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Une étude au Da ne mark. La pré sence
des pè res à l’ac cou che ment

Svend Aage Mad sen*

Hanne Munck**

Dans une sous-étude du pro gramme de re cher che « Re la tions des pè res avec leurs nour ris -
sons » (Fa thers’ re la tion to their in fants), une en quête a été me née sur les pè res et l’ac cou -
che ment au Da ne mark. Les pè res étaient pré sents dans 88,1 % de tous les ac cou che ments
(N=698). Les rai sons in vo quées pour la non-participation de 11,9 % d’entre eux étaient liées
aux con vic tions re li gieu ses (is la mi ques) (6 %), aux cir cons tan ces par ti cu liè res de l’ac cou che -
ment, ou au fait que la mère était cé li ba taire. Dans les ré pon ses à un ques tion naire avant l’ac -
cou che ment (N=165), les pè res ont af firmé qu’ils dé si raient être pré sents non seu le ment pour
sou te nir leurs par te nai res mais pour eux-mêmes ; et à un deuxième ques tion naire, après l’ac -
cou che ment (N=116), ils ont ré pondu être heu reux d’y avoir as sisté (98 %). Quatre-vingt sept
pour cent des pè res ont par ti cipé à des con sul ta tions pro phy lac ti ques. La ma jo rité d’entre eux
ont es timé que l’ex pé rience leur a été bé né fi que. Les deux tiers des ré pon dants se sen taient
per son nel le ment im pli qués mais 54 % ne se sont pas sen tis di rec te ment in vi tés ; 40 % n’ont
pas es timé qu’ils avaient été di rec te ment in ter pel lés par les sage-femmes au cours des con -
sul ta tions. Les ré sul tats in di quent la né ces sité d’ap por ter des chan ge ments dans les fa çons de
faire des hô pi taux afin de les ajus ter aux dé sirs ac tuels des fa milles.

Au jourd’hui, une grande ma jo rité de pè res au Da ne mark sont pré -
sents à la nais sance de leurs en fants. Bien qu’il s’agisse d’un dé ve -

lop pe ment im por tant, com mencé au dé but des an nées 1970, il ne sem -
ble pas y avoir eu d’en quête sys té ma ti que sur l’éten due de la pré sence
du père à l’ac cou che ment.

Une des quel ques étu des fai tes en Scan di na vie dans ce do maine,
« The Birth Mi lieu Study 1976-1977 », dé crit les pra ti ques et le fonc -
tion ne ment des dé par te ments d’obs té tri que du Da ne mark. On y con clut
que « pra ti que ment par tout le père/par te naire peut être pré sent à par tir
du mo ment où la femme est ame née à la salle d’ac cou che ment. Sauf
pour un seul dé par te ment, le mari/par te naire peut tou jours être pré sent à
l’ac cou che ment » (Kamper-Jørgensen et al., 1979 ; 1989).
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Cette étude por tait spé ci fi que ment sur l’of fre faite par les dé par te -
ments d’obs té tri que aux pè res qui dé si raient être pré sents. Des mé tho -
des très hé té ro gè nes de col lecte des don nées ont été uti li sées alors et
elles étaient ba sées sur les es ti ma tions de ces dé par te ments.

Les re cher ches qui ont tenté de ré vé ler la pré sence des pè res sont
ca rac té ri sées par le fait qu’elles sont ba sées sur les es ti ma tions du per -
son nel. Dans une étude scan di nave (Bru dal, 1980), 2 % des dé par te -
ments d’obs té tri que du Da ne mark af fir maient que les pè res ne pou vaient
pas par ti ci per, alors que c’é tait une pra ti que cou rante dans les au tres.
Quant à la pré sence des pè res, 2 % des ins ti tu tions es ti mait qu’ils étaient
pré sents à tous les ac cou che ments, 89 % qu’ils étaient pré sents pres que
neuf fois sur dix, tan dis que 10 % es ti mait qu’ils l’é taient en vi ron deux
fois sur cinq. 

Bien qu’il n’y ait pas de chif fres pré cis quant au dé ve lop pe ment de
la par ti ci pa tion des pè res, une vé ri ta ble ré vo lu tion s’est faite au cours
des 30-40 der niè res an nées.

En Suède, on es time la pré sence du père à quelque 95 % (Hwang,
1994) alors que les chif fres pour des pays comme l’An gle terre et l’Aus -
tra lie étaient dans les an nées 1980 d’en vi ron 60-80 % (Rich man, 1982).
Dans une étude in ter na tio nale ré cente faite au près de 33 pè res et de 194
mè res, la pré sence pa ter nelle à l’ac cou che ment était de 63 % et 68 %
pour les pè res canadiens-anglais et canadiens-français et de 52 % et
19 % pour les pè res ja po nais vi vant à Mont réal et à To kyo (Stein berg et
al., 2000).

Au cune au tre étude por tant sur la pré sence des pè res à l’ac cou che -
ment ne sem ble être dis po ni ble.

Au Da ne mark, au cune re cher che n’a en core été ef fec tuée sur l’ex -
pé rience de par ti ci pa tion des pè res dé crite par eux-mêmes à la nais sance
de leurs en fants ou sur leurs dé sirs et at ten tes con cer nant leur par ti ci pa -
tion.

Les ob jec tifs de no tre étude étaient 1) de me su rer le taux exact de
la pré sence des pè res à l’ac cou che ment, à par tir d’un son dage des re gis -
tres (N=698), 2) d’in ves ti guer les at ten tes des pè res et leurs ex pé rien ces
de par ti ci pa tion dans les pré pa ra tifs, par un ques tion naire avant l’ac cou -
che ment (N=165) et 3) d’exa mi ner leurs ex pé rien ces de par ti ci pa tion
avec un ques tion naire après l’ac cou che ment (N=116). 

Mé tho des et ma té riels

Cette étude-ci fait par tie du pro gramme de re cher che « Les re la -
tions des pè res avec leurs nour ris sons » (Fa thers’ re la tions to their in -
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fants, Mad sen et Munck 1997) sou tenu par le mi nis tère de la Santé et
par les Con seils de re cher che gou ver ne men taux. 

L’ob jec tif pre mier était d’ob te nir des in for ma tions pré ci ses sur le
nom bre de pè res pré sents aux ac cou che ments à par tir d’un en re gis tre -
ment sys té ma ti que.

Au cours d’une pé riode de trois mois en 1999, une ins crip tion sys -
té ma ti que a été faite au rap port mé di cal de la pré sence du père à tous les
ac cou che ments sur ve nus au dé par te ment d’obs té tri que de l’Hô pi tal uni -
ver si taire de Co pen ha gue. L’étude com pre nait 698 ac cou che ments con -
sé cu tifs, soit un quart de tous les ac cou che ments à cet hô pi tal (2 800 par
an).

Si le père était ab sent à l’ac cou che ment, le cas était ana lysé à par -
tir d’un cer tain nom bre de ca rac té ris ti ques : a) le sta tut ma ri tal de la
mère, b) l’o ri gine eth ni que, c) la du rée de l’ac cou che ment, d) les com -
pli ca tions, e) les in ter ven tions.

Le deuxième ob jec tif était de con naî tre les ex pé rien ces de pré pa -
ra tion des pè res à l’ac cou che ment, leurs sen ti ments et leurs at ten tes par
rap port à l’ac cou che ment et à l’as sis tance du per son nel. Deux-cent
ques tion nai res ont été re mis aux pè res lors des con sul ta tions avec les
sage-femmes, à la 38e se maine de gros sesse, à l’hi ver 1998-99. 

Le ques tion naire a été re mis dans une en ve loppe scel lée à l’in ten -
tion du père par les sage-femmes soit di rec te ment aux pè res lors de la
con sul ta tion soit aux fem mes en cein tes ve nues seu les. Les mè res re ce -
vaient ins truc tion de re met tre l’en ve loppe au père sans l’ou vrir. Le ques -
tion naire fut re mis à tou tes les con sul ta tions pen dant un mois. On de -
man dait aux pè res de re tour ner le ques tion naire à l’hô pi tal après avoir
ré pondu aux ques tions. Cent-soixante-cinq pè res (82,5 %) ont ré pondu
et ont posté le ques tion naire dû ment rem pli aux cher cheurs, avant
l’accou che ment.

Le troi sième ob jec tif de la re cher che était d’étu dier l’ex pé rience de
par ti ci pa tion du père à l’ac cou che ment. Les 165 pè res qui avaient ré -
pondu au pre mier ques tion naire de vaient en rem plir un deuxième, après
l’ac cou che ment. Ils ont reçu ce ques tion naire par la poste la se maine
sui vant la nais sance. On leur de man dait de le re tour ner com plété. Cent-
seize pè res (70,3 %) ont ré pondu et ont posté ce ques tion naire de suivi
aux cher cheurs.

Cha cun des deux ques tion nai res con te nait une in tro duc tion pré ci -
sant l’ob jec tif de l’étude et des ins truc tions pour ré pon dre aux 147 ques -
tions fer mées, avec un es pace prévu pour des com men tai res. Les pè res
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n’ont pas tous ré pondu à tou tes les ques tions. Les rai sons pour raient en
être la lon gueur des ques tion nai res et le fait que les pè res ne veuillent
pas ré pon dre à cer tai nes ques tions ou qu’ils es ti maient y avoir déjà ré -
pondu par des com men tai res ailleurs dans le ques tion naire. 

En fin, dix sage-femmes choi sies de fa çon aléa toire parmi en vi ron
50 de l’Hô pi tal uni ver si taire de Co pen ha gue ont été in ter ro gées quant à
leur point de vue sur la par ti ci pa tion des pè res à l’ac cou che ment (Mad -
sen et al., 1999).

Ré sul tats

Le nom bre de pè res pré sents à l’ac cou che ment

Dans 615 des 698 ac cou che ments (= 88,1 %), le père était ins crit
comme pré sent. 

Ta bleau 1
La pré sence des pè res à l’ac cou che ment

Nom bre  Pour cen tage

Pè res pré sents 615 88 %
Pè res ab sents 83 11,9 %
To tal des ac cou che ments 698 100 %

Le Ta bleau 2 mon tre les ana ly ses de 83 des 698 ac cou che ments où
le père était ab sent. Dans 43 de ces ac cou che ments, la femme pro ve nait
d’un pays is la mi que (40 fem mes) ou d’un pays en voie de dé ve lop pe -
ment (3 fem mes) où il n’existe pas de tra di tion de pré sence du père à
l’ac cou che ment. 

Des 40 au tres ac cou che ments où le père était ab sent, des cir cons -
tan ces par ti cu liè res à 20 ac cou che ments fai saient qu’il était dif fi cile
voire im pos si ble qu’il soit pré sent : cas de cé sa rienne, ac cou che ment en
moins de deux heu res du dé but du tra vail, cas de pré ma turé ou d’en fant
mort-né.

Fi na le ment, l’ana lyse a dé mon tré qu’au sein du groupe de 20 fem -
mes où le père était ab sent à l’ac cou che ment, 9 fem mes n’étaient pas
ma riées et 4 étaient di vor cées.

30 Santé mentale au Québec
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Ta bleau 2
Ac cou che ments où le père était ab sent 

N=83

1. Fem mes pro ve nant de pays is la mi ques43
ou d’un pays en voie de dé ve lop pe ment* 

2. Pré sence im pos si ble à cause de cir cons tan ces spé cia les 20
(il peut y avoir plus d’une com pli ca tion)
cé sa rienne 9
ac cou che ment en moins de 2 heu res 5
pré ma tu rité 4
mort-né 7

3. sta tut ci vil de la mère 20
cé li ba taire 9
di vor cée 4
ma riée 7

* Tur quie (5), Ma roc (5), So ma lie (5), ré fu giée (5), Pa kis tan (4), Iraq (4), Iran (3),
Jorda nie (2), Li ban (2), You gos la vie (2) Rou ma nie, Ko weit, Af gha nis tan, Éthio pie,
Sri Lanka (1) et Égypte (1).  

Les at ti tu des des pè res face à leur pré sence à l’ac cou che ment

Dans le ques tion naire avant l’ac cou che ment, nous avons de mandé
aux pè res les rai sons pour les quel les ils vou laient être pré sents (tous les
pè res ayant reçu le ques tion naire avaient prévu être pré sents). Le ta bleau
3 in di que leurs ré pon ses.

