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OUVERTURE DUN SPA BEBE

3 Ma recherche initiale

faisaﬁiﬁ’té en France

5 \/oyages avec visite des spas bébé existants (axés sur le bien-étre
uniquement, pas c[’ajo}orocﬁe tﬁém}aeuticlue)

m Com}oamison de ,projets autour du spa bébé
= Observation Joersonne[[é autour d’un Jorojet Jofus tﬁémjoeuticlue

Q Création du Spa Symﬁiosis
= Espace local (accueil et piece allaitement, éclairage et couleurs
ajoaisantes), technicité du local (débit d’eau, poids bassins, électricité),

0 Cl-[[ygiéne requise (Jarocfuits de dé’sinj%ction sans jave[ norme f‘]\fl44 76
selon f’ﬂfnor)

» Communication sur le ]orojet



O Matériel recluis

* ‘Baignoires: foumisseur SUNRANS HUIZHOU HEZLTH TECHNOLOGY CO, LTD

(we651te: ﬁt’gv://www.sunmns.com contact jenny:: sales133@sunrans.com /wﬁatsajojo: +86 136 22 45 63
01

CRem[arque: mes Eaignoires font 1,10m de hauteur pour étre Jafus conformﬁfe lors des bercements et bains
enve oyye’s

* ‘Bouées 6[8 COU. 4 tailles dans Cidéal (diamétre intérieur: 6,5/7cm, 8cm, 9cm et 10cm) mais 3 tailles
suﬁ(iscmtes pour la majorité des bébés

Sur [e marché actuel: bouée non gon lable de mar?ue mamEoEaEy (site aﬁexyress le moins cher) avec 2 tailles:
taille M=9cm et taille L=10,5cm et bouée gonffaﬁ ¢ de marque SwimBobo avec 3 tailles S= 7,5 cm, M=8,5cm et
L=9,5cm

«  Surchaussures

e Serviettes (50x100cm), capes de bain, [cmges

e Plana [cmger

e  ‘Miroirs, J’ouets de bain et hochets

. ?oujoon de démonstration

 Coussin d'allaitement/ yamvent/ tablier dallaitement


http://www.sunrans.com/
mailto:sales133@sunrans.com

Le développement du bébé

H ﬂmyormnce de reconnaitre [’dge moteur du bébé pour cibler ses
besoins et orienter les parents

O Observer la maturité ]osycﬁo aﬁ(ective du bébé avant un soin

N R@%xes arcﬁa'iques du nouveau né:

. CReﬁ"[exe de Moro, des 4 points cardinaux, de succion, de gmfping, de marche
automatique, cf’a[[ongement croisé, de Pescrimeur, de reptation

. meortance de [’intégmtion de ces réffexes

O Motricité guicfée du bébé

o Transmission aux _parents clui nous observent de comment s’adresser a leur bébé en
stimulant leur yotentie[ moteur propre et en le rendant par consécluent acty" et
particiyatif dans Cactivité }oroposée

e ‘Positionnement Jaﬁysiofogiolue (}oosim’on ventral, latéral et en grenoui[@

e Niveaux d’évolution motrice: ventral syﬁinx, retournement, rqptation, 4 pattes, assis
faJain, genoux dressés, Jaosition assis }ofage, assis stable, accroujaissement, chevallier
servant, position debout, marche



L’a]o]orocﬁe des parents

Q Accueil bienveillant et rassurant des parents

Q Importance de proposer un « espace temps de pause » pour
[es ‘parents et (eur bébé

Q Demander aux parents leurs attentes, leurs craintes
éventuelles

Q Evaluer et observer Joencfcmt [e dé’sﬁaﬁi[f}lge de bébé ses

besoins et exy[icluer aux parents les bénéfices du soin

H CPrgaoser aux parents des outils concrets (joormge, motricité
guwfée, cﬁcmge [pﬁysiofogiclue etc) pour faci(iter leur
]oarenm[i’té et la renforcer }oositivement

QA Demander comment s’est Jaassée Carrivée au monde de bébé et
comment se déroule le bain a la maison



L'approche du bébé

d Se fait en fonction de f’dge du bébé (Jarivi[égier [e toucher
bienveillant, [a communication via la motricité guicfée,
la “position de sécurité aﬁ%ctive en grenoui[fe)

- ﬂofayter [e soin en observant le besoin de bébé (ne pas
hésiter a proposer cet espace temps pour faire téter bébé
avant le soin, ou [ui faire un cdfinf

3 Rassurer bébé ++++

A

Q Le bain ou le massage sera mejaosé en fonction de f’age
de bébé, de ses ajojoréﬁensions éventuelles et de ses besoins



Déroulement dune séance aquatique

D COTL&[iinTlS cfu Eéliﬂ & matérie[ 4 Eaignoire c[ésinﬁctée, eau non
traitée a 37°C, boude de cou

3 Anamnése et accueil bienveillant

d Immersion :

