PREVENTION DES DEFORMATIONS CRANIENNES POSITIONNELLES
EN ANTENATAL

LORS DES CONTACTS AVEC LES FUTURS PARENTS

PAR TOUS LES
PROFESSIONNELS

Encourager allaitement
maternel
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PREVENTION DES DEFORMATIONS CRANIENNES POSITIONNELLES
CAT DE LA NAISSANCE A 6 SEMAINES

EXAMEN

Eliminer une
Coté préférentiel, craniosténose
aplatissement pariéto-occipital,

brachycéphalie ‘1

torticolis postural, " torticolis musculaire (aprés qq semaines)
syndrome postural,

Toute situation douloureuse: bosse SS, fracture...

ACTION DE PREVENTION GENERALE
(cf plaquette) :

systématique

durant le séjour en maternité
harmonisée avec les autres actions de
prévention

ACTION DE PREVENTION GENERALE (cf plaquette) :
systématique

durant le séjour en maternité

FAVORISER LE PORTAGE — ALTERNER harmonisée avec les autres actions de prévention

ALLAITEMENT

FAVORISER LE PORTAGE —ALTERNER ---ALLAITEMENT

ET
Infos spécifiques ++ kiné

Surveiller apparition coté
préférentiel +++

I CONSULTATION
CONSULTATION entre a 10-15 JOURS DE VIE

15 JOURS et 1 MOIS DE VIE

SURVEILLER Réapparition d’'une bonne mobilité cervicale+++
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Eliminer une

craniosténose

Schéma anatomique des deux types de déformation pariéto-occipitale

bombement
frontal homolatéral

L3

aplatissement

Bombement
frontal controlatéral

oreille homolatérale
déplacée vers |'avant

!‘reille homo-

D latérale

} déplacée
vers l'arriére

et vers le bas

aplatissement

occipito-pariétal homolatéral proéminence pariéto-occipital

Bombement occipital . -
occipito-mastoidienne homolatéral

controlatéral
controlatérale \ . .

D’apreés une illustration de
Renée Cannon 2004

Origine fonctionnelle malformative

Suture ouverte fusion prématurée

de la suture lambdoide
Aplatissement pariéto-occipital pariéto-occipital

Oreille homolatérale

déplacée vers
I'avant

déplacée vers
larriére et le bas

Bombement
occipito-pariétal

controlatéral

controlatéral

Bombement frontal

homolatéral (inconstant)

controlatéral (inconstant)
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PROTEGEZ-MOI PROTEGEZ MA SANTE PROTéGEZ'MO 1 !

DE L"APLATISSEMENT DE MA TETE EN RESPECTANT MON ENVIRONNEMENT

FAVORKEZ 17 ALLAITEME NT MATERNEL
DORM!R SUR LEDCE NE RAVIOREE RRS

CAPLATSSEMENT DE MA TETE A CONDITION NE FUMEZ PAS EN MA PRESENCE
QUEJE SOI UBRE DETOUS MES MOUVEMENTS. Litebec sugnwrieiesiscpes diifedions:d s et demart
inatendue du noumissan.

POUR FACILITER MES MOUVEMENTS PROTEGEZ-MOI DES INFECTIONS

- Bant de vaus acauper deima, lvervaus les maire
avec deleau et du savan,

- Beitez deime rettre en cantad avee des oersarnes malades,

- Jesuisinetalle 3 clat sur une sirface fenme (apis d'éveil, parc)
e jousts sant dsnasis autaur de .

~HRAR R AN G ki, - Je suis sensible aux rricrabes, évier de i arener dans

- Jdime &te aved vous. les lieun cublics és fréquentés, suntaut en perade hivemade,
Sijfaitendance 3 loumerla bite taujours Ay méme cté quand jp  + 1Mes vaKcine divent Ene & jour taut caimime ceux des meimbees
sus éveilé, 2rzMan atenbian A cté oppasé. demafarile (fFatr, parents, grands parents...)

&t ceux des persarnes qui ime gardent .
Jene suis o dans une caque (suf oour le rarepart Ini dans un salld s

pauf au uncoacan car e ne bauge o libmment. _ —
CONTACTEZ MON MEDECIN SI &

- Jd unetemperaure supsfiaune
3 38 auinféncure & 3*c
(aur les noumts sans de imaire
de 3mais)

+ e SuB ENG DAUr NesDNer InETe
a0rés ravair nettave lenez

- Jeaimis,

S des salles fréquentes, abandanies SAMU 15
&t liquides. ou 112 garvdéghane pomzbik

Les regles d’or
de ma premiere année

e :' * :-';'\_
v, et
'T’(‘R'c‘h\
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ProTéGEZ-MOI ProTEGEZ-MOI PROTEGEZ MON SOMMEIL

TOUT AU LONG DE MA JOURNEE LORS DE MES DEPLACEMENTS EN PREVENTION DE LA MoORT

NE ME LAISSEZ JAMAIS ' POUR MES PROMENADES INATTENDUE DU NOURRISSON

Je suis miewx dans un landau, puis

dans une pousselte en fonction de DEs LA NAISSANCE, JE DORS UNIQUEMENT

m?dhhi\fﬂ mon age. sous le regard de mes SUR LE DOS TANT QUE JE NE ME RETOURNE
(risque de noyade), + Jamais sur le venire
+ Dans une piéce avec (risque d asphyxie), ni sur le cité
un animal méme familier, (risque de basculer sur le ventre).
bien & plat dans une turbulette

amataile et adaptée alasason
Sije supporte mal la position sur le dos

+ Dans la voiture, :
+ Sousla surveillance _ e suis pecPE, N Je dois éire altaché ;
NE 3 HAS.
L]

.d’maureerim 'S‘itﬁ'_‘mdégemm pour dormir, mes parents doivent en
Leécoute bébéx amon age, discuter avec mon médeci,
h’*mmh + Soit dans une nacelle,
e s La coque est un moyen de transport JE DORS DANS MON LIT DE BEBE, RIGIDE A BARREAUX
etnon un lieu de sommei (risque s .
SovEz ATTENTIF de malaise et d'aplatissement de * St un molelas ferrne, & dimensions du it sans lour de i,
_ ‘ latite). pour ne pas risquer de m'étouffer.
* Ne me laissez pas borre www:securie-routiene goufr +Sije dors dans un it parapluie, de fagon occasionnele,
seul mon biberon ne jamais rajouter de matelas, carje risque de me coincer.
(risque de fausse route),
* Protéger moi du soleil je risque de me déshydraier et de prendre : i
des coups de solell EN ECHARPE OU PORTE BEBE Je 0oRs seuL DANS MoN LT
+ Evilez les chaines et colliers autour de mon cou, ainsi que les N * Jamais dans le it de mes parents méme quand je suis malade
atiaches suceties pendant mon sommel (risque d'étranglement)  Matéie, mon nez e ma bouche sont bien (de}
* Nutilsez pas|e trotteur (risque de chute ou autres traumatismes). dégagés et al'ar ibre. * Je dors danslaméme pidce que mes parents
- + Je suis en position verticale, : pendant mes6 premiers mois.
Ne ME SECOUEZ PAS s Soutennit: . « Je suis en sécurité : sans cale4ée, cale bébé, oreller, coussin,
- g ) ! cocon, peluches, couverture, chaine, colier d'ambre,
Paﬁsmpleuschw;. 1mfﬂﬁ0'§éwmfﬁﬂ 5 ou autre objet (risque de géner ma respiration),
Demandez alors de ['aide (famille, amis, médecin traitant, PM,
urgences). Evitez de crer et surtout ne me secouez pas (risque de : L’HIVER, JE DORS DANS UNE PIECE ENTRE 18 €T 20°C.
décés ou de handicap a vie).

QUAND IL FAIT CHAUD, ON ME DECOUVRE.



Partager avec les parents, lors d’'une observation conjointe, les
constatations de I'examen clinique
Expliquer qu'immobiliser le nouveau-né n’est pas une solution (posture
figée)
Outre les modalités de mise en place d’un environnement favorisant son
activité motrice spontanée (variation des postures) seront proposés:
A chaque soin ou occasion favoriser une rotation active de la téte
par un calin sur la joue (réflexe d’orientation, des points cardinaux) , le regard

etla pa role - +itsle premier mois quand est constaté un coté préférentiel ou torticolis postural a la naissance

Varier l'orientation du berceau et/ou du lit

si besoin de inciter I'enfant a tourner la téte d’'un co6té : accrocher sur le coté du lit un tissu de couleur vive ou
contrasté noir/blanc- bleu foncé / blanc type carreau vichy
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PREVENTION DES DEFORMATIONS CRANIENNES POSITIONNELLES
CAT DE 6 SEMAINES A QUATRE MOIS

EXAMEN

S A 4
Mol

Eliminer une

Apparition ou aggravation: craniosténose

Coté préférentiel,

aplatissement pariéto-occipital,
brachycéphalie
torticolis,

syndrome postural

PREVENTION GENERALE (cf plaquette)

systématique

durant la consultation

harmonisée avec les autres actions de
prévention —

ACTION DE PREVENTION GENERALE (cf plaquette) :
systématique

durant la consultation
harmonisée avec les autres actions de prévention
Refaire le point +++ parents, famille, assistante maternelle++

Surveiller apparition coté
préférentiel

CONSULTATION
chaque mois
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Donner ou renforcer les infos spécifiques +++KINE +++

CONSULTATION

Chaque mois ou plus rapidement si nécessité de suivi rapproché++

SURVEILLER Réapparition d’une bonne mobilité cervicale+++




