info-drogues

La consommation d’alcool par la meére pendant la grossesse
est une cause fréquente de malformations congénitales, de perturbations du développement
et de la croissance, ainsi que de troubles du comportement.
Ou se situe la quantité d’alcool maximum? Y a-t-il des périodes de la grossesse a plus haut risque?
Quel est le role du pere? De l'aide, ou?

Sur la base d'expé-
riences menées a
I'étranger, on peut
déduire qu'il y a an-
nucllement en Suisse
plus de 200 novveau-
nés qui souffrent d'un
«syndrome foctal
alcoolique» (SFA).

Ce syndrome comporte
en partie des dom-
mages graves, qui ne
sont pas guérissables
pour l'enfant. Chaque
cas est une tragédie
humaine qui peut étre
¢évitée. Dans le grand
public, on tait I'impor-
tante problématique
du syndrome foctal
alcoolique. Il est temps
que cela change!
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Définition

Par syndrome fcetal alcoo-
lique (ou embryopathie al-
coolique), on entend une at-
teinte (Iésion) a I'enfant, qui
provient d'une consomma-
tion d’alcool excessive et/ou
chronique de la mére pen-
dant sa grossesse.

Le diagnostic
du syndrome feetal
alcoolique

Méme pour un médecin ex-
périmenté, il n'est pas tou-
jours facile de constater la
présence d'un syndrome
foetal alcoolique, en particu-
lier dans les cas légers. I
existe pourtant une série de
caractéristiques physiques
typiques, telles que:

@ petit pourtour cranien
(microcéphalie)

@ rides aux coins des
yeux

@ petites ouvertures des

yeux

pont nasal profond

nez court et aplati

fine lévre supérieure

absence de couloir entre

la levre supérieure et le

nez (philtrum)

mauvaise croissance et

insuffisance de poids.

Dans un grand nombre de
cas toutefois, de petites
anomalies physiques ne se
verront qu'aux limites du
spectre normal de dévelop-
pement. Ceci est également
valable pour des comporte-
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ments surprenants et des
retards du développement
mental, tels que:
hyperactivité

manque d’attention
difficultés
d’apprentissage

motricité fine entravée
difficultés d’adaptation

a de nouvelles situations
retard dans le
développement mental
troubles du langage
troubles de I'ouie
troubles

de I'alimentation.

Selon les modes de con-
sommation de la mére, les
I[ésions dues a l'alcool au-
ront des formes et degrés
différents chez I'enfant.



Dans les cas graves, des
malformations peuvent tou-
cher le coeur, les organes
sexuels, les reins, ainsi que
les extrémités et le squelet-
te; elles causent des Iésions
cérébrales irréversibles.

Le concept d'«effets faetaux
alcooliques» est utilisé pour
des dommages plus légers
causés au foetus par l'al-
cool.

Les antécédents de la mére
par rapport a sa consom-
mation d'alcool sont tres
importants pour le diagnos-
tic. En effet, aucun test
simple de laboratoire ne
permet de repérer le syn-
drome foetal alcoolique. La
plupart du temps, il est trés
difficile de percer le secret
de la consommation mater-
nelle d'alcool. Ce d'autant
plus que les normes so-
ciales poussent souvent
les femmes a boire en ca-
chette.

Quelle est la fréquence
du syndrome feetal
alcoolique?

Parmi toutes les substances
nocives prénatales, c'est
I'alcool qui a le plus gros im-
pact et la plus grande im-
portance médicale.

Bien que le syndrome fcetal
alcoolique provoque le plus
souvent des lésions engen-
drant des malformations, on
passe sous silence le réle
de lalcool durant la gros-
sesse. Partout, on I'évince,
on le banalise, on le tait. En
Suisse, aucune étude n’est
menée sur la fréquence du
syndrome foetal alcoolique.
Par contre, des études
faites en Allemagne, aux
Etats-Unis et en France
laissent conclure qu'en
Suisse deux a trois nou-
veau-nés sur mille sont at-
teints de ce syndrome. Cela
représente 170 a 250 bébés
touchés.

Y a-t-il des phases
critiques pendant
lagrossesse ?

Il est évident que pour des
raisons éthiques aucun test
avec de l'alcool ne peut étre
effectué sur des femmes
enceintes; on travaille donc
avec des animaux. Des
études sur les animaux, en
plus d'une observation en
profondeur des processus
biologiques, ont montré
avant tout que les lésions

Influence de I'alcool sur le développement de I'enfant avant la naissance
Phases de développement en semaines
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Ce schéma illustre les différentes périodes de la grossesse pendant lesquelles I'alcool
peut engendrer des anomalies congénitales. La partie noire de la barre indique a quel
moment les malformations graves apparaissent chez I'enfant. La partie hachurée de la
barre marque les phases de la grossesse pendant lesquelles des dommages physiques
ou des malformations de moindre importance peuvent survenir.

spécifiques dépendent de la
phase de développement
du foetus durant laquelle
l'alcool a été consommé.
Une grande consommation
d’alcool pendant la quatriée-
me semaine de grossesse
peut, par exemple, influen-
cer la forme de la téte, qui
se constitue & ce moment-
la. Les reins, par contre, ne
seront pas atteints dans
cette phase, car ils ne se
développent que vers la
sixieme semaine. Ainsi, une
consommation d’alcool épi-
sodique peut provoquer des
Iésions a des organes spé-
cifiques suivant la phase de
développement du foetus.
Une consommation d’alcool
chronique peut engendrer
toute la panoplie des Ilé-
sions organiques et physio-
logiques. Un exemple de
la complexité dans I'éva-
luation des risques: le dé-
veloppement du cerveau
et sa sensibilité face a
l'alcool. Contrairement aux
autres organes, le dévelop-
pement du cerveau dure du
début a la fin de la gros-
sesse. Le cerveau de l'en-
fant en devenir est donc
vulnérable aux influences
de l'alcool durant toute la
grossesse.

|
C’est pourquoi,
il est important pour I'enfant
en gestation, que la femme
enceinte réduise ou renon-
ce a sa consommation d’al-
cool durant chaque phase

de la grossesse.
I

Quelle quantité
d’alcool est de trop?

On ignore a partir de quelle
quantité d'alcool le foetus
souffre de lésions. On ne
peut donc pas fixer une limi-
te jusqu'a laquelle une
consommation d’alcool se-
rait sans risque pour le
foetus. L'effet sur l'enfant
n'est pas seulement déter-
miné par la quantité d'alcool
consommée  quotidienne-
ment ou de fortes al-
coolisations occasionnelles,
mais aussi par la tolérance
a [lalcool, différente pour
chaque meére et chaque
enfant. Il est vrai toutefois
que le syndrome fecetal al-
coolique n'a été diagnosti-
qué que sur des nouveau-
nés de femmes qui ont bu
sérieusement durant leur
grossesse. Des indices
prouvent par contre que
méme de petites quantités
d'alcool (occasions  so-

ciales) engendrent des lé-

sions neurologiques mi-
nimes chez le foetus.
D'aprés une importante

étude européenne, il sem-
blerait que 120 g d'alcool
pur par semaine aient un
effet négatif sur la croissan-
ce de I'embryon.

Des travaux de recherche
ont montré que non seule-
ment la quantité d'alcool
consommée dans un laps
de temps défini représente
un risque pour le foetus,
mais aussi la quantité ab-
sorbée a chaque fois; ainsi,
une femme qui boit un verre
de vin chaque jour de la se-
maine expose son enfant a
un risque moins grand que
celle qui boit sept verres en
une fois.

L’influence de la consom-
mation d’alcool maternelle
varie d'un bébé a lautre.
Les caractéristiques pro-
pres a la mere jouent aussi
un rbéle dans le développe-
ment des effets de I'alcool
sur le feetus. Ainsi, le risque
augmente avec 'dge de la
femme et le nombre de
grossesses  précédentes.
Une femme dont le foie se-
rait endommagé par une
consommation  chronique
d'alcool, et qui pour cette




raison transforme [I'alcool
plus lentement, a un risque
plus grand de provoquer
des lésions dues a l'alcool
chez le foetus.

Le principe est le suivant:
l'alcool n'est pas un produit
de consommation pour le
foetus. Il est toxique pour
I'enfant a venir, que ce soit
en petite ou grande quan-
tité, et pas uniquement
lorsque la mére en est dé-
pendante.

|
Les femmes enceintes
ou celles qui désirent
un enfant devraient limiter
leur consommation d’alcool.
La plupart des femmes
le savent et se comportent
de maniere adéquate.

Un verre de biére ou de vin
n'est probablement pas
dangereux.

Le deuxieme par contre
peut déja étre de trop.

Les occasions unigues
avec forte consommation
d’alcool sont a éviter.

Il serait encore mieux de
renoncer totalement a

I'alcool durant la grossesse.
|

Lerble du pere

Jusqu’'a ce jour, la re-
cherche (masculine) s’est
presque exclusivement con-
centrée sur les risques en-
courus par le feetus lorsque
la mére consomme de l'al-
cool. Beaucoup d'études
ont pourtant montré que les
enfants d’hommes alcoo-
liques ont souvent des ca-
pacités intellectuelles in-
adaptées et qu'ils sont plus
frequemment  hyperactifs
gue des enfants d’hommes
sobres. Ces constatations
se retrouvent aussi dans
des études sur des enfants
adoptés. On a donc la certi-
tude que des facultés co-
gnitives perturbées et I'hy-
peractivit¢ ne sont pas
imputables a [I'environne-
ment social.

Ces données prouvent que
le comportement paternel
face a la boisson a une in-
fluence sur les chances de
développement de I'enfant,
méme si cette influence
n'est pas directe sur le pla-
centa et le cordon ombilical.
Des expériences sur les

animaux montrent que les
descendants d’animaux
masculins alcooliques ont
une capacité de survie dimi-
nuée et que leur maturité
est déficitaire a la naissan-
ce. La consommation d’al-
cool paternelle n'agit pas di-
rectement sur le feetus,
mais elle détériore la qualité
du sperme.

|
Quelques indices montrent
gue des péres buvant
beaucoup d’alcool
infligeront des lésions a
leurs descendants par
leur sperme déformé.
On ignore encore quels
mécanismes y corres-
pondent et a partir
de quelle dose un effet
est perceptible.

On ne parle pas
de cette question,
et le syndrome foetal
alcoolique — s'il est traité —
sera considéré comme
un probléme uniguement
féminin.
o

Le rble et la responsabilité
de ’'homme ne doivent pas
étre négligés: beaucoup
d’hommes incitent les
femmes a boire aussi
pendant leur grossesse,
ou alors ils exigent d’elles
gu’elles renoncent
a l'alcool, mais ne font
eux-mémes aucun effort.
|

Le syndrome fcetal alcoo-
lique n'est pas uniqguement
un probleme spécifique-
ment féminin. C'est bien
plus un probléme de société
qui concerne les hommes
(et toutes les femmes).

Aide pour les enfants
atteints du syndrome
feetal alcoolique

Une guérison des enfants
atteints du syndrome fecetal
alcoolique n’est pas pos-
sible. Par une opération,
certaines malformations
peuvent étre allégées ou
supprimées. |l n'existe pas
de médicament qui permet-
te de supprimer l'un ou
l'autre de ces retards de dé-
veloppement.

A la naissance heureuse-
ment, le développement de
nombreux organes n'est
pas achevé. Ceci est va-

ment masculins. Dans
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La femme et I'alcool

Depuis la nuit des temps, les boissons alcoolisées sont
des produits de consommation et d’enivrement typique-
les cultures anciennes, ou la
consommation d’alcool est trés répandue, les hommes boi-
vent plus que les femmes. Les femmes sont mal vues, lors-
gu’elles boivent trop, en particulier en public. Partout, le
penchant féminin pour la boisson est montré du doigt. Ceci
fait que les femmes se cachent pour boire ; on ne peut
donc leur apporter une aide thérapeutique que trés tard.
On a souvent prétendu que la consommation de boissons
alcoolisées a augmenté chez les femmes ; ce serait le prix
a payer pour leur émancipation. Des investigations sur les
modes de boire en Suisse ne confirment pas cette alléga-
tion : entre 1975 et 1993, la part des femmes consommant
de l'alcool au moins une fois par jour est passée de 17 a
12 %. (Chez les hommes, on est passé de 40 a 30 %.)

De plus, plusieurs recherches montrent que ce n’est pas la
femme émancipée qui aura un penchant pour une dépen-
dance. Au contraire, les femmes ayant un probléme de dé-
pendance ont beaucoup plus de difficultés a maitriser les

La grande majorité des femmes entretient un rapport rai-
sonnable avec les boissons alcoolisées : plus de 80% ne
boit absolument pas d’alcool ou moins d’'un verre de vin ou
de biére par jour. Seul environ 5% boit entre 20 et 40 g
d’alcool pur par jour et a peine 2% plus de 40 g par jour.

Consommation d'alcool (en g) chez les femmes
de 15 a 74 ans (Enquéte Suisse sur la santé, 1993)

[ 1

]

0g 1-10 g

plus de 40 g.

On peut déduire le potentiel de risque pour le foetus a par-
tir de la répartition de la consommation d’alcool chez les
femmes agées de 18 a 42 ans. Environ 65’000 femmes de
cet age consomment plus de 20 g d’alcool pur par jour ; ce
nombre comprend les 18’000 femmes qui consomment

11-20g 21-40¢9 plus de

409

lable en particulier pour la
maturité du cerveau. Grace
a des mesures de stimula-
tion, on obtient en partie
des améliorations surpre-
nantes, méme si une guéri-
son totale est impossible.

La prévention

du syndrome feoetal

alcoolique
Le syndrome fcetal alcoo-
lique peut étre évité. La
condition en est la connais-
sance des lésions engen-
drées par la consommation
d’alcool de la future mere.
Il est vrai que la grande
majorité des femmes en

Suisse sait que l'alcool nuit
aux bébés. Dailleurs, la
plupart des femmes fixent
correctement la limite & par-
tir de laquelle des lésions
pourraient survenir. Des
avertissements sur les bou-
teilles de boissons alcooli-
sées pourraient servir a
rendre consciente la mére
des risques — pour I'enfant
a venir - liés a la consom-
mation d’alcool. Les expé-
riences menées aux Etats-
Unis avec de telles
inscriptions ont eu du suc-
ces, méme si on I'a consta-
té surtout chez les femmes
qui nont pas un comporte-
ment a risques.




Ce sont en particulier les
gynécologues qui devraient
informer les femmes des ef-
fets possibles de I'alcool sur
leur descendance ; cette in-
formation devrait faire partie
de I'examen gynécologique

Drogues, médicaments et grossesse

Beaucoup de substances, prises par les femmes sans risque pour leur santé, peuvent repré-
senter un danger pour I'enfant & venir. Naturellement, il existe aussi une série de substances
qui nuisent aussi bien a la mére qu'au développement du foetus. Dans tous les cas, les
femmes enceintes devraient consulter leur médecin avant de prendre des médicaments ou
d’autres substances, afin d’en connaitre les conséquences pour leur enfant. La liste des sub-
stances par ordre alphabétique ci-dessous indique uniquement les dangers pour la santé de

de routine. Un test simple | I'enfant:
sur la consommation d'al-
cool chez les femmes en- | Substance Risque Recommandation

ceintes serait d'une grande
aide. Au cas ou il y aurait
consommation  probléma-
tique d'alcool, il est du de-
voir du gynécologue de par-
ler avec ménagement a
cette femme pour la motiver

Antidouleurs
(sans ordonnance
p. ex.: aspirine)

Utilisation occasionnelle : pas de risque Lors d'utilisation réguliére:

consulter un médecin

Amphétamines Risque accru de fausses couches ou Pas d'utilisation

naissances prématurées

AT : Café, thé De la caféine en grande quantité nuit Ne pas consommer trop
g;ﬁgu[{fuzalggniggmqﬁt;gﬂi probablement au foetus souvent des boissons
chercher un soutien dans contenant de [a cafeine
un service de consultation | Cannabis Risque accru de Iésions au développement  Pas d'utilisation
spécialisé. du feetus, insuffisance de poids
Il est aussi du devoir des a la naissance
pédiatres de rendre la | cocaine Risque accru de fausses couches ou Pas d'utilisation
mere attentive aux conse- naissances prématurées, malformations du
guences de la consomma- foetus possibles
tion d’alcool lors de l'allaite- L . R
ment, ainsi que des suites Opiacées Risque accru Qe fausges couches ou Pas d'utilisation o
pour une prochaine gros- naissances prématurees, accouchgments En parler avec le médecin
sesse difficiles, nouveau-nés avec symptomes de  Chercher de l'aide
) manque et difficultés respiratoires, retards
dans le développement
Somniféres Grandes variations quant aux risques pour Uniquement les
le feetus. S'ils sont pris régulierement: somniféres recommandés
nouveau-nés avec symptdémes de manque par le médecin
GOVERNMENT et difficultés respiratoires
WARNING: ] o
(1) ACCORDING TO Tabac Plus la consommation est grande, Pas d'utilisation,
THE SURGEON plus I'apparition dgz fauss,es couches, reduire au maximum
GENERAL. WOMEN de naissances prématurées et d’enfants la consommation
SHOULD ’ NOT mort-nés est probable, insuffisance de poids,

la fumé iv nuir i
DRINK  ALCOHOLIC a fumée passive peut nuire auss

BEVERAGES DUR-
ING PREGNANCY
BECAUSE OF THE
RISK OF BIRTH
DEFECTS.

(2) CONSUMPTION
OF  ALCOHOLIC
BEVERAGES  IM-
PAIRS YOUR ABIL-
ITY TO DRIVE A
CAR OR OPERATE
MACHINERY  AND
CAUSES  HEALTH
PROBLEMS.

Consulter le médecin
avant I'utilisation

Tranquillisants Lors de consommation réguliére,
risque accru de difficultés respiratoires,

symptémes de manque

Aide pour les femmes alcooliques

Beaucoup de femmes ne sont pas conscientes des lésions bouleversantes
et profondes que la consommation d’alcool peut provoquer durant la gros-
sesse. Il est urgent d’avoir une population mieux avertie, ainsi qu’une pre-
vention ciblée faite par les gynécologues, les cliniques spécialisées dans
le traitement des dépendances et les services de traitement ambulatoires
gui soutiendraient et conseilleraient avant tout les femmes et les meres en
danger. Un encadrement adéquat des femmes enceintes ayant des pro-
blemes d’alcool est tout aussi nécessaire.

Mise en garde du gouvernement
aux USA

Il a déja été mentionné que

le syndrome foetal alcoo-

Un exemplaire supplémen- Un dépliant pour les futurs

lique est un probléeme qui
concerne toute la société
et pas seulement les
femmes. Tout effort de pré-
vention primaire doit donc
insister sur la responsabilité
de chaque membre de la
société, spécialement celle
des hommes, en ce qui
concerne les lésions dues
a l'alcool chez I'enfant.

taire peut étre commandé
gratuitement aupres de
'ISPA.

Priere de joindre une
enveloppe-réponse
affranchie avec votre
adresse.

parents est aussi disponible
gratuitement a I''SPA.

Les adresses des services
de consultations ou de
traitement résidentiel pour
personnes dépendantes
de votre région sont a
disposition aupres de:

SFA ¢
ISP

Institut suisse de prévention
de I'alcoolisme

et autres toxicomanies
Case postale 870

1001 Lausanne

Tél. 021 321 29 35

Fax 021 321 29 40
http://lwww.sfa-ispa.ch