= Immersion initiale avec la bouée

= Sans bouée: Sur le dos avec immersion des oreilles et éventuellement des yeux
ou Joosition fazmﬂe

d fx]oérimenmtion :

» Flottaison et expérimentation de la verticalité autonome

= fxyé’rience sensorielle g[oﬁa[e, }oercejotion des ajotituafe's motrices propres et
autonomes

= m}ojoef de [a vie in utero

= Mouvement et coordination et éclui[iﬁre

= Communication et interaction

»  Détente et stimulation du sens du toucher

o Tartici}oation des parents

. Renforcement du [fen Joarenm[ (ancmge yositif au bain)
. guicfage pour un bain }oﬁysiofogiclue a la maison (et motricité guicfée)



A qui s’adresse éveil aquatique

0 Bébés de 0 a 10 mois environ (avant la verticalisation) pour
les bains non tﬁém}oeuticlues

A Nouveaux nés de moins de 4 semaines (bain em/efqp ¢ et
bain Renaissance): attendre la chute du cordon ombilical

Q Bébés souffrant de maux (RGO, co[i’clues, troubles du
sommeil...

Q Bébés qui Jofeurent dans le bain

U Jumeaux gorématurés ou non) pour revivre

Q Bébés qui nécessitent d’un suivi tﬁémjoeuticlue aquatique

d Parents qui veulent accompagner [eur bébé dans la
découverte de ses a}otitucfes motrices



cooopD 00 OO0 O O

Intéréts et Objectifs de éveil
aquatique

fxyérience sensorielle nouvelle (sensation cf’a}oesanteur, }oercqotion des bulles,
des [umiéres et des sons)

Déve[opjoement des a}?titucfes motrices, de la coordination motrice et de
[’équiﬁﬁre

Détente g[oﬁa[é par sécrétion cf’ocytocine

Soutien aux mgux du bébé: diminution des Ja(éurs, et des douleurs (coficlues,
reffux) , aide all’endormissement

CRe?( orcement C[M tonus muscu[aire

Aide a la Joarenm[ité : interaction avec leur enfant, renforcement de la
conﬁ’ance en sot (Béﬁé/}oarents)

Aide a Pautonomie et a la confiance en sot pour découvrir le monde

Facilite [a afigestion , augmentation de (a courbe de Jaoiafs y/ prise alimentaire
Qntégmtion des réf[exes arcﬁai’clues

CRéJoamtion d’une naissance cﬁﬁici[é ou douloureuse

ﬂyyﬁcaﬁfons tﬁémjoeutiques



Le bain enve(qpyé et le bain (,/

‘Renaissance
a ‘Zlyyfications:

de 0 a4 4 semaines pour un bébé né a terme, jorofongation }9055i6[6 chez les }orématurés

Q Déroulement:

On }O(ace bébé dans un fcmge ou dans une cape et on (ui dit qu’'on va revivre le ventre de
maman, qu’i( peut faire conﬁ’ance, olu’on est'la pour (ui et pour re:ponc[re a ses besoins et
clu’if peut se 1?}01’0}01’1161” sa naissance a son rytﬁme et safs crainte

o O@'ecti 5

Faire revivre le cocon maternel, notion de Jo[aisir

‘Ancrage positi de la naissance et réparation d’une séparation maman,/bébé
Intégration du r@ffexe de Moro

‘Ajoaisement géném( [orsque le bain est un moment anxiogéne, aide au bain a la maison
d ‘Extension tﬁémjoeutiques:

CR@%xe de Moro non intégré, intégmtion des réactions yamcﬁute

Co[iclues, troubles du sommeil, RGO

AvVC Jaé’rinam[, LCH, torticolis, Jo[exus brachial, troubles sensoriels
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Le bain a [a maison

Q Guidance Joarenta[e:

fxy[icluer aux parents que le bain a [a maison doit étre avant tout
uri moment de }afaisir Jaarmgé

Donner confiance OLMX’PQT(ZTHTS

Amener de la Joﬁysiofo?ie dans le bain a la maison ﬁaositionnement
de bébé, enve(oy emen ]oossiﬁfe pour les Moro+++, le savonnage
devient un massage et g

fxp[icluer (e ref['exe natatoire et informer [es parents sur
Cintégration de ce réffexe

A Différents bains yossiﬁfe et leurs Bienfaits:

Le bain e'm/e[oyjoé
Le bain en joosition grenouiffe avec immersion
Le bain contre maman ou papa en peau a peau

Le bain dans un fonof d’eau
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‘Axes yréventzjs de la balne’othércyaie
pour bébé

Q Troubles de la coordination

Q Troubles de féqui[iﬁre

Q Retard cf’accluisition motrice

d @éve[o}a}aement d’un schéma asymétm’olue
Q Troubles de Pattention

H TTOME[QS Ju [cmgage (Jys[exie JOOM’ 6X€ﬂ1}9[€ en [1:811 avec un

trouble de latéralisation
H @ﬁieu(tés des parents face a leur Joarentaﬁté, face au bain
Q Troubles d’igestifs du nourrisson
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ﬂyyﬁcations tﬁérqpeuticlues

Q Troubles ortﬁo]oédi’ques:

torticolis contgénimf, synd'rome d’hyper extension, %oiecf bot, métatarsus

varus, para
e hanche

Q Troubles neurofogiclues:

Imc, myopa’cﬁias, AVC ]oérinamf, méningites...

4 Card'io]oatﬁies opérées

Q Privation de sens

Bébé nés mal voyants ou mal entendants

Q Grande préematurité ou soins 'intensifs Jaérinam[
O Maladies génétiques: trisomie 21

Q TED

o @é}oression du post partum

ysie obstétricale du plexus brachial ,

uxation congénim[e
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Observations cfiniclues aprés un suivi
aquatique régu(ier

Q Amélioration du tonus axial géném[

| ﬂntégmtion des reffexes arcﬁaijclues

H ?lccluisition des réactions yamcﬁu’res avec moins cf’inquiétuafe
O Meilleur éclui[i’ﬁre

A Meilleure coordination

Q Amélioration de la symétrie motrice

O Meilleure Jaréﬁension des oEjets

Q Augmentation de (a conﬁ’ance en soi et diminution du sentiment
de frustration

A Meilleure communication

Q Amélioration du transit et diminution des troubles de [a cfigestion
Q Amélioration du sommeil

Q Meilleur rapport a leur corps dans [’e.gpace
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Profets d’études cﬁ’niclues

QA Diminution du réffexe de Moro chez les bébés trisomiolues et
les bébés Jarématurés

o @éve[qp ement des ajotitucfes motrices et facifimtion dans les
acclm’si ions des nivéaux d’évolution motrice avec meilleure
a}o]oréﬁension des réactions Joamcﬁutes

Q Diminution du RGO

Q Facilitation de Pendormissement

H @é\/e[quoement du lan age

d CRe?orcement musculgire chez les bébés ﬁyjoerfaxes
Q Aide au [ten d’attachement mére/enfant

Q Soutien dans la c[éjoression du post partum

H Dé\/e@oyement du [ten entre jumeaux

15
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Le portage yﬁysio(ogique

d ?ormge en ventral, }oosition grenoui[fe:

Position yﬁysiofogiclue de bébé, hanches ﬂé’cﬁies et en abduction de telle sorte que le rachis
dorso lombdire soit en cy}aﬁose et la téte de bébé yosée contre le sternum de son parent,

Jaieafs sortis de f’écﬁaqoe pour ne pas créer de pression dessus et d"a}ojaui yossiﬁ[é
. fcﬁmjoe en jersey:

De 0 a 3 mois, écﬁcn:pe yfus faci[ément installable et noeud qu’on peut gcmfer en pface
méme en retirant bébé, intérét est de Jaouvoir allaiter avec cette écﬁonjoe

| fcﬁcnjoe en sergé Croisé:
Portage évo[utif de [a naissance jusqu’a 2ans et demi/3ans: ventral, hanche puis

dos
Cl-(oyed'iz, Storcﬁenwiege, Littel Trog, Q\féoﬁu[[é, Naturiou

Q Porte bébés ]oﬁysio(ogiclues (dés 5/6 mois la station accluise):
Manduca, Cl-[o]a T Ve, Cl-[oyjoedi’z, ‘Mei tai, Love&’Carry...
‘Attention, moins ]oﬁysio au niveau du dos du porteur
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Le massage (/

d Massage contenant:

«  Bébé peut rester habiller, pression douces, contenantes et lentes vers le bas de fagon
symetm’clues (MS, tronc et M1)

* Ce massage peut étre une fagon douce de sécher bébé dans sa serviette a la sortie du
bain

d Massage a Chuile:

o Utilisation d’huiles végéta[es comestibles bio (huile d’olive, huile de Joejain de raisin,
huile de coco...)

*  Massage en symé’m’e, zones de massage en fonction du goﬁt de bébé et de sa
disponibilité

. otion de toucher bienveillant

Q Environnement souhaitable:

Piece cﬁaujj%’e, d'islponiﬁiﬁté de bébé et du _parent, pas de Bijoux, ongﬁzs COUYts,
}aositionnement de bébé en fonction de son dge et de son besoin , le massage est évo[utlf

Attention au massage C[M ventre: 1'01/{](01/“’5 C[CLTLS sens (fu transit et éviter a}orés [;35 1’(5}0@5

17



Accueil et conseils en allaitement

3 Piéce ou coin allaitement:

’Jm}oortance pour la maman de se sentir soutenue et accuei[ﬁe, coussin c{’a[(aitement,
_paravent, fauteui(s conformﬁfes, ambiance sereine pour allaiter

d Soutenir [&l maman C{CLTLS son a[faitement:

L'aider a se gositionner de fagon Joﬁysio[ogiclue, ventre contre ventre et
aﬁgