
Une politique de service pour 

soutenir l’allaitement dans un service de néonatalogie 

 
Le lait humain pré-

sente des avanta-

ges uniques et si-

gnificatifs pour la 

santé et le déve-

loppement des 

nourrissons pré-

maturés ! 

 
 

Pourtant 

les taux 

d’allaitement sont 

très bas 

pour 

ces très petits et 

très vulnérables 

bébés. 

 
 
Une réflexion 

d’équipe  

sur l’allaitement 

est nécessaire 

pour que nous 

soyons sûrs que 

les prématurés 

profitent à court et 

à long terme des 

avantages du lait 

maternel et 

de l’allaitement. 

 
 
C’est faisable ! 

1. POLITIQUE DE SERVICE 
Une politique de service écrite sera dé-
veloppée par une équipe pluridiscipli-
naire et communiquée à tout le person-
nel du service et aux familles. 
 
 

2. FORMATION DU PERSONNEL 
Tous les personnels participant aux 
soins de ces bébés recevront une for-
mation continue et seront évalués sur 

les compétences de 
base et les connais-
sances nécessaires à 
la mise en place de 
cette politique de ser-
vice  

 
 

3. FORMATION DES PARENTS 
Les professionnels de santé encourage-
ront et informeront les mères dont les 
enfants sont hospitalisés en service de 
soins intensifs, ainsi que leur entoura-
ge, sur les avantages et la gestion de 
l’allaitement. 
 
 

4. SOUTIEN DE LA 
PRODUCTION 
DE LAIT 

L’allaitement ou l’ex-
pression de lait sera 
débuté rapidement et 
les tétées ou les tira-
ges de lait auront lieu 
régulièrement et fréquemment. L’accès 
à des tire-lait efficaces sera facilité. 
 
 
5. PROGRAMME 
Un programme écrit, adapté à chaque 
situation, sera mis en place. Il débutera 
lors de l’admission du bébé et se pour-
suivra jusqu’à ce que le bébé tète de 
façon efficace 
au sein. 

6. PRIORITES 
Le lait humain est la principale sour-
ce de nutrition pour tous les bébés 
du service de soins intensifs. 
 
 

7. PLACE DES 
PARENTS 

La mère et la fa-
mille gagneront 
en compétence 
s’ils sont impli-
qués dans les soins et 
l’alimentation du bébé grâce à des 
contacts fréquents et une grande 
proximité durant tout 
le séjour à l’hôpital. 
 
 

8. PRATIQUE 
La mère et le bébé au-
ront l’occasion, et ils y 
seront encouragés, de 
pratiquer fréquem-
ment l’allaitement 
avant la sortie du ser-
vice 
 
 

9. APRES LA SORTIE 
Un soutien en ambulatoi-
re sera prévu après la 
sortie pour aider la mère 
à atteindre les buts 
qu’elle s’est fixés en ma-
tière d’allaitement 
 
 

10. DEMARCHES EVOLUTIVES 
VERS DE MEILLEURES  
PRATIQUES 

Les pratiques en matière d’allaite-
ment et les buts 
à atteindre seront 
fixés, régulière-
ment évalués et 
réévalués. Un 
plan d’action afin 
d’atteindre les 
objectifs fixés 
sera développé et mis en place par 
une équipe pluridisciplinaire.  

Dix points pour la pratique 

Encouragez, protégez et soutenez l’allaitement mate rnel, 
composant essentiel de la santé et du développement  

des enfants, de leur famille et de la communauté ! 
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