Ta bleau 3
Rai sons de la pré sence du père à l’ac cou che ment

(plus d’une rai son pos si ble)

(de man dée avant l’ac cou che ment) N : 165 %
Parce que je vou lais être pré sent 160 98
Parce que c’est quelque chose que l’on fait 15 9
Parce que ma femme le dé sire 77 47

Après la nais sance, nous avons de mandé aux pè res en core une fois
com ment ils dé cri raient leur par ti ci pa tion à l’ac cou che ment. Les ré pon -
ses sont in di quées au ta bleau 4 1.
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Ta bleau 4
Points de vue du père sur sa pré sence à l’ac cou che ment

(plus d’une ré ponse pos si ble)

(de man dée après l’ac cou che ment) N : 115 %
J’étais con tent d’être pré sent 109 95
C’était cor rect d’être pré sent 5 4
J’au rais pré féré ne pas y être 1 1
Je n’au rais pas raté une telle ex pé rience 57 49
C’était une ex pé rience dé plai sante 5 4
Au tres 6 5

Les points de vue des pè res sur les sage-femmes 
et les mé de cins gé né ra lis tes

La plu part des pè res avaient par ti cipé aux vi si tes pré na ta les chez le
mé de cin gé né ra liste, un grand nom bre avaient par ti cipé aux cours pré -
na taux, pra ti que ment tous étaient pré sents aux exa mens ultra-sons et
une grande ma jo rité avaient par ti cipé aux con sul ta tions avec les sage-
femmes. (Voir ta bleau 5.)

Ta bleau 5
Pè res pré sents aux con sul ta tions des sage-femmes

N %

Pré sents 140 87,5

Ab sents 20 12,5

La plu part des pè res ont in di qué que d’as sis ter aux con sul ta tions
leur avait été bé né fi que. Les at ti tu des des pè res vis-à-vis des con sul ta -
tions chez les sage-femmes sont illus trées au Ta bleau 6.

Ta bleau 6
Était-ce bé né fi que pour vous d’être pré sent ?

N %

Oui 126 93

Non 9 7

Les pè res ont aussi pré cisé être très sa tis faits des sage-femmes et
des in fir miè res après l’ac cou che ment. En tre 80 % et 90 % des pè res ont
ré pondu que la con tri bu tion du per son nel au cours de l’ac cou che ment et
des soins post na taux étaient sa tis fai sante. Un grand nom bre ont ajouté
des com men tai res au ques tion naire tels que : « Une belle ex pé rience
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avec la sage-femme », « Le per son nel du dé par te ment de ma ter nité a été
très gen til et ai dant, à la fois pen dant et après l’ac cou che ment », « Ils
étaient gen tils et com pré hen sifs », « Je suis très im pres sionné par le tra -
vail et le com por te ment de la sage-femme pen dant l’ac cou che ment ». 

Il est aussi ca rac té ris ti que que les pè res, à la fois avant et après
l’ac cou che ment, aient af firmé que les sage-femmes de même que les in -
fir miè res avaient une at ti tude po si tive face à leur par ti ci pa tion aux con -
sul ta tions et aux ac cou che ments.

Quant aux mé de cins gé né ra lis tes, en vi ron la moi tié des pè res es ti -
mait que le mé de cin avait une at ti tude po si tive face à leur pré sence et un
quart es ti mait que le mé de cin qua li fiait leur pré sence d’ac cep ta ble. Au -
cun père n’a senti qu’il n’é tait pas bien venu.

Au cours des con sul ta tions avec les sage-femmes, les deux tiers se
sont sen tis bien ve nus et un cin quième sen tait que l’ex pé rience était cor -
recte alors qu’un cin quième ne s’est pas senti bien venu.

Tou te fois, aux con sul ta tions chez le gé né ra liste du rant la gros -
sesse, 77 % des pè res ne se sen taient pas per son nel le ment in vi tés et plus
de la moi tié ne se sen taient pas di rec te ment in vi tés aux con sul ta tions des
sage-femmes. (Voir ta bleau 7.) 

