRETIENS

Isabelle

Pour commencer je vais vous demander de vous fegs€ui étes-vous ? Quel age avez-vous ? Avez-vous
des enfants ? Etes-vous mariée ? Etc.

QOuais, donc, je suis Isabelle, et j'ai 28 ansattjois enfants. Et la normalement, je devrais\ir huit.

D’accord. Vous avez fait cing IVG ?

Non, j'ai fait une fausse-couche et quatre IVG.

OK. Quel age ont vos enfants ?

Florent a 9 ans, Zoé a 7 ans, et Gabin va avais4 a

OK. Vous étes mariée ? en concubinage ... ?

QOuais, je suis mariée depuis trois ans et on esreble depuis sept ans.

D’accord. Et quand est-ce que vous avez fait vé&& PWous rappelez-vous des dates ?

Des dates exactement, non.

Pas exactement, mais par rapport a vos enfantepample.

Alors j'ai eu Florent le 23 juin 2004, et en fait $uis tombée enceinte juste le mois derriére, tonetour
de couches en fait, je pense que c'est ¢a heinc Pairfait mon IVG, début ao(t je crois, un trusrome ca.

Apres j'ai eu Zoé. Aprés Zoé, j'ai fait une...ma fagicouche. Donc j'ai eu Zoé en mars 2006, apres j'a
fait ma fausse-couche.

Apreés, en fait je me suis séparée hein, parce’'guai$ Florent et Zoé, ils ont pas le méme papa.qi®nc
je me suis séparée, aprés j'ai rencontré mon ratije suis tombée enceinte, je sais plus, en 2008ruc
comme ca. Et il était pas prét quoi, donc j'ai &&or

Apreés, je suis retombée enceinte. Un an aprésed’@abin. Et, donc aprés, la exactement je sapeas

guand vous dire, mais je suis retombée que desefgeinte.

Aprés Gabin.
Voila, apres Gabin. Et j'ai mis un implant aprésbi®a mais je I'ai pas supporté, donc je I'ai enlet§e
suis retombée enceinte, et encore une fois apréis Dans la méme année deux fois je suis tombéeirgrc

deux fois j'ai fait deux IVG. Enfin, un IVG, et yrar médicament.

Vous étes tombée enceinte aprés avoir eu l'img@ant
Ouais.

Bin moi en fait je I'enléve, deux semaines apré®isbe enceinte.



OK, donc vous vous étiez fait enlever I'implantmplious étes tombée enceinte ?
Quais, parce que je le supportais pas.

Pouvez-vous me dire pour chacune des IVG ce quiteérla décision d'IVG ?
Alors pour le premier, un peu parce que ma mere,jbaenais d’avoir mon premier enfant et tout, @on
pour elle c'était pas possible il fallait déja geem’occupe de mon premier, c¢a allait étre comgigDonc

forcément, j'ai écouté ma mere, elle en a huit etsfdonc...

Ah ouais, c’est elle qui vous a conseillé de fHlkeG ?

Voila. Donc ¢a va, ¢a s’est bien passé.

Et apres, j'ai fait ma fausse-couche.

Et en fait c’est plus les autres aprés que... Balt aven mari, le premier par contre... Le premier et le
dernier que j'ai faits, je les ai mal vécus. Pagjoe le premier avec mon mari actuellement Ia, jedelais
absolument, et mon mari n’était vraiment pas géhc voila, je ne pouvais pas lui imposer ¢a, etsoear elle

me disait « non, faut pas que tu le gardes ».

OK, et le dernier ?

Alors au milieu j'en ai fait un par...

Médicament ?
Médicament. Parell, ca a été. Et le dernier alarscontre, pareil, c’est par aspiration, et je £iie c’est

celui-la que j'ai le plus mal vécu. Ouais, parce fangoisse, et tout, je crois qu'il y a de ¢asius

L’'angoisse par rapport a quoi ?
Par rapport a I'lVG et tout, je pense que ¢a maquend méme. Méme si c’est pas grand-chose au,début
on sait que c’est un étre humain quand méme.

D’accord, c'était par rapport a ¢a. Et vous sauridize pourquoi celui-la en particulier était dur ?

Ben, déja ca faisait déja le quatrieme. Et benframichement si je m'écoutais je les aurais toudégar

OK.

Ben autrement, c’est psychologique quoi. Je veua diest... On en voit un d’ailleurs, un psychologue,
avant I'lVG et il nous pose plein de questions ungoioi, pourquoi on fait I''VG. Donc des fois ontebligé de
mentir parce que moi je sais que personnellemerdyg pas avorter, donc du coup on dit que finaroi@nt on
peut pas, on a une petite voiture,...

Ouais, pis moi je prends aucune contraception danmoup, c’est ma faute quoi.

D’accord, vous vous disiez qu’on allait vous lenagher ?
Ouais.



Et ca s’est passé comment ces entretiens ? Caavaige® ou pas spécialement ?

Oh, un petit peu mais sans plus. Franchement, mgense que ca sert pas a grand-chose. Non, je

préférerais plutbt parler a Mme G., mon docteuréggliste, qu’'a eux. Parce qu'ils disent pas... enilis’en

foutent un peu je trouve. Il n'y a que les doctequisfont les IVG par contre qui sont pas... voilguiEux ¢a

les géne carrément. lls veulent pas... ils aimentgpaguoi.

lls n'aiment pas quoi ?

Faire les IVG. On le ressent bien.

Ah bon ?

Ah ouais. C’est clair que eux par contre...

Comment avez-vous pergu ¢a ?

Bah moi j'ai fait a Romans et a Valence. Et a Rosmdah en plus c’est le dernier que j'ai fait a Ras) et

c’est peut-étre aussi pour ¢a que... Bah les doctlsusent... fin... non ils sont pas cons, c'est nornhain en

méme temps... Quand c’est le premier ¢a va, quarsl Igaleuxiéme ¢a va, mais la quand vous arrivezoalti

du troisieme IVG... « Eh mais Madame, vous avez latrageption aujourd’hui, faut se protéger. Nous la

prochaine fois, on pourra pas vous faire d'IVGls»>rious font bien ressentir. Eux ils ne sont pasabrd du

tout

Ca, ca vous a fait quoi alors ?

Bah, ca fait un peu du mal de toute fagon, étanhédajue moi, si je m'écoutais, ce que je voustaodit a

I'heure, je ne ferais pas d'IVG.

Le seul que j'ai vraiment le plus accepté, c’estiiocguand ma mere elle me I'a dit parce que je iejste

d’avoir mon fils, j'avais jamais eu d’enfant, nordmet celui par médicament aussi, ¢a a été.

Avez-vous senti une différence entre les différgmiss d’'IVG ? Est-ce que selon la méthode I'IVE&téa

plus facile a accepter ? Par exemple par médicarient

font

Ouais, je préfére. Et en plus, justement, euxpifs bien expres, quand vous allez faire votre IM&yous

des échos avant, et ils vous mettent biemdiéc. Ah mais ils le font exprés c’est clair, c’eét. Moi ils me

I'ont fait a chaque fois, et pourtant j'ai pas faitx mémes hopitaux.

Et a chaque fois vous avez senti ¢a ?

Ah bah je I'ai vu a chaque fois le feetus.

Qu’est-ce que vous aviez I'impression qu’ils essayale vous dire ?

Ben, de nous mettre... mal & l'aise pour pas quescamimence, ou pour hésiter ou pour pas faire cette

IVG.

En parliez-vous autour de vous que vous subisgs\iG ? Si oui, a qui ?



A ma meére, a mes sceurs. Elles m'ont tous dit quais raison. Parce que c’est vrai que j'ai troifaets,
c’est trois « piles ». Vous les avez v(rires) Mais bon moi ¢ca me dérange pas. Je préfere lexonime ¢a, en
bonne santé.

C’est sr. Est-ce que vous vous étes sentie engéefsoutenue/culpabilisée ou pas par votre entaifag
Culpabilisée, non. lls m'ont encouragée, oui, dlgraparce que pour eux je pense que c’est normal.
Par contre, mon homme, mon mari, plus de souti@ersrmoi. Parce gu'il le savait que ¢a me faisag p

trop plaisir. Lui, heureusement. De toute fagorstle principal, que ce soit mon mari qui me soute

Aujourd’hui, est-ce que vous repensez a vos IVG ?

Quais, ah bah oui. Pas tous, mais deux en padiculi

Et quels sont vos sentiments quand vous y rep@nsez
Bah, déja, je me dis que le dernier, il aurait 8 arpeu prés. Est-ce que ce serait une fille, ugpga. des
choses comme ¢a, c’est normal, je pense que galyetaucoup. C'est quand moi je vois mes enfantspg dis

que les autres ca aurait été pareil, ils auraigniaé plein de vie, des piles augsies). Ouais, c’est obligé.

Est-ce que c’est un événement qui a une place égligeable dans votre vie ? Est-ce que vous y sgzn
tous les jours ?

Non, pas tous les jours, mais j'y pense quand méme.

Est-ce que vous sentez le besoin d’en parler, ozpatraire pas du tout ?

Je sais pas. Peut-étre. Peut-étre parce que jjgasai c’'est vrai que j'en parle pas spécialemdats peut-
étre hein. C’est peut-étre ¢a qui, vous savezygqguort a comment je suis, peut-étre qu'il y a gssaet qu'il
faudrait que j'en parle aussi.

Pouvez-vous préciser pour mon mémoire ce que \ausz/dire par « comment je suis » ?
Bah, vous avez bien vu comment je suis, dans Igeviguis une angoissée. Mais peut-étre que ¢a,aussi
faudrait peut-étre un jour que ca sorte, que j'ariep Ca peut peut-étre jouer aussi sur mon meomahe sait

pas.

Pour le bénéfice de mon mémoire, j'aimerais voue faréciser vos antécédents psychologiques. Avag-v
déja vu un psychothérapeute ou psychologue, etc ?

Un psychologue, oui. Mais pas pour ¢a. Justementgl jamais parlé de ca.
Et également, pour le mémoire, avez-vous déjadassmeédicaments antidépresseurs ou anxiolytiques pa
exemple ?

Oui, je prends. Prozac.

Avez-vous fait des dépressions ?



Non, je dirais pas ca. Mais y a des moments ougesuis sentie mal dans ma peau, juste I'angoissduo
coup j'ai besoin de ce médicament.

Et 'angoisse, c’est quelque chose que vous avezisleombien de temps ?

Euh, franchement, quand j'ai eu mon premier enfdlein avais un petit peu avant mais bon c’étais san
plus. Et aprés quand vous commencez a faire vigretvque vous restez enfermée avec votre hommetret
enfant, vous faites plus comme avant quoi, c’eyeous avez choisi votre vie, donc, je pensedjest slr ¢ca

a commencé a partir de ce moment-la.

A la base, vous étiez quelqu’un d’angoissé quand ¥tiez petite ?

Oui, mais pas autant que maintenant.

OK.

Est-ce que vos IVG, c’est quelque chose dont viousrizz que les médecins que vous rencontrez oe vot
médecin traitant, vous parle ?

QOuais. Mon médecin traitant, ouais. J'ai super iemck en elle, c’est un médecin qui m’'aide beaucmne

du coup...

Vous aimeriez qu’'elle vous demande comment voe adir rapport a ca de temps en temps ?
Ouais, d’'en parler avec elle. Je préfere d'aill@mgparler avec elle plutdét qu’avec un psy, paue jeen ai
déja eu et puis, enfin je trouve que c’est pas..inetiest pas pareil. Déja vous dévoilez votre vig,vous

posent méme pas des questions, il faut que voliszptout le temps, donc je trouve ¢a un peu b&arr

C’est pas quelque chose dont vous avez honte ?prétésez en parler... ?
Si, on a un petit peu honte quand méme. Parce 'gsé gas anodin, franchement. C’'est des vies qu'on
arréte.

Pensez-vous parfois a ce qu'il se passerait si ez de nouveau enceinte ?

Bah, moi la c’est... Je le garde, je le veux, maisimmari il ne veut pas.

Ne vous sentez-vous plus capable de subir une IVG ?
Ah non. Bah du moins, si vraiment c’était nécegsadmme ma premiére grossesse a la rigueur, mais la

je tombe enceinte, j'avorterai pas c’est sdr, jéenai pas d’'IVG. Ah non.

Avez-vous des choses a rajouter ?

Juste a dire que, premiére grossesse, comme laneniga s'est passé, et que on tombe enceinte juste
derriere, qu’on vient juste d’avoir un premier enifda d’accord. Mais je pense qu'un IVG c’est pasnfin moi
je le souhaite a personne. Parce que c’est paaldgrééja, et puis ¢a fait du mal quand méme. Doila, je le

souhaite a personne.

Merci beaucoup !



(Mme P ajoute autre chose qu’elle accepte de redlitenregistrement)

Oui, donc je disais, pour des femmes ¢a peut &teedélivrance, parce que genre, je connais ure fiibi,
je dirais pas son nom de toute facon, elle a eaniant, et en fait elle aimait que sortir, que isogue sortir,
donc déja elle s’est fait placer son enfant. Doaarpmoi elle, elle n'aurait jamais du avoir d’ertfaat pour
certaines femmes, je pense qu’il vaut mieux queegpasse comme ¢a, qu’elles fassent un IVG, paresaojt
des enfants sont malheureux parce qu'ils sont plagésoit ils font du mal & leurs enfants. Parreogh, moi je
sais que je souhaite a personne de faire un IV@& sh@n sait qu’on va faire un enfant et qu’onlwiafaire du

mal derriére, ouais, je pense que c’est une boolian quand méme. Donc pas faire d’enfants, comaesi
on en veut pas, c’'est sdr. C’est tout.

J'ai oublié de vous demander, quel &ge vous awiend, vous avez subi votre derniere IVG ?

Euh... en 2011, y a deux ans, donc j'avais 26. Ebeng'avais presque 27.

D’accord.

Merci !



Valérie

Dans un premier temps, je vais vous demander de pa@senter (age, situation familiale,...) ?
Mon &ge actuel ou au moment de I''VG ?

Votre dge actuel.

D’accord, donc j'ai 36 ans, je suis mariée etdlaux enfants de 2 % ans et 4 ¥ ans.

D’accord. Et quand a eu lieu I''VG ?
L'IVG a eu lieu...

Ou les IVG.

Un seul.

L'IVG a eu lieu en janvier...2012. Et c’est suite B échec de contraception. Donc je n'avais plus de
contraceptif, je venais d’arréter d’allaiter maefilelle avait 6 mois, un tout petit peu plus dadis, et je n'avais
plus de contraceptif, et a eu lieu ce rapportatgtis la pilule du lendemain dans les deux hegreont suivi,
mais qui a été inefficace.

OK. A cette époque |a, quel était votre contextdgmsionnel ?

Alors, je ne travaillais pas. On vivait juste avecsalaire de mon mari, enfin voila. Moi je n'avaias
d’activité professionnelle. J'étais a ce momengitafait dans une période de reconversion, je mechhis un
petit peu professionnellement, j'avais recommeneg €udes par correspondance qui se passaierti¢rgs

mais je ne suivais pas le rythme, avec deux enfantms age, c'était trop compliqué a gérer.

Cette IVG a été médicamenteuse ou chirurgicale ?
Par médicament, oui, ca a été pris a temps, aésedet m’en suis vite rendue compte, et a priaktait

assez limite je crois dans les délais, mais ¢cagibencore passer par médicament.

Avez-vous subi des opérations chirurgicales ?

Oui, de la traumato, une pose de butée d'épaulis,yvoda. C'est tout.

Prenez-vous des médicaments tous les jours ?

Oui, alors en fait c’est la que ¢a a un peu coroglites choses, c’est que jai un traitement a lolese
Zoloft® 100mg par jour pour traiter des TOC et faraent, on en reviendra... on en reparlera je pensmars
de I'entretien mais tout a un lien, parce qu’en jiaisuis suivie aussi pour ¢a par une psycholagluen fait me
fait bien comprendre que le TOC c’est un moyenéfertse par rapport a ce que j'ai vécu dans I'erfavis-a-
vis de ma mére notamment, et que effectivememgdsenti que j'ai pu avoir par rapport a la décigle I''VG

et du post-IVG avait aussi un lien avec ce quevais avec ma mere. Donc tout est vraiment tréslige

A propos de I'lVG, qu’est-ce qui avait motivé valkxision a I'époque ?



Alors, notre petite était vraiment toute petite,i personnellement, je pense en tant que mamanig'ava
envie au fond de moi d’'un troisieme enfant, moniman. Lui il se considére trop vieux, il a 6 arsplus, donc
il considérait a I'’époque... il avait 41, c’était...lion avait déja nos deux filles qui sont en phés proches
'une de l'autre donc c’est déja assez compliq@&rer au quotidien. Lui ne se sentait pas d’'attatjaeoir un
troisieme enfant. Et puis, il envisageait a lomgn que ca ferait trop d’écart entre lui et I'erifahqu’il avait
peur de ne pas pouvoir subvenir jusqu’au bout. Dord je pense que j'ai été assez influencée paniais la
décision, c’est quand méme moi qui I'ai prise, dbiisca. Je pense que j'étais pas préte non pla®eécuper
d’un troisieme si tot. C'était vraiment trés comgraant. |l y a plusieurs choses, c'est que ma pEenyrossesse
s'est trés trés mal passée, donc ca a été uneegsesa risque, je suis restée alitée pendantddetrips de la
grossesse. La deuxiéme s’est bien passée, mads Moihe suis dit : si de nouveau je suis cettesgrgse et que
de nouveau ca se passe mal avec deux petits,geuneais pas étre alitée vingt-quatre heures sugtaquatre,
c’est pas possible. Donc il y a aussi cet aspeet lpuis je crois que j'ai eu un moment de paniggia, moi qui
suis quelqu’un de trés prévisible, trés organiséss voila. La cette soudaineté... non c'était passiibe de
gérer. Je pense qu'au fond de moi j'étais pas pnéddgré que... mon cceur de maman a été brisé. Quzass,
été... enfin voila, il a fallu trancher entre la mset le cceur et raisonnablement c’était pas béepadirsuivre,
enfin d’avoir un troisieme enfant. On aurait pas. €1 ¢ca aurait été vraiment trés compliqué et jemdais pas
faire vivre ¢a a un enfant, qu'il ait aussi dans $istoire plus tard, voila « t'es pas arrivé aunmeat ou il
fallait... », vulgairement « t'as été le boulet ».Mi@a c’'était pas possible. Donc je pense qu'ibitahieux

interrompre.

OK. En ce qui concerne l'acte IVG lui-méme, comrtiaaéz-vous vécu ?

Trés mal. Trées mal, parce que mon mari malheureeisemia pas pu m'accompagner, donc j'étais seule.
L'équipe soignante a été correcte, pas non plus dae grande empathie, mais pas non plus complateme
désarconnante, c’était... ¢a restait trés professiodiétais a coté d'une jeune... alors c'était urltedéja trés
lugubre... c’est important n'empéche, le contextesdaquel ¢ca se fait, les lieux, I'environnementg’était une
toute petite chambre, on était installé sur deadaals, juste des brancards, c’était méme pasrdeslits. Et il
y avait donc une jeune femme a cdté de moi, et conamencé a discuter, en fait elle venait pour unetage,
parce qu'apparemment elle n'avait pas réussi alseple foetus au moment de la tentative médicarsete
C’était déja pas tres rassurar{tites) Mais bon voila, j'étais déterminée, donc il n'y &veas de souci de ce

coté-la.

(Interruption par la secrétaire du cabinet) je vaiettre pause.

Alors du coup c’était une petite salle...

Excusez-moi je vérifie que I'enregistreur fonctienn

Donc, c'était une petite salle lugubre, sur ces fmetits brancards complétement inconfortableBn gras
bien du tout. Donc j'avais pris les premiers ménieats deux ou trois jours avant je crois, la ysaacun effet,
mais je savais au fond de moi que c’était déjg finpartir du moment ou j'ai pris ces premiers rogdients.
Quelque part au début, je me suis blindée en nendigue la c’était juste une expulsion, c’étaittgupour
terminer la procédure et finalement c’est pas sip& que ca, c'est... On prend la deuxiéme série de

médicaments et... alors |a j'étais trés trés mai giades douleurs, des contractions, tout ce qe’flaut pas, qui



rappelle ce qu'on est en train de faire. Et, apl@grosses pertes de sang et de caillots, et kague gros
caillot, jimaginais qu’il était la. Et ca, ca aéévraiment trés trés dur. Concrétement, moi ce myéitait
insupportable, et ca j'en avais parlé lors de lasotiation, la premiére consultation sept joursngva’était
que... alors, mon mari serait la il dirait « non ¢eshpas un enfant »... mais que ce feetus, cetpisse finir

dans des bouches d'égout. Et pour moi ¢a c’est...

(Nouvelle interruption de la secrétaire)

Qu'il puisse finir dans des égouts. Ca m'’était it insupportable. Et finalement la, je sais pas gtait
son réle, une infirmiére, je sais pas, m'a dit nfaialement elle me dit « c’est peut-étre mieuxpgauve que ce
n’est pas un étre humain. Sans ¢a on ne le feaaipprtir dans les bouches d’égout ».

Actuellement, je suis toujours tiraillée entre eafre savoir si c'était un étre humain ou pas. diaile
malheur d’aller regarder des sites internet, cldose surtout pas faire, et voir I'évolution d’emtany de feetus...
Alors, forcément, moi j'ai trouvé toutes les resbances avec un étre humain, et on a beau direc'gteit
gu’'un amas de cellules... voila, pour moi c’était mglanéme la rencontre de nos deux patrimoines gghresj
et c’est ce qu'étaient nos filles, donc c¢a auraifre... c’est ce gu’aurait pu devenir cet embrymnfcetus, je
sais pas comment on peut I'appeler a ce stade-la.

Voila, ¢ca c'était assez dur. Donc du coup jai Btén... jai été super bien suivie par contre, pae un
psychologue spécialiste dans la périnatalité, gai vnaiment vraiment aidée. Madame [@édecin traitant]
aussi a été trés trés encadrante et a cette épligumvait une interne qui sortait de gynéco, éthdt passée par
le centre IVG donc elle avait vraiment pu m’expBgeen amont, enfin voila. Donc ¢a m’avait bien eigé. Je

suis bien tombée a ce moment-Ia, je suis tombékesimonnes personnes.

D’accord, vous vous étes sentie bien écoutée gauriegfessionnels autour de vous, méme si le momnétét
difficile a vivre ?

Voila, ouais. Mais...Mme G. connaissait ma positian m@apport a I'éventualité d’'un troisieme enfamifire
peut-étre qu’elle ne se souvenait pas a ce moradrith sdr, mais elle a eu les mots corrects,guptEsés. Son
interne a tout de suite senti que j'étais dansdémarche plus d’avortement, et en fait j'avais mexnt besoin
d'étre guidée la-dedans, enfin « d’étre guidéeestcpeut-étre pas le mot, mais d’'étre apaisée @ncts par
rapport a la décision que j'allais prendre. Et apiley a eu cette rencontre avec la psychologéeiafisée dans

la périnatalité, et ca ¢ca m’'a vraiment... ca m'a s@ai

OK. Comment avez-vous été mise en contact avecpssithologue ?

Je I'ai trouvée sur les pages jaunes.

Ah OK. Et c’était précisé qu’elle était spécialis#ams la périnatalité ?

En périnatalité, oui. Et je I'ai contactée, elleprenait plus de nouveaux patients, donc elle miané les
coordonnées d’'une collegue, et j'ai appelé cetteedqui m’a dit « non je ne prends personne nonsgla®nc je
suis revenue vers elle, et elle a vraiment sergi gétait important parce que c'était vraiment dins.cette
fameuse période des sept jours, de délai de réfiet fallait vraiment que j'en parle a quelqu’wira que mon

mari, pour vider mon sac et étre avec quelqu’unelgre. Lui il était quand méme parasité par... M&m@our



lui sa décision était claire... il me disait « siprends la décision de le garder, bien sr on assutoat pareil
gu'avec nos filles, c’est... ». Mais bon.

Et donc cette dame vous I'avez vue avant I'avortémpendant que vous réfléchissiez ?

Oui, les premieres séances ont eu lieu avant.

Vous a-t-on proposé de voir une psychologue la-bas?

Non, par contre la gynécologue que j'ai rencorg§our ou je devais prendre les premiers médicasen
elle n'a pas voulu, ¢a devait étre un jeudi ou endredi, elle m'a senti encore un peu trop limitaipelle.
J'étais... Elle était pas sOre encore de ma décisitmam’a dit « j'ai peur que vous le regrettieDanc elle m'a
laissé encore le week-end de réflexion.

Je sais pas si ¢a a du bien ou pas. Je pense ypi®logiquement oui, dans un sens, oui ¢ca m'a edai
réfléchir encore et de me dire que c’était la bodéeision, et non parce que mon appréhension C'gtzil
ressemble de plus en plus & un humain. Et pludlaih r@pousser le délai et plus il allait..., ala’sst pas trois
jours qui allaient changer la face du monde, ndas,s mon esprit c'était trois jours encore, ettocd®rme. Et
une chose qui m'a quand méme apaisé quand j'aorgrccette gynécologue, c’est que a ce momeritdarea
dit « mais il fait trois millimétres ». Et oui, queis millimétres, donc c’est vraiment... rien quiat.j'en ai parlé
avec une amie qui a aussi été avortée, qui elleviat assez bien, et en fait ce qui lui a permespdsser le cap
c’est de se dire que quand elle I'a fait, le systérarveux, cérébral n'était encore pas développpott elle a
partir de ce moment-la c’était pas un humain pgrceg ne ressentait pas. Et c’est vrai, ¢ca ¢a nik aussi. Je
me suis dit « il ne va pas ressentir ce que je loe.qu’on va faire ». Il vit, mais sans vivre, enfiavait pas de
poumons, on m'avait expliqué que le coeur c'étatbes qu'une pompe, c'était pas... Y avait une machime
en route, mais c'était encore pas comme un étrealiurbonc ¢a c’'est vrai que ¢a apaise beaucoups Mai

n'empéche qu’au fond de moi... Voila.

Comment votre conjoint a-t-il vécu ces moments ?

Lui, il est beaucoup dans I'empathie, de toute fagest quelqu’un qui me protége sans arrét, quei j@
fasse il veut me protéger, donc il m'a vraimenbente. J'ai passé des heures et des heures arpkepagler. I
était la et il me connait depuis le temps et il Bauver les mots justes, et il sait quels mothdrissent et dont il

ne faut surtout pas me parler.

Il y a aussi une chose, si d’autres femmes sorfr@mmiées, c’est... moi a un moment donné, deux ag tro
jours apres le test de grossesse, je suis allémtsunet, évidemment, et j'ai trouvé des numéresééphone
d’association soi-disant qui aidaient les femmesrEfait il y a beaucoup beaucoup beaucoup d'aremet moi
je suis tombée sur..., j'ai passé une fois un coufil @ je suis tombée sur quelqu’un, qui m'a beayz parlé,
qui m'a écoutée, mais qui, maintenant avec le rgcahe rends compte, utilisait des mots bien prpoisr, je
pense, me toucher. C'est-a-dire, elle parlait é&ké », « mais il ressent ». Voila, que des chosesne ¢a qui,
quand on est dans une telle détresse, je penseagpeut heurter. Et c’est des anti-IVG, clairemé&ttapres
qguand je m’en suis rendue compte, j'ai mis deuis fjlaurs a me dire « oui mais ces mots me... », it'pts des
mots neutres, y avait déja un parti pris. Et péfiscivement, apres, ils m’'ont harcelée au téléghpour savoir,

donc je les envoyais promener, mais ils m'ont Héece



C'est vrai ?
Ah oui.

D’accord, je note, je ne connaissais pas.

Oui, bah la c’était IVG.net. J'avais regardé unitp@m. Et sur ce film, mais c'est horrible maimiznt
quand J'y repense, ils sont horribles de faire cded femmes dans une telle détresse parce qu'illyy a
témoignage d’'une femme, alors est-ce que c'estorrggas... ? mais qui parle a son bébé, Paul. BElladmmé

Paul, mais elle s’est faite avorter, elle le regrdEnfin... Tout pour bien culpabiliser...

Et vous n’en aviez pas besoin a ce moment-la...
Non, non non.

Est-ce que c’est un événement dont vous avez padée entourage ?

J'en ai parlé qu'a mon frére. Dans ma famille, ja@nparlé qu'a mon frére. Ma mére, il en était hdes
guestion, parce que de toute facon on a un rappaftictuel, elle n'aurait pas compris. Et mon péia peur, je
pense que ¢a lui aurait fait de la peine. Mémeasdit compris la raison, parce que je pense @stilassez fin
la-dessus pour..., il est d'une grande finesse, Bopense que... je veux pas que c¢a le blesse. Még@ Si
m’appartient, si c’est ma décision, mon corps...,.non

Et vous disiez que vous en aviez parlé a des d@mies
Alors, ¢a c’est vraiment des amies archi-prochien di parlé a trois amies, et c'est des gens \@atnd
qui... deux qui ont déja été avortées, ma meilleurgeaet cette autre copine. Donc elles savaientlles e

connaissaient ce par quoi je passais, et ellegsmtvi@s bons mots. Et une autre amie, qui est @man quoi.

Saviez-vous que vos amies s’étaient fait avorter ?
Oui. Ma meilleure amie, bizarrement, je I'ai aid&grendre sa décision, en disant « moi ¢ca m'amiver

jamais ».

Pourquoi pensiez-vous que ¢a ne vous arriveraigjam

Mais comme tout le monde, je pense, qu'il y a teéat de moyens de contraception qui existent queeca
peut pas m'arriver | Mais grires). J'ai été étonnée, en consultant un peu les ekiffftu nombre de femmes
concernées, c’'est effarant, et que oui la conttamgpenfin pour preuve moi elle a pas marché. $lgaurais du
aussi prendre un contraceptif en amont, voila estgas fait. Ben, et ¢a arrive a... au début tresdéement je
pensais que ¢a arrivait qu'a des gens qui étaenimelligents, enfin des gens qui avaient pafissmiment de
culture ou de... et bien non ¢a peut arriver & teuhbnde. Ma meilleure amie, elle est prof agrégém autre
copine elle est ergo comme moi. Ca peut arrivéimaporte qui, j'ai bien changé d’avis. On n’est vment pas a

I'abri, personne personne.

Maintenant je voudrais en venir a aujourd’hui, &tdince, que ressentez-vous par rapport a cet évamtemn



J'en parle pas beaucoup, j'ai toujours ¢a au famandi. Des fois |'y pense, je me dis « commenbilipait
étre ? », j'ai un esprit trés maternant, et le fht ne pas avoir un bébé a pouponner, ¢ca ¢a meumang
énormément, et d’'un cété je me dis « mais quebejevilui aurais offert ? », ca aurait été... il augé autant
accepté que nos filles, ca y a pas de souci, maisajt été vraiment dur je pense, donc je regrpts, je
regrette pas de ne pas 'avoir gardé, mais j'ai@é maternant qui dit « ce petit bébé », et dutmeacoté pour
moi, ¢a reste un bébé, et c’est vrai que des Tpisgnse, et je me dis qu'il serait pas resté iébée une vie.
C’est un étre qui aurait grandi. J'ai cette sefigghile me dire « j'ai fait ca a un bébé&(silence)

Mais non je regrette pas, parce que quand je vdisn.la vie qu'on a avec nos filles est super, jespe
gu’'on a un équilibre, et je pense que si on 'agaitdé, on aurait brisé cet équilibre. Et c’es€qgnilibre qui a
été trés dur, trés long a construire et je... jaimpgu’au fil du temps est-ce que je lui aurais fadtsressentir ¢a,
gu’il a tout désorganisé. Et puis, méme, par rapponon mari, c'est aussi une décision de coupieay'était pas
prét, c'est clair, net, et lui il a toujours étégrres clair la-dessus. Donc c’était aussi a peeed compte. Je ne
me serais pas vue le garder contre sa volonté, relmiem’assurait qu'il aurait assuré en tant gapa. Mais de
temps en temps j'y pense... et... toujours un petitgrment au cceur, ¢a c'est s(r, et ¢a je 'auraga vi

Aprés, je pense que ¢a m’a aussi fait progresses daa relation avec ma mere. Tout étant lié, la
psychologue m'a fait prendre conscience de pleiotaeses, notamment tout ce qui est lié a la visymabolique
gu’elle a pour moi elle est hyper importante, jpmurte pas qu’on tue un animal, qu’'on blesse uargnbonc
¢a m’a fait évoluer aussi a ce niveau-la, et pppoat au lien a ma mére, de me positionner enga@tmaman,

d’avoir pris cette décision-la et non en tant géaen vis-a-vis d’'elle. 1l y a tout un passif assemplexe.

Pensez-vous que cette IVG a réveillé des choses passif ?
Ah oui, clairement. Oui, parce que j'avais du mahé positionner en tant que maman, et ¢ca ¢ca m’ajgee
part obligé a prendre cette décision. Donc, vissade ma mere et des décisions que je prends pesienfants,

gu’elle contredit, c'était une prise de position.

D’accord. Le choix d’étre mére ou de ne pas |'&re

Oui, exactement.

Je pense que ¢a a aussi... enfin mes enfants jé @ des que je les ai eus, évidlemment, mass ca
encore renforcé les liens. Alors, je sais pasestdien ou pas ¢a par contre mais le fait estcgst comme ¢a,
mais je les ai encore plus protégés, plus envelplggme suis dit comme il n'y aura pas ce troisigmes deux
qui sont la il faut que je les aime, mais plus tu#t. Je les aimais déja plus que tout mais je pass j'ai
I'impression d’encore plus les céaliner, encore @tre présente. Alors peut-étre trop méme, desjdoise dit

faut peut-étre que je les laisse vivre. Voila. Qmayaille, on est & deux a travailler la-dessus...

Est-ce que c’est quelque chose auquel vous peoseerd ?

J'y pense pas tous les jours. Mais oui, j'y pefsesais pas la fréquence... pas tous les jours i s.
Mais j'y pense, ouais, de temps en temps quand m@mnend je vois une femme enceinte, ¢ca me... Laamea
cousine qui vient d’accoucher (soupir) Ca a été... ca m’'a fait quelque chose. Je suisheg@seuse pour elle,
mais...ca m’'a fait quelque chose ouais.



On avait eu quelqu’un qui était tombé enceinte denig mois aprés mon IVG, et du coup apres jeutails
(soupir), en fonction de son état, son stade de grosseaskebah tiens »... Alors, étonnamment, le jour ou il
aurait du naitre, j'y ai pas pensé. Est-ce quegesuais forcée a ne pas y penser ? parce qu’'unawvais... ou
est-ce que je me suis blindée toute seule, jepsaisApres je me dis « bah il aurait... », ¢ca jeals plus mais,
apres je me disais « la il aurait un mois, il dudaux mois ». La, je compte plus.

C’est quelque chose qui fait partie de ma vie. €lgsp qu’un jour j'en parlerai a mes filles, mémeair
linstant, de toute fagon ¢a ne les concerne past-@tre que je leur en parlerai pour qu'elles sE&gent
suffisamment tét. Ou si elles me posent la quesfpance que ma grande, elle était ptitoune, eletgresque
trois ans, et un jour elle a du entendre nos caati@ns, elle m’a dit « il est ol le bébé ? ». Dgnpense qu'il y
a quelque chose, elle a entendu quelque chosaroment donné, méme si on a essayé d'étre vigitaais on
a du laisser échapper quelque chose, et peuti&tre fpur elle m’en parlera et je lui en parleraié@moment-la.
Mais, ce sera quand elles seront vraiment aduléegeux pas les encombrer avec ¢a, c’est pasikairl, c'est

pas leur probleme.

Quels sont vos sentiments par rapport a cet évémeguand vous y repensez ?

C’est de la peine, un peu de tristesse. C'est pda dulpabilité. Je crois que j'ai passé ce sthida, je me
sens pas coupable. Mais voila, de la tristesset demmage quoi. Oui, c’est dommage. Mais je pegugec’est
depuis le moment ou je me suis dit que c’étaitypadtre humain.

Aprés si je reste dans l'idée que c’est un étredinnia je vais culpabiliser. Ca me connaissarnitgalc’est
shr. J'ai culpabilisé, tant que jai pas admis quele. crois qu'au fond de moi je I'admets encore pas
complétement. Mais, je me borne a me dire que éwih’'que des cellules. Alors, si, il y a une gade ma
famille qui est au courant, mon beau-frére et mketseeur, parce qu'on est assez proche, et eléeaelécu des
choses dures, un peu en rapport, donc on commuaigpeu, et elle, pourtant elle est maman audsj,edle me
dit, c’était pas avec son ceil de maman qu’elleidisamais vraiment avec son réle de femme, enigant« tu
n’es pas obligée de subir une grossesse que teuxepas ». Et elle c'était juste cet aspect déarnque femme
je choisis ou non d’étre enceinte, mais pas engia® maman je choisis ou non d’avoir un enfantaEaussi ¢ca
m’a aidée, je me suis dit « tiens pourquoi je m&tmmne qu’en tant que maman ? je suis aussiemenke apres
tout. Moi en tant que femme j'ai pas envie d’avaire troisieme grossesse ». En plus je détesteeBteinte,

c’est quelque chose, ca m'insupporte. Voila ceggeiots comme ca, ¢a aide aussi.

Vous parliez du fait que vous aviez un sens aida galeur de la vie. D’ou pensez-vous que ¢a Vient

Bah, c¢a je pense que ¢a vient de ce que j'ai vafane Mo, j'ai pas été désirée, par ma mére. Eiel'a
bien fait sentir, ca a duré... Elle essaie encoranteaant, sauf que maintenant elle sent qu’elleua ge prise
sur moi et du coup c’est dur pour elle. C'étaittyran en fait ma meére, clairement. Elle sent qu'd plus de
prise, et moi j'ai pris conscience aussi de... commepourrais vous dire ? De I'élan de vie que §iaven fait.
Parce qu’en parlant avec psy, elle me disait tormétement, si je m'étais laissée envabhir, si japas eu cet
élan de vie, et finalement, si j'avais pas eu c&CTqui m'ont protégée de ces agressions, je serais

complétement psy de chez psy aujourd’hui.

Et avant votre troisieme grossesse, vous travailliéja la-dessus ?



Non, parce que je ne la connaissais pas a I'épegpar rapport aux TOC, j'avais une prise en chamges
trés comportementale. Vous savez, avec les thérapimportementales et cognitives, donc ce qui nealpidn,
mais ¢a marche en superficie, et je pense qu'ivyaament un travail de fond. Alors, on a des T@Gj, parce
gu’il y a un déficit en sérotonine, il y a un prébile moléculaire, c’est prouvé, il y a rien a direleéssus. Mais il
n’empéche qu'il est plus ou moins amplifié pardtoire de vie, ¢ca va de pair. Alors effectivemensais que je
ne guérirai jamais complétement des TOC, mais migectf c'est de vivre avec correctement, que ¢a me
parasite pas, et ¢a ¢a ne peut se faire qu'a wawe vraie thérapie, ou je vais comprendre... jencente a
décortiquer le mécanisme et comprendre d'ou ¢at vipourquoi j'ai des TOC sur tel theme bien prgeis..
tout est lié, je me rends compte que tout estLBéour ou je saurai vraiment gérer I'emprise demee, c'est
clair qu’ils auront clairement diminué. Déja lalgesens, j'ai beaucoup beaucoup moins de TOC. Begue
jarrive a dire « merdouille frires).

Cette IVG a permis d’avancer dans ce domaine ?

Ah oui. Ca peut paraitre farfelu ce que je vais,dinais je crois que ¢a n’est pas arrivé pour riéy.a des
choses, on ne sait pas pourquoi ¢a arrive, maiseodit que ¢a arrive pas pour rien, y a quelqueselo
comprendre. Alors, c’est peut-étre farfelu, mais grois. Je me dis qu’on savait le risque gqu’onnpig on
savait. Ca c’est quelque chose, je m’en suis begueoulue au début, parce que trés concretememtoaoent
de l'acte jai dit & mon mari « tu sais j'ai plug @¢ontraceptif » mais il m'a dit «mais tinquietaspon va
assurer », et je savais le risque que je preraisyip pas sotte. Et je 'ai pris ce risque, ddncavait quelque
chose a comprendre, pourquoi je prenais ce risgUgtica ¢ca permet d’avancer, c’est pour ¢a je isguk c’est
pas pour rien que je suis allée jusqu’au bout @gtibn et que je suis tombée enceinte. Mais d'ureaibté j'ai
paniqué parce que j'ai pris tout de suite la pildlelendemain. Ouais, ¢ca aussi ca a été un élémportant,
parce que j'ai pris conscience aussi que le joumenge me suis dit « c’est pas possible, je peuxtpadber
enceinte ». Le premier reflexe ca a été de preladmlule du lendemain, dans les deux heures qtisaivi.

Donc c’est pas pour rien non plus. C'était ausssigne : je ne voulais pas de cette grossesse.

Est-ce que vous voulez que les professionnels té gae vous voyez en soins primaires, votre meédeci
traitant, connaissent ¢a de vous, que vous avemeuVG ?

Mme G., mon médecin traitant, le sait. Elle comneeachien me connaitre. Sans ¢a, c’est quelque chose
que... si je rencontre un autre médecin et qu'il mmande mes antécédents, c'est pas le truc quasjaller
dire. Non. Ou si je le dis, c’est si vraiment j@asgu’il se passe quelque chose et que je saisquessa peut me
faire avancer dans la prise en charge. Mais saig woir mon ORL et qu'il me demande mes antécé&jgatie
tairais.

Avez-vous envie d’ajouter quelque chose ?

De me dire que personnellement, j'ai pris cons@emee ¢a peut arriver a tout le monde, et ¢ca geahd
méme assez difficile, mes beaux-parents sont plwems ils sont pas au courant hein, et ma bellenme dit
« je comprends pas ces bonnes femmes qui vontdasdVG... » Alors évidemment, sur le coup ca fal m
d’entendre ¢a, mais je me dis mais pourtant elle@tivée, elle a un minimum de..., elle a un peendapathie
pour faire ce métier 1a, et je suis encore choquéen puisse avoir ce genre de réaction. Peutdfiiiéy a

guelque temps de ¢a, j'aurais réagi comme elle isant « y a suffisamment de moyens pour pas tomber



enceinte, comment elles y sont arrivées ? » Balsoniémporte qui peut défaillir a un moment donaépn peut
étre super intelligent et se retrouver dans le mpamer que les copains. Voila, ¢ca par contre jenai, en tout
cas ¢ca m’'a bien servi de lecon.

Et puis, en tant que vous médecin, de bien préwmsrfemmes de ne surtout pas aller téléphones a ce
associations pourries qui les mettent plus dans é&les sont déja dans de tels problémes psychalegiq,
vraiment les prévenir que ces trucs-la, c’est sectguoi. lls peuvent étre dangereux je pense,@mait pas

I'histoire de la femme, comment ils peuvent leuedi mais non gardez votre bébé » ?

Merci beaucoup !

Je vous en prie, si vous avez d’autres questiohésitez pas.



Amanda

(Amanda a commencé a s’exprimer hors enregistrendéitessayé de lui faire répéter mais nous avons
finalement pris I'entretien en cours. Amanda désoih ressenti général et le déroulement de sesaly@oment

ou je commence a enregistrer.)

Donc ¢a s'est fait a I'hopital de Romans, ou j'ai mon premier entretien. Et, premiére impressien, j
baissais la téte, pour moi j'étais en deuil. Ce gplkais faire ou ce que je m'apprétais a fairétait un meurtre,
c’était I'horreur, pour moi, j'ai eu deux enfantgyvais pas le choix parce que je pouvais pas..nmEasanté, en
plus javais a ce moment-la de gros soucis de sfinenciérement, mon age, etc, tout faisait queggouvais
pas garder cet enfant, c’est comme ¢a que je €auvEt quand je suis arrivée dans la salle d'tfehy avait
une dame de mon age, a peu pres, qui avait un petiteenfant, avec ses parents, donc je savaisjrason
visage, elle était 1a pour la méme chose que mba Eb6té, y avait un couple de jeunes adolescentda,
c'était... je riais, je jouais avec mon téléphone..jelane femme. L'adolescent, tirait une téte depseds de
long, et c’était aussi pour une intervention desgesse. Et j'étais stupéfaite par cette jeunealipit tuer un
enfant, pour moi c’'est comme ca que je l'ai véciautre dame je voyais qu’elle réagissait comme Btoi
C’était... la contrainte, elle, c’était peut-étre plsous la contrainte, je le voyais comme c¢a, pauelle était
accompagnée de ses parents, on sentait qu’eltegétid méme hésitante. Voila, donc aprés je $iéis oir le
docteur. Alors ce que jai adoré le docteur c’esllgm’a tourné I'écran, il m'a fait I'échographien deux
secondes, voila, terminé. Y a pas eu de dialoguesni que ce soit, c'était... Apres je suis passgeadt un
psychologue, qui m'a demandé si j'étais slre,letcraisons, qu'est-ce que je voulais comme inteiwr, donc
elle m'a expliqué les différentes interventions.nbqg’avais pas le choix, c’était soit endormie llecaent, soit
c’était anesthésie générale, donc elle m'a expliggépours et les contres. Voila. Je suis ressditiete je
pleurais, enfin j'étais vraiment... Aprés j'ai prisom médicament sept jours aprés je crois parce ga’'sapt
jours de rétractation. J'ai pris mon médicamenhticint et forcé. Mais contraint et forcé pas paglqu’un mais
par moi. Je l'ai pris, je suis allée a I'hdpitalol® j'ai pleuré, quand je suis passée dans le lWbopn m'a
aspirée, c’est pas du tout agréable, sans dourtwlis, psychologiquement c’est dur. C’est trés daididais peut-
étre plus pour quelqu’un qui a eu des enfants,gpquion sait exactement ce qu'il se passe. Et denpremiére
intervention, pour moi, on me tuait un bébé, ctétemiment... c’était pas un foetus, c'était pas...atéiraiment
un bébé. Jai pleuré. La sage-femme qui était &, e m’a super bien épaulée. Je suis ressortiep’a bien
parlé, on m'a dit que je pouvais me faire suivreasillait pas. Je suis sortie sans complicatibigs €’est tout
bien passé. Et bon, j'ai essayé de faire mon deaiibe que c’était quand méme un choix. Je m'y suigrainte,
mais c’était quand méme un choix. J'ai fait monidassez rapidement. L'impression la plus forte gaeeu
c’est : facilité et banalité des choses. Hop, hires, tu sors, terminé, personne en parle. Endist ce qui m'a
vraiment marqué. Sur le premier IVG.

Et le deuxieme, malheureusement c’était cette armgeebelotte, parce que je devais me faire metire
stérilet, que j'ai eu un empéchement, que j'ai pasc’était au mois de mai. Et au mois de juin giendu mes
regles, qui ne sont jamais arrivées. Donc la di il pris... de suite quand j'ai eu des retardsme suis dit
« c'est reparti », j'avais mes seins qui avaiemtflgo envie de vomir, etc. Donc j'ai appelé, jaigprendez-vous,
et la c’était une autre équipe, donc recue compiéte difféeremment. Ca a été trés rapide, c’est jenae

femme qui m’a recue..(hésitation) c'était bizarre... J'y suis passée une premiére fdc je savais



exactement comment ¢ca se passait, mais je pensguelopi’un, c’est la premiére fois, en psycholatgesont
vraiment trés limite.

De qui voulez-vous parler ?

Du médecin, je me souviens plus son nom, je laisdapmais ca a été rapide, elle a commencé aassep
I'échographie, il a fallu que je tourne la téte.réq elle a tourné son écran. Voila, en psycholdieont du
boulot a faire quand méme. Aprés on m'a donné 8§chphie, on m’'a donné le dossier, donc j'ai paame
parce que javais pas envie de regarder, c'estggeethose que j'avais pas envie de voir, je surrdée au
bureau, et la avec la docteur précédente on aéldeidaire une interruption de grossesse, maisaagdinteuse,
parce qu'apparemment y avait rien dans..., enfinf'était vide, enfin elle voyait rien, c’'était vraémt soit au
tout début, soit la fausse-couche aurait été iaBlet Donc, vu que c’était au tout début j'y suiéeacomme ca,
par contre la elle m'a bien expliqué — non c’esidaixieme fois -. Donc voila je suis remontéeadaldame me
donne I'échographie, a garder en souvenir certaémgnuonc je lui ai redonné en lui disant que @éias un
souvenir a avoir, et la elle s’est excusée, mass fillu que je fasse ce gegtele fait le geste de tendre un
dossier a quelgu’un d’imaginaire en facginagine qu'il y a d’autres personnes, et certaieat parce que j'en
ai croisé, on se croise dans le couloir, c’est clezsses qu'on sent, et y a d'autres dames qui avéeens
échographies, ¢a c’est quelque chose qui m'a cleyguést pas un souvenir, je veux dire en photgande les
bons moments généralement, c’est pas des choskss.aprés c’est personnel. Voila, donc aprés umeasee.
Et puis aprés 'y suis retournée au bout d'une seengrendre mon premier médicament, et la je me sui
écroulée, parce que j'avais peur, j'avais peurpsaomment ca allait se passer, si j'allais avoal, j'ai regardé
un petit peu sur internet mais pas trop, parcd g beaucoup de choses qui sont un peu fausséssselon
comment les gens interpretent les choses, c’estrepi optimiste, soit trop pessimiste, donc jedudemandé.
Et elle m'a bien expliqué que c'était vraiment,taiépas, qu'il n'y avait rien dans I'ceuf, que jersai rien quand
jaurai des pertes de sang, elle m'a dit « vousnaliéz pas a voir quelque chose », la-dessus ellebiah
rassurée. Par contre la mon état d’esprit, c'&ditfaut que je me débarrasse », je vais étre, anas limite,
« de ca ». Faut que je me débarrasse de ca. Leégpre’était « il faut qu’on m’enléve ce bébé, falis », et la
c’était vraiment « il faut que je m'en débarrasde, ca », c’était vraiment deux sentiments compléteém
différents. Les sentiments qui ont été « putair tes con, une deuxiéme fois, a ton age, tu rdpadsssus, tu
refais... ». Bon par la force des choses c’était cengan Et puis, je suis rentrée chez moi, et lederan j'ai
repris mes médicaments, et 14, jattends, j'attefidtends. Je prends mes antidouleurs, c'étaieaiment des
regles douloureuses, mais petitement doulourel&eattends, et j'attends. Donc j'appelle 'hépit je dis
« voila jai rien ». Je vais aux toilettes, un mBusang, bon. Toujours rien, toujours rien, je isapas si c'était
¢a, Si C'était pas ¢a. Jusqu'au moment ou j'ai es pertes de sang, mais jusqu’au lendemain, vesgujau
surlendemain, voire jusqu’a ma visite, je savais giapour moi, si j'avais avorté ou si j'avaistfane fausse-
couche. Ce serait a refaire, je repasserais suiillerd, en anesthésie locale. Parce que je trogwe
psychologiqguement, on attend, on attend. D’uneattend la douleur, parce qu’'on nous dit « vouszadieoir
mal », alors selon les personnes, moi, enfin g@est-étre ma personne aussi, c'est mon caractses, awais je
focalisais sur « jattends la douleur, j'attends t®ntractions et j'attends de faire quelque clygpioi, je sais
pas exactement, elle m’'avait dit que ca risqudtrd’ un peu gluant, mais ensanglanté, gluant, guvait des
choses qu'on évacue pas tout non plus. Donc c¢& léin d’incertitude, pour le deuxiéme, plus modes

culpabilité, alors je sais pas pourquoi, peut-paece que je me suis dit, alors c’est peut-étre pgaremonter



moi mais en me disant « t'as déconné, t'as re-dégoapres ca stop, c’est le point final final »sdis pas trop
comment le définir, ce que j'ai ressenti. Alors xlesemaines apres, j'ai fait une prise de sang g buis allée
voir la dame, qui m'a méme pas auscultée, pas digrelphie, qui m'a dit « bon bah c’est bon, vu lesbgles

rouges ou blancs » je sais plus, « vous étes pleirgte » terminé, au revoir. Donc la je vais prenth stérilet,
I& je suis sous pilule, et je vais avoir un stéfiledu mois de septembre.

Voila. Voila mes deux IVG, comment elles se sordsgas.

D’accord. Et c’est lors de votre deuxieme visitéogwous a dit « c’est bon, votre IVG a marché » ?

Voila, par rapport a mes résultats de prise de.danigjuement. On m’a ni auscultée, ni...

OK, et la vous étiez rassurée ou pas ?
Oui, la c’était le point final. Je suis sortie, pagec le sourire, mais je suis sortie soulagéelagéa,

vraiment.

D’accord. Et simplement pour vous situer, pouvezsvane dire votre &ge, situations familiale,
professionnelle ?

J'ai 39 ans, je vis maritalement avec le pere de aeeix enfants, qui vont avoir 10 ans et 7 ans.

Avez-vous eu d’autres opérations hormis I'l'VG ?

Oui, j'ai eu des gros soucis de dos, j'ai été opéteine double hernie discale y a 4-5 ans. Lorsnde
premiéere IVG, j'étais sous cortisone, Dr @édecin traitantyn’avait donné un traitement parce que je marchais
plus, j'avais une crise de sciatique qui était émarL’année derniere aussi, et puis cette annésjétae IVG.

La je les enchaine un peu. Donc me prendre en mairectement.

Prenez-vous des médicaments tous les jours ?
Non, jessaie de rien prendre. J'ai des douleuus tes jours, mais jessaie de rien prendre. Pguee.. je

peux plus, je peux plus rien prendre.

D’accord. Avez-vous déja eu recours a des anticssaars, anxiolytiques, etc ?
Alors, antidépresseurs, j'en ai pris y a trés lengis, une fois, trois jours, j'ai arrété tout déesparce que

je devenais folle, et je me suis soignée avec lamaru

Je connais pas.

Spiruline apparemment c’est une algue hawaiennegjourrée de tout, magnésium, c’est puissant.at
gue ca qui m'a aidée a me relever. Jai lu la motjgour les dépressions, et pour les sorties der..lesu
personnes qui ont eu un cancer, ¢a les aide arsmter. C'est bourré de tout ce qu'il faut pousémté. Mais

tout ce qui est antidépresseur...

Et ca c’était il y a combien de temps ?

Ca, ma petite fille avait 2-3 ans. Donc, y a quatrs.



D’accord, votre deuxieéme ?
Oui.

Avez-vous déja eu recours a la psychothérapie ?

Non, non.

OK. Pouvez-vous situer vos IVG par rapport a vdamts ?
Bah, cette année, mon fils avait neuf ans, puistgtait cette année, 2013. Et l'autre en 2011.

C’était I'été d’avant, y a deux ans.

OK. Vous nous avez déja un peu dit mais pouvez+emuéciser ce qui a motivé votre décision pour les
deux IVG ?

Les deux fois, c’est, d’'une part mon age, ma sinafinanciére, mon état de san{éilence)et le non
vouloir. C'était pas voulu, c’était vraiment... dex@ents. C'était des accidents, j'avais deux esfanLéa elle

avait 5 ans, donc j'en voulais vraiment plus.

Vous avez été opérée en 2011 de la hernie discale ?

(silence)Oh non, c’était en 2006-2007, bien avant.

D’accord. Comment cela s’est-il passé avec votrgaint ? Comment I'a-t-il vécu ?

Mon conjoint m'a laissé le choix, entierement. Lremier il m'a dit « tu es sOre ? », j'ai dit « bahi »
c’'était une certitude. Dans les deux de toute faganjamais eu aucun doute. Dans les deux, d'étajiai
jamais eu de doute. Heureusement. Parce que jimaagie certaines personnes, ¢a doit étre I'hor@ugcoute
Pierre, Paul, Jacques, moi j'ai pesé le pour,g&sé le contre, malheureusement... enfin, malheurerse..
oui parce que jadore les enfants, et oui parce (jaarais eu une santé, jaurais été plus jeufayrgis
financierement été plus a l'aise, je pense quergiaupas avorté, pour le troisieme. Pour moi pantreoj’ai
toujours a I'esprit ces deux IVG. Quand on me dibus avez combien d’enfants ? », je dis « j'etieaix » mais

j'en ai deux dans la téte quand méme, deux autres.

Et lors de votre prise de décision, avez-vous eauss a des gens, avez-vous demandé conseil ?
Non, non non. C'était... Avant méme de savoir quj®enceinte, je savais que j'allais avorter,aitgias

possible. C'était pas possible.

En avez-vous parlé autour de vous ? A des amils, @enille ?

J'en ai parlé & ma maman. Le premier trés tardivémire un an et demi aprés. Et le deuxiéme, deut
suite. Le premier je I'ai vraiment mal vécu danséms ou, c’était un meurtre, ce que je faisaiait'énoble.
Ca... j'al toujours été pour I'avortement, j'ai toujs été pour I'avortement parce qu'on peut pas @trere,
dans le sens ou... les viols, une jeune qui faitemeur, une jeune. Mais moi pour mon age, faire emeur
comme c¢a, C'était pas possible. Pour moi je le evais pas. Je me sentais trop vieille pour poufaiie ce
genre de bétise. Malheureusement non, parce queesh arrivé deux fois, histoire que je le compeiten.

Donc voila, ¢a arrive a tout le monde. Aprés ercutesnt avec ma maman, j'ai appris que ma tantet avai



recours a un IVG en France, et que mon autre tanfépoque était allée en Angleterre, toute seelle, m'a
expliqué le cheminement, qu’elle I'avait amenéecan, qu’elles étaient toute une, un groupe desfillgui
baissaient la téte, c’était honteux a I'époqueeEpartaient en Angleterre. Aprés elle I'avait pirée, elle était

restée une semaine avec ma meére et mon peére.

C’est quelque chose que vous ne saviez pas avant ?

Non.

A I'époque ressentiez-vous le besoin d’en parler ?

Le premier non, du tout. Le deuxiéme oui. Le deardge. Alors par contre j'en parlais pas avec mon mari
Et le deuxieme, je I'ai ressenti par rapport & maeeri comme si de rien n’était, donc des fois jefhisais
remarquer que j'allais me faire avorter quand méaue, c’était pas rien. Parce que pour lui ca vodiéja rien
dire,... bien sdr que ¢a voulait dire, mais ¢a regmést rien, il est pas venu avec moi chez le doctle
cheminement, que j'ai toujours fait toute seuleskale chose, quand pour le deuxiéme, I''VG médaaruse,
jai demandé a ma maman de rester avec moi, qat §é un sang d’encre, c’est limite, je pensaister a
I'hépital, j'aurais été beaucoup plus a l'aise,mia dit que ca se faisait plus, que c’était rieonaje suis restée
chez moi, j'avais ma maman et j'avais mes deuxrdgsfalonc ca... pouah. J'allais aux toilettes, jeasapas ce
gue j'allais, comment j'allais réagir, ca s’est supien passé, je veux dire, je m’en suis fait mnomtagne parce
que, parce que c’était important quand méme pour Btanon mari le deuxiéme..., le premier il a étaspl.
parce qu'il ma emmenée le matin méme a I'hépidainc il est resté un petit moment avec moi, il aque

j'étais vraiment pas bien du tout.

Etait-ce un choix de votre part gu'il ne soit pasdu auriez-vous préféré qu'il soit la ?

Je suis indifférente. Non, la deuxiéme fois j'asia@s aimé qu'il soit 1a, la médicamenteuse, j&Epaés que
ce soit ma maman, c'est des choses de femmes gssant, pour parler des douleurs, de... Et laigrenis,
de ce que je me souviens, jaurais aimé qu'il Boftour I'opération. Parce que j'avais peur, papnge... apres la
sage-femme elle a bien pris le relais derriére dugle a vu que je m’effondrais. Et pendant 'opiéraet a la

sortie.

Et pour chacune des IVG, comment avez-vous euréssfn d’'étre prise en charge par les professiteine
de santé ? Comment avez-vous été écoutée par eux ?

La premiére fois j'ai été bien prise en charge.t&témoi qui rentrais dans cet univers, parce cqugr [pnoi
c’est un univers, les médecins ils font que..., cglle jai vu la deuxiéme fois, elle faisait que gae les IVG.
Donc la premiére fois je trouve que voila, c’étaitgynécologue, c’'était un monsieur, il a tourgedan, j'ai pas
eu moi a tourner, parce que je savais pas dujtautais méme pas pensé a tourner la téte la prerfoés, lui-
méme a tourné I'écran, ¢a a duré deux secondeidwhpop, il m'expliqué, apres j'ai eu une psy,ese’était a
I'hdpital donc j'ai eu la sage-femme qui m'a ditveus inquiétez pas ¢a va bien se passer », lofspiration
qui m'a bien parlé, et a la sortie qui m'a bienl@aussi. Et la deuxiéme fois par contre, ¢a vajgugtais déja
passé parce que jai trouvé que c'était froid. Mbligée de tourner la téte aprés on me donne |gephie,
mais oh. Moi ¢a, ¢ca m'a... d’abord elle I'a vu ellexxusée mais je veux dire c'est pas des chosase Bon

Moi je sais ce que c’est qu’une échographie, j& @aique c’est d’accoucher, enfin, je suis plue agéis une



jeune ou quelqu’un de plus faible, ca peut la marguvie, ou elle va la garder, mais c’est fou, fdirouve
¢a... brrr. Bref. La deuxiéme fois non par contré §& trés mal... enfin, trés mal... j'ai pas été supen...
Non.

Vous avez senti une différence.
QOuais, y a que lors de la deuxiéme visite, la jegme j'ai vu la premiére fois, ou la je me suisoédée
parce que j'avais peur, peur d’avoir mal, peur gaese passe pas bien, elle m'a réconfortée. Fadlans

l'inconnu, c’est I'inconnu qui m’a fait peur. L'imninu parce que, médicamenteuse.

D’accord, parce que c’est quelque chose que voasiez jamais fait.

Voila non. Mais moi personnellement c’est termiG@é&st bon, c’est terminé, a moins d’un accidentgax
pas me porter la poisse mais... Médicamenteux, c’'gst.sais pas, pour quelqu'un qui a eu un enfaetstc’
chaud je trouve. Alors pour quelqu'un qui a peue-gtas eu d’enfant, OK. C’est des regles, c’est..ishdaur

guelgu’un qui a eu un enfant, on se fait pleinithesf dans la téte quand méme.

De quel genre ?

Bah, ce qui va sortir, comment ¢a va se passeddakeurs. On a eu mal, donc quand on vous ditus vo
allez avoir mal » moi je m'attendais a avoir malecga travaille, mais c’était des régles doulowsubon j'ai
jamais eu de régles douloureuses, et encore, dulicj\avais mal mais j'ai pris un médicament guarbouffé
'estomac entre parentheses, j'avais des briludgsit 'horreur, alors que j'aurais pris du Spas&ou un
Doliprane® pour moi c’était largement gérable. Pmai aprés y a peut-étre des femmes... comme c'était

tout début aussi peut-étre. Et puis cette incelgit« j'ai fait ? j'ai pas fait ? est-ce que c'eatZ».

Alors, pour vous la technique chirurgicale étaiiplquoi ?
Plus sécurisante pour moi. Plus définitive. Ala@ssais bien qu’aprés ca peut étre plus... pour gweas

avoir des infections des choses comme ¢a, c’est.plu

Plus de complications ?
Voila. Moi j'en ai pas eu pour la premiére, ¢ca @ stiper bien fait, aprés c’est pas agréable, slestdans

tous les cas c’est pas agréable.

Vous disiez avoir vu une psychologue ?

La premiére fois.

Uniquement la premiére fois ?
Oui.

Et ¢ca, c'était comment ?
Euh, c’était pas mal... Le premier abord a été untpadu, parce que... je sais pas, je trouve qu'ele a
l'impression, comment dire (silence)que voila justement « banalité » « bah tiens jlaideux enfants mais je

me fais avorter », alors qu'apres il a fallu quegele un peu plus sechement pour lui dire queyeihfin c’est



un accident, c’est vraiment pas ce que je vowaiia, il a fallu que je me justifie. J'ai apprécparce que dans
un sens, c'était pas « banalité » comme la premigeedans cette salle d’attente ou je vous dieleg qui
rigolait, qui est sortie toute sourifgres), moi ¢ca m'a... enfin tant mieux, tant mieux pouegeknais bon c’est,
malgré tout c’est quelque chose qui marque toutgéesan y pense a différents degrés, et ca dédend Mais,
ouais non, j'ai bien aimé quand méme mais il aifglie je me... aprés elle m’a pas pris la téte,aléen vu
que c'était clair, que mon choix... elle a compris sitaation, elle m'a pas jugé, aucun jugement, audamais.

Méme pour le deuxieme, méme au téléphone.

Vous l'avez eu au téléphone aprés ?

Non, avant, pour prendre rendez-vous. Toutes mssgde rendez-vous, je demande « est-ce quepoast
un IVG », on m’a toujours bien recue, on m’'a jandits< ah bah oui... » jamais, j'ai jamais ressenfQuand je
suis rentrée a I'’hdpital, service maternité, y fiwai panneau « IVG », donc on sait ou on va, afps la
premiéere fois, je savais pas. La j'ai cherché, g suis dit « « je vais galérer », non. « IVG »,st’affiché,

c’est... moins honteux, entre guillemets. J'ai trau®#st un petit quelque chose mais ca m'a marquée.

Que ce soit mieux indiqué la premiére fois.

Quais, ouais. C’est quelque chose, oui qui rerdresdes meceurs aussi, c’est contradictoire aveaieq'aj
dit précédemment parce que c’est, c'est banal, oiasd marqué, malheureusement voila jamais j'aupansé
gue ca fasse partie ma vie, et ca fait partie deisx a deux ans d’intervalle, donc la j'ai aucuggment sur qui
que ce soit sur... Apres, le jugement que je pewirasest sur la relation que jai eu avec les dacte
comment ¢a s’est passé, mais apres... Ca m'a chaagéemparce que si j'étais restée dans cette wptia, je

serais pas comme je suis maintenant, etc. Mais @&gue je voulais, c’était un choix.

A la deuxiéme IVG, on vous a proposé de voir ugehmdogue aussi ?

Non.

Vous pensez que vous auriez aimé ?

Non, j'en aurais pas eu...

Vous n'auriez pas accepté ?

J'aurais dit si j'en ai besoin, parce qu'il fautspdire non, mais... non. Non, c’était clair, c’'étaitNon.
C’est un deuil que je dois faire moi, je l'ai faie toute facon, le deuxieme beaucoup plus facilemee le
premier. Alors est-ce que c’est, parce que c'éaiteuf clair, je sais pas, peut-étre aussi, ca'ga.nfff, aussi,

parce que de suite j'ai pas attendu.

Avez-vous l'impression que vous avez mieux ciéadndgre guillemets du deuxiéme que du premier ?
Ah oui.

Combien de temps pensez-vous que ¢a vous a migegalaux ?
(silence)Le premier ca m'a duré plusieurs mois. Oh ouagsnCa duré plusieurs mois. Je pleurais pas hein.

Mais j'y pensais tres trés souvent. Comme je vasis.cEt I'autre, j'y pensais beaucoup moins.



(interruption par la secrétaire)

Non, le deuxiéme j'y pensais beaucoup moins.

Vous me direz si vous pouvez faire avancer, paueejg suis allée sur des sites, sur des forumsésazni
parlent, et la y a de tout, et quelqu’un qui etléa enfin y a des jeunes femmes qui le vivenesupal, qui sont
bourrées de regret, y en a « moi j'en suis a maiemie », c'est vraiment, c'est catastrophique, daos les

sens du terme, c’est... Vous y étes allée ? Vous @gazdé un peu ?

Je suis pas allée sur les forums, mais c’est umadddée, je pense que jirai faire un tour.

Ah oui. Parce que vous avez de tout, vous avezcoheaud'incertitude, d’angoisse, dans les phrases,
beaucoup d'incertitude par rapport a ce qui vaasser, par rapport a la médicamenteuse, vousdezhoses
« j'ai fait mon bébé, je I'ai vu, j'ai vu sa tétealors que c’est faux, ¢a c'est pas vrai, ¢ca @estchoses qui sont
fausses, je veux dire, c’est pour ¢a que la dewxi&ic la médicamenteuse a la deuxiéme visite jestig
écroulée parce que je savais que c’'était ¢a, nskiseeque c’'était la bonne solution médicament@asee que
javais lu, alors j'y croyais a moitié mais... ettlaubib m’'a dit « mais non, enlevez-vous c¢a de te, téous y
verrez rien, c’est un peu gluant, vous ne verrea # j'ai dit « j'ai beau regard’... » elle m’a ditctest sUr ».

Donc tout ¢a... mais allez-y parce que je pense gu@gs donnera d’autres... idées, voir un peu...

OK. Alors aujourd’hui qu’est-ce que vous ressepi@zrapport a ces deux événements ?
Je me sens mdrie. Je me sens mirie dans le seqntening ». Y a pas « tu vas voir pour poser térilst,
y a pas tant pis t'as un imprévu, I'imprévu il gsts prévu donc il vire, tu vas... » non, faire leosgs

correctement, faire les choses vraiment correctemarc’est sdr.

C’est quelque chose auquel vous pensez souvent ?

Non. Mais je pense. Alors cette rentrée des clagges pas pensé du tout, voyez. Mais des foés ut le
temps, selon mon humeur aussi, mais des fois gewai les publicités Blédina®, choses comme cagpense a
mes enfants, et je me dis « tiens ». Mais surtoptrémier, c’est fou hein ? parce que c’était piasix aussi, je
sais pas, ou réellement parce qu'elle m'a dit qu's avait rien, donc pour moi... Mais dés que maqgries

commence a se projeter dans ce qui aurait puj@tméte, je me dis non.

D’accord. C’est une rigueur que vous vous imposez.
Ah ouais. C’est quelque chose qui ne peut pasute facon, ¢a sert a rien, puisque c’est arrétég ga sert
a rien de... C'est le conseil que je donnerais, rbais c’est plus facile a dire qu'a faire aussi, fwiarrive,

c’est quelque chose que je me dis « stop », cageh.

Aujourd’hui, est-ce que c’est quelque chose dooswavez envie de parler, envie que ¢a soit abadéc

votre médecin traitant par exemple... ?



Non, non, c’est quelque chose, moi le sentimentj'qiie’est que ¢ca m’a enrichie, c’est des expérenqui
sont pas a vivre, que malheureusement j'ai vécungont enrichie, que je garde pour moi, c'est quelq
chose... J'en parlerai peut-étre a ma fille, c’estma&ertain. Un jour, peut-étre, je lui souhaite, paais si dans
une discussion, ou si on a un débat, et que quelqarle et critique I'avortement, je m'imposertije pourrais
étre amenée a dire « mais je suis me faite avatgiai pas honte », c’est suffisamment dur pquiea ne pas

avoir honte, faut déja pouvoir le faire.

Est-ce que c’est quelque chose dont vous parlanezre fils aussi ?

Non, non.

Pourquoi ?

Parce que ma fille, si un jour elle est amenéeadr an souci ou... qu’elle puisse venir m’en parlguttde
suite et qu’on en discute, et qu’elle se culpabifias par Pierre, Paul, Jacques, en lui disaeliesest jeune par
exemple, qu’elle tombe enceinte, ¢ca peut arrivesiagu’elle me dise pas « bah non je veux le ggydece que
des copines... » ou on lui aura dit « mais tu vas tweenfant » 1a je m'interposerai en lui disamhais tu sais
Léa, moi j'en ai deux, c’est pas une honte », détij@xpliquerai...aprés, selon son age, selon lasadon elle,
jessaierai plus ou moins de l'influencer, c’'esttam, parce que je suis une maman, mais tout igmallant de
ce que j'ai vécu. C’est quelque chose qu'il fautest’pas une honte, je pense que toutes les feran@spart
je pense d'ailleurs sont pour, aprés celles qdigaent, je leur souhaite de jamais en avoir paee je pense
gu’elles auraient une grosse grosse déception,pdgjie fait, le geste c'est dur, et si en plusétait persuadé
d’étre contre et que..., ca doit étre chaud a vidmes voila comme je vous ai dit précédemmentad’'gtius
destiné a des jeunes femmes, a des viols, a désrmations, a... moi pour moi je me sentais vraimeeille
pour me faire avorter, vraiment... alors que voil gppris que mes tantes, apres leur deuxiéme tesfasont
fait avorter aussi, elles devaient a peu press éfaient peut-étre plus jeunes que moi, mais dégaient avoir

34 ans.

Donc, votre médecin traitant ou les personnes ajgcvous étes en contact pour les soins de premier
recours, vous n'avez pas besoin qu’ils sachent ?

lIs se savent. Dr G. elle le sait parce que j'aiuee visite et parce que je lui en ai parlé, etlldias le
ressenti c'est que je me suis écroulée quand gnlai parlé, et le ressenti que je lui ai dit tes’est tellement
simple, je suis écceurée ». Voila, c'est vraimentautTde suite, et encore la deuxiéme fois, j'ai peasces
pauvres personnes qui peuvent pas avoir d’enfargagn’a... J'ai pensé a eux, en disant « moi, voilaety a
des personnes qui galérent pour avoir des enfafgst la pensée que j'ai eu.

Et la deuxiéme fois je I'ai vue dans le couloir,lyé ai dit rapidement et c’est la qu’elle m’a dit.enfin
c’est elle qui m’a dit « j'ai la jeune femme guataille avec moi qui fait un exposé comme vous arenn » et

jai dit « ca tombe bien, je viens d’en avoir un. ¢a»faisait... une semaine !

Elle ne savait pas ?
Non elle ne savait pas. Mais je lui en parlé... 8aj pas un sentiment de honte parce qu'avec Dr Get...

puis parce qu'il y a pas de honte a avoir, ménjagiis un petit pincement de honte, pour direteraage... a



ton age, le deuxieme ». Moi c'était surtout ca.eapavoir eu deux enfants... Mais bon c’est commec’'eat

comme c¢a. C'est fait, c’est fait.

OK. Merci beaucoup !

Avez-vous quelque chose a rajouter ?

Non, je crois que je vous ai tout dit. Aprés j'aitéa de lire, pour avoir le ressenti des deux ayteesonnes
aussi, ce que vous avez pu tirer des forums, garee’est quand méme intéressant, pour ma part, #&m'y
suis pas attardée non plus, y a des choses qui.sBhpuis apres la tristesse des gens... Nous onégstiriste

donc j'aime pas trop regarder la tristesse des, @&t pas quelque chose qui... qui m'aide.

Merci encore. J'ai pas lu de forums mais j'essaietla le faire, je dois lire d’autres choses, etst'e
intéressant parce que ce qu'il en ressort commes V@ulisiez, c'est qu'il y a une forme de deuihiéie de cette

perte, méme si c’est un choix personnel, ¢a reste...

Quais, alors je vais étre super dur dans ce quaigedire, mais le deull, il faut qu'il se fasseidement,
parce que c’est un choix qu’on a fait, personneass I'a imposé, si on est bien dans cette catédarisi tout
est relatif aussi, comme moi, mon deuil il faull et fallu qu’il se fasse vite, parce que c’estalmix que j'avais

fait, donc je pouvais pas me rendre malade pamorapp choix. Vous comprenez, ou.... ?

Oui, vous assumiez si je comprends bien ?

Y a pas le choix, et je pense que... il faut ni $ersac’est dur, il faut pas se complaire dans aglde’est
difficile parce qu’on est pas bien, et se dire guést pas bien, ¢a nous soulage certaines fois, anfirce de
faire ca je pense qu’on arrive pas a s’en sortincdl arrive un moment, le fait par exemple dejgtar ce qui
aurait pu étre, moi j'arréte tout de suite, ¢ca aaiien, et moi y a des personnes alors soit glfgensent pas, soit
elles aiment parce que c’est beau d’'imaginer, mmaisj’ai préféré penser a autre chose, a mes e)fantfaire
ma vaisselle, parce que ca sert a rien, je voufaisnent vite sortir de ce... enfin, le plus vite pbte méme si
ca sera toujours la, jusqu’a... sij'ai a écrire uénmoire sur ma vie, ¢a y sera, ¢a c'est sir, c'estathoses qui
seront pas cachées, qui seront... Mais je pense fqutilfaire ce deuil rapidement, parce qu’'on aegHoix,
parce que c’est pas une tuerie non plus, on naugofise, la médecine, comme a dit la docteur, ‘gafait du
bien aussi quand elle m'a dit « mais la médeciaattrise, sachez que si c'était quelque chose eéfola
médecine I'autoriserait pas et on vous le fera#, i ce qu’on vous fait c’est autorisé, y a pasaleci », donc
¢a c'est important aussi, de se dire qu’'on eshpas la loi, qu'on tue pas non plus, méme si... agspetit peu
mais voila. Moi pour mon premier, oui, pour mon xiéme pour moi, non, parce que c'était vide, ctétai
Aprés je sais pas si elle me I'a dit pour me fagitk@sir ou pas j'en sais rien, parce qu’elle a wmment je
réagissais, je sais pas, mais je pense pas, je pemsréellement... ca dépend, chague personnevie, la sa

vie.

Ce médecin dont vous parlez c'est celle qui voustaecue la semaine précédente, celle qui vous a

redonné I'échographie ? Elle a donc su...



Voila, parce que je me suis écroulée. Alors c'est jgune femme qui est plus jeune que moi, quahd @
dit ma date de naissance, elle m'a dit « j'étas pé&e », voyez ? Je suis née en 74, donc ellepémitée. Donc
elle était trés jeune. Bon pour moi I'age n'a pasplortance, du moment qu’on me montre que...coeshme
ca. La premiére fois ¢a a été un peu... Parce guati diun moment je sais plus ce que jemploie conmag
mais elle me dit « vous étes incertaine alors @ liijdit « non, c’est sdr », elle a essayé un peauas de me
piéger, de me déstabiliser, bon ¢a va que je... gEayais exactement ce que je voulais, et la deexféis je
me suis écroulée et Ia, elle m'a, elle a été huemddans ma téte c'est vrai que je me suis dit expiht la
premiére fois, pas la deuxiéme fois, mais la presnféis je me suis dit « si ¢a se trouve elle a méras
d’enfant, elle sait pas ce que c’est », donc poairqui ai déja été maman, alors j'ai pas eu deragg sur elle,
mais ¢a m’est venu a la téte, j'y ai pensé. Patreda deuxiéme fois non, j'ai pas pensé. Parceligum’a
remonté, elle m'a montré que c'était elle le toyldbque ca allait bien... elle m’a rassuré, voilan$plus ni

moins, il en faut pas beaucoup je crois aux gens l@s rassurer.

Oui, mais il faut arriver a trouver la chose...

Voila, la chose, et puis « c’est comme ¢a, ¢a vpasser comme ¢a comme ¢a », elle m’a dit les shose
vraies qu’elle savait, que moi je savais pas, dontécoute, on écoute quand on sait pas.

Voila !

Merci beaucoup !



