
ACTUALITÉ

FORMATION DU PERSONNEL

Nous réalisons une formation individuelle (par groupe 
de 2 à 4 personnes) basée sur une formation théo-
rique suivie d’une formation pratique.

Le point central de la formation théorique est de sa-
voir, en tant que testeur, “que dire et ne pas dire aux 
parents en cas de test anormal”. En eĳ et, le résultat 
du test est donné immédiatement à la mère par la 
personne réalisant le test (même si une information 
supplémentaire peut être donnée par le Pédiatre au 
moment de la sortie de la maternité).

Les points clés essentiels de la formation donnée sont 
les suivants :

Faire le test en présence de la maman : expliquer 
le test et son intérêt.
Informer de l’innocuité du test.
Donner à l’avance les trois résultats possibles : il 
s’agit peut-être d’une spécifi cité régionale mais nous 
demandons aux testeurs d’expliquer à l’avance à la 
maman les trois résultats possibles pendant la prépa-
ration du matériel :

 Le test est normal sur les deux oreilles, 
dans ce cas, l’audition est bonne,
 S’il est anormal sur une ou deux oreille, il 
n’y a pas d’inquiétude à avoir. Il s’agit probablement 
d’un problème de maturité et il faudra refaire le test 
dans quelques jours.

Avec cette démarche, les parents, en l’occurrence 
le plus souvent la mère, n’ont pas l’impression que le 
testeur adapte le discours aux résultats, puisque les 
informations sont données avant la réalisation du test. 
Le testeur se sent également plus à l’aise d’expliquer 
les diĳ érents résultats possibles avant le test.

Rassurer en cas de test anormal : rappeler qu’il 
y aura très probablement une normalisation dans les 
jours qui suivent. En aucun cas le mot “surdité” ne 
doit être prononcé à ce stade.

Le deuxième test de dépistage est réalisé dans notre 
région à 15 jours/3 semaines de vie dans des services 
ORL privés ou publics agréés.

Après plusieurs années d’expérience, notre impres-
sion était que le nombre des parents stressés se pré-
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sentant à cette consultation d’étape II n’était pas très 
important. Nous avons souhaité objectiver ce senti-
ment. Nous avons réalisé un questionnaire, remis aux 
parents juste avant la réalisation du test de l’étape II. 
Cette enquête s’est déroulée sur une année. Nous 
n’avons jamais eu de refus.

Nous avons souhaité faire cette étude à distance de 
la généralisation du dépistage, afi n de vérifi er s’il n’y 
avait pas eu un émoussement de la qualité de l’infor-
mation et de la formation des personnels testeurs. Ce 
questionnaire a été réalisé entre septembre 2012 et 
septembre 2013.

534 parents ont répondu à ce questionnaire.
168 pour un dépistage suspect bilatéral.
366 pour un dépistage suspect unilatéral.

Le test a été fait en présence de la maman dans 462 
cas (86,5 %).

Les parents ont été informés de l’innocuité du test 
dans 427 cas (80 %).

Ils ont été informés sur le but de ce test dans 505 cas 
(95 %).

Les parents ont été informés à l’avance des trois ré-
sultats possibles dans 413 cas (77 %).

65 parents (12 %) ont estimé ressentir un stress im-
portant à l’annonce du test anormal. 

162 (30 %) ont estimé ressentir un stress faible ou 
moyen.

307 (50 %) ont estimé n’avoir ressenti aucun stress à 
l’annonce du test anormal.

Sur les 227 parents s’étant estimés stressés à l’an-
nonce d’un test anormal, 205 (90 %) se sont sentis 
rassurés par les explications données par le personnel 
testeur. 

22 parents sur 534 s’estiment stressés à la sortie de 
la maternité (4 % des parents, 10 % des parents dont 
l’enfant présente un test anormal en maternité).

A la question “avez-vous eu un comportement diĳ é-
rent avec votre enfant ?”, seuls 49 (9 %) ont estimé 
avoir un comportement diĳ érent. Ces parents esti-
ment avoir été plus attentifs quant aux réactions au 
bruit de leur enfant.

En cas de  un test suspect bilatéral : 38 % des parents 
ont ressenti un stress à l’annonce d’un test anormal et 
89 % d’entre eux ont été rassurés après les explica-
tions du personnel testeur. 
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En cas de test suspect unilatéral, 44 % des parents 
ont ressenti un stress à l’annonce du résultat et 91 %  
ont été rassurés après les explications du personnel 
testeur.

EN CONCLUSION

Nous avons conscience que ce genre de question-
naire est subjectif, mais la notion de stress est elle-
même subjective. Pour preuve, nous ne constatons 
pas plus de stress parental en cas de test positif uni-
latéral ou bilatéral alors que les deux types de surdités 
ont un pronostic très diĳ érent. Cette enquête nous 
donne toutefois une idée du ressenti réel des parents. 
On constate que moins de la moitié des parents dont 
l’enfant présente un test anormal en maternité se 
sentent stressés immédiatement à l’annonce du test. 
On constate également que les informations données 
aux parents ont permis de rassurer ceux-ci dans la 
très grande majorité des cas (93 %). Le pourcentage 
de parents venant stressé à l’étape II du dépistage est 
faible (4 %). 

Notre impression initiale (impact psychologique limi-
té sur les parents en cas de dépistage anormal) s’avère 
donc confi rmée par les résultats de cette enquête. 

Par ailleurs, nous n’avons quasiment jamais eu d’ap-
pel de maternité nous demandant de rencontrer en 
urgence une maman pour un problème de stress ma-
jeur, immédiatement après la réalisation d’un test. 

Une formation personnalisée initiale associée à un 
retour sur site régulier permet donc :

L’application des règles de bonnes pratiques,
De donner une information de qualité aux 
parents,
De limiter le stress parental.
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