Ta bleau 7
Vous sentiez-vous di rec te ment in vité ?

N : 144 %

Oui 66 46

Non 78 54

Les pè res vien nent aux con sul ta tions du rant la gros sesse bien que
la moi tié d’entre eux ne sen tent pas qu’ils soient di rec te ment in vi tés. Ici,
nous cons ta tons une con duite où les fa milles ont dé ve loppé une pra ti que
et des dé sirs aux quels les au to ri tés de la santé ou l’éta blis se ment n’ont
pas ré pondu par une at ti tude claire et of fi cielle. Il n’y a pas d’in vi ta tion
ex pli cite du père aux con sul ta tions. La même la cune se cons tate dans les
pro cé du res et ins truc tions du Con seil na tio nal de santé, qui ne sont donc
pas con for mes aux idées des fa milles qui voient, elles, l’ac cou che ment
comme un pro ces sus lar ge ment par tagé par le cou ple.

Ce pro blème est con firmé par le fait qu’en vi ron la moi tié des pè res
ont es timé que le mé de cin gé né ra liste ou la sage-femme ne s’adres sait pas
à eux di rec te ment au cours des con ver sa tions pen dant les con sul ta tions.
Le Ta bleau 8 in di que les ré pon ses des pè res au su jet des sage-femmes.
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Ta bleau 8
Vous sentiez-vous di rec te ment in ter pellé ?

N : 137 %

Oui 82 60

Non 55 40

Dis cus sion

Les ré sul tats de ce son dage éche lonné sur trois mois dé mon trent
que la plu part des pè res as sis tent à la nais sance de leurs en fants. Ce sem -
ble être une me sure va lide pour une ville da noise avec une po pu la tion
mixte car la pré sence du père fut en re gis trée pour tous les ac cou che -
ments sur une pé riode de trois mois. D’au tres étu des in di quent qu’il
s’agit de la si tua tion gé né rale au Da ne mark mal gré que leurs ré sul tats
aient été ob te nus à par tir de mé tho des in di rec tes.

Le taux de ré pon ses aux ques tion nai res étant élevé (87,5 % et 70,3
%), les ré sul tats pour raient être con si dé rés comme re pré sen ta tifs. Tou te -
fois, nous ne som mes pas en me sure de con fir mer que les pè res ont rem -
pli les ques tion nai res par eux-mêmes ni dans quelle me sure les pè res et
les mè res ont co opéré et dis cuté entre eux des ques tions et des ré pon ses.
Tou te fois, des en tre vues semi-structurées avec 23 pè res vus seuls, avec
sen si ble ment les mê mes ques tions in clu ses aux ques tion nai res avant et
après l’ac cou che ment, ont donné des ré pon ses sem bla bles (Mad sen et
al., 1999). 

Tous les pè res re cru tés pro ve nant de la même ville ; la gé né ra li sa -
tion pour rait être li mi tée même si le Da ne mark est un pe tit pays avec une
po pu la tion très ho mo gène de 5 millions et demi d’ha bi tants. 

Fi na le ment, il est im por tant d’éva luer les ré sul tats à par tir d’une
pers pec tive plus glo bale sur la ques tion des pè res et de l’ac cou che ment.
Leur par ti ci pa tion aux soins du nour ris son est en plein dé ve lop pe ment
et fait l’ob jet de dé bats au Da ne mark. Ces dé ve lop pe ments et dis cus -
sions sem blent in di quer qu’on se di rige vers une plus grande par ti ci pa -
tion des pè res.

Les ré pon ses aux ques tion nai res ont mon tré que les pè res étaient
pré sents parce qu’eux-mêmes vou laient être pré sents et étaient con tents
d’être pré sents. La plu part ont aussi par ti cipé aux con sul ta tions pro phy -
lac ti ques où ils se sen taient per son nel le ment bien ve nus. Les pè res ont
aussi trouvé que le per son nel fait un bon tra vail con cer nant l’ac cou che -
ment et les soins de la mère et du nour ris son. Les ré sul tats ré flè tent que
les pè res per çoi vent la nais sance d’un en fant comme un évé ne ment fa -
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mi lial, et la par ti ci pa tion des pè res à l’ac cou che ment, comme na tu relle
et évi dente. Tou te fois, les pè res n’ont rien senti dans les in ter ven tions
des au to ri tés mé di ca les qui mon tre un in té rêt pour leur rôle ou leur pré -
sence, et la plu part d’entre eux ne se sen tent pas di rec te ment in vi tés ou
in ter pel lés lors des con sul ta tions. Nos ré sul tats in di quent une di ver -
gence évi dente entre les au to ri tés de la santé (The Da nish Health Board)
et les fa milles con cer nant le rôle et l’im por tance du père du rant la gros -
sesse et l’ac cou che ment. Les au to ri tés men tion nent à peine le père dans
leurs pu bli ca tions et leurs di rec ti ves gé né ra les à ce su jet. De la même
ma nière, le fonc tion ne ment tra di tion nel de l’hô pi tal ne per met pas au
père de de meu rer la nuit sur place, après l’ac cou che ment, avec la mère
et l’en fant, con trai re ment aux vœux de plu sieurs pè res. Une telle po li ti -
que con firme in di rec te ment le point de vue se lon le quel la pré sence des
pè res est peu im por tante, et leur im pli ca tion igno rée, ce qui res sort clai -
re ment dans no tre étude.

Les au to ri tés de la santé de même que les hô pi taux de vront donc
mo di fier à l’ave nir leur ges tion de l’in for ma tion, leur sou tien et les con -
di tions en tou rant les soins pen dant la gros sesse et l’ac cou che ment afin
de les har mo ni ser avec la pré sence du père. Au jourd’hui, les cho ses
étant ce qu’el les sont, les pè res n’ont pas ac cès aux con di tions op ti ma -
les et au sou tien né ces saire en re gard de leur par ti ci pa tion à l’ac cou che -
ment et à la nais sance de leurs en fants. 

Il sem ble que cette at ti tude pas sive et peu en thou siaste de la part
des pro fes sion nels de la santé soit lar ge ment ré pan due. Dans une étude
ca na dienne, faite avec un échan tillon beau coup plus pe tit de pè res pré -
sents à l’ac cou che ment, on sou li gne que : « les dé par te ments d’obs té tri -
que com men cent à per met tre aux pè res de par ti ci per à cause d’une de -
mande gran dis sante. Les mé de cins de vien nent par né ces sité plus
flexi bles » (Stein berg et al., 2000).

Au Da ne mark, le der nier pro fes seur à mon trer de la ré sis tance s’est
fait or don ner, en 1979, par le Con seil du pays de lais ser les pè res être
pré sents à son dé par te ment d’obs té tri que (Mad sen et al., 1999).

Les chan ge ments en core né ces sai res doi vent être éla bo rés en ac -
cord avec les vœux des pè res et des fa milles. Ces chan ge ments pour raient
fa ci le ment se faire en pa ral lèle avec les chan ge ments qui ont eu lieu en
plu sieurs pays dans les an nées 1970 au su jet des mè res et de leurs en fants
(Klaus et Ken nell, 1976 ; Munck et al., 1990). Ces changements-ci vi -
saient à sou te nir les con tacts et à fa ci li ter les liens entre la mère et son en -
fant, ainsi qu’à don ner aux mè res la pos si bi lité de choi sir li bre ment la
ma nière de con duire les ser vi ces or ga ni sés pour l’ac cou che ment. 

Une étude au Danemark. La présence des pères à l’accouchement 35

04-Madsen et Munck:04/Madsen et Munck  05/02/07  07:47  Page 35



Créer des con di tions phy si ques et émo tion nel les fa vo ra bles à la
par ti ci pa tion du père tant à la pré pa ra tion de la nais sance, qu’à l’ac cou -
che ment et aux pre miers jours pas sés avec le nouveau-né, pour rait s’a -
vé rer im por tant pour cons truire un at ta che ment père-enfant qui soit fort
et pour ac croî tre la par ti ci pa tion en gé né ral du père aux soins de l’en fant
et le par tage des res pon sa bi li tés avec la mère. La fa mille en tière en bé -
né fi ciera.

Mais, il sem ble aussi qu’il soit pri mor dial de chan ger les at ti tu des
des pro fes sion nels face à l’in sight, aux ser vi ces édu ca tifs et à la fa çon
de com mu ni quer avec le père. No tre re cher che a mon tré que les pè res
sont ca pa bles de par ti ci per à la pré pa ra tion et à l’ac cou che ment de fa çon
po si tive. D’au tres re cher ches sur les ha bi le tés des pè res à pren dre soin
des nouveau-nés et des en fants ont mon tré qu’ils en sont tout à fait ca -
pa bles (Belsky, 1999 ; Gei ger, 1996). Des étu des ont dé mon tré qu’il n’y
a pas de dif fé ren ces entre les ca pa ci tés des pè res et des mè res dans le dé -
ve lop pe ment de l’at ta che ment à leur en fant (van Ij zen doorn et
Bakerman-Kranenburg, 1997). Néan moins, nous ne de vons pas ou blier
qu’il existe entre les pè res et les mè res des dif fé ren ces de po si tion so -
ciale et cul tu relle ; on en trouve aussi dans la sé man ti que et la re pré sen -
ta tion con cer nant la psy cho dy na mi que de la cons truc tion des mo dè les
de re la tions parent-enfant (Mad sen et al., sous presse). 

Nous au rons une meilleure com pré hen sion des as pects psy cho lo -
gi ques de la par ti ci pa tion des pè res à l’ac cou che ment et du lien phy si -
que étroit avec leur nouveau-né à par tir d’au tres étu des en cours dans
no tre pro gramme de re cher che « Fa ther Re search Pro gram », (Mad sen et
Munck, 1997).
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ABSTRACT

Fa thers’ pre sence at de li ve ries in Den mark

In a sub-study un der the re search pro gram Fa thers’ Re la tion to
Their In fants, an in ves ti ga tion was con duc ted on fa thers and de li very in
Den mark. The fa thers were pre sent in 88.1 % of all de li ve ries (N=698).
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For the most of the re mai ning 11.9 % the rea sons for not par ti ci pa ting
seem re la ted to ei ther an Is la mic back ground (6 %), spe cial cir cums tan -
ces at the de li very, or the wo man being sin gle. The fa thers sta ted in ans -
wers to a ques tion naire be fore de li very (N=165) that they wan ted to be
pre sent for their own sake and not only to sup port their part ners, and to
ano ther ques tion naire af ter de li very (N=116) that they were happy to
have been there (98 %). 87.5 % of the fa thers par ti ci pa ted in pro phy lac -
tic con sul ta tions. Al most all of them found it be ne fi cial. Two-thirds felt
per so nally wel come but 54 % did not feel di rectly in vi ted and 40 % did
not ex pe rience that they were di rectly ad dres sed to by the mid wi ves du -
ring the con sul ta tions. The re sults point to the need for chan ges in rou -
ti nes in hos pi tals in ac cor dance with the ac tual wis hes in fa mi lies of to -
day.

RESUMEN

Un estudio en Dinamarca
La presencia de los padres al  parto

En un subestudio del programa de investigción “Relaciones de los
padres con sus niños lactantes” una investigación fue realisada sobre los
padres y el parto en Dinamarca. Los padres estaban presentes en 88,1%
de todos los partos (N=698). Razones invocadas por la falta de partici -
pación de 11,9% dentre ellos estaban ligadas a convicciones religiosas
(islamicas) (6%), a las circunstancias particulares del parto o al hecho
de que la madre era soltera. En un cuestonario antes del parto (N=165),
los padres afirmaron que querian estar presente no solamente para sos -
tener sus partenarios pero para ellos mismos. En un secondo cuestio -
nario, después del parto, (N=116) respondieron estar felices haber asis -
tido (98%). Ochenta por ciento de los padres participaron en consultas
pro filácticas. Dentre ellos la mayoridad estimaron la experiencia bení -
fica. Dos terceros de los respondientes se sentian personalmente impli -
cados pero 54% no se sentiron directamente invitados; 40% no esti -
maron haber sido directamente interpelados por las parteras durante las
consultas. Los resultados indican la necesidad de aportar cambios en la
manera de proceder de los hospitales para ajustarlos a los deseos ac -
tuales de las familias.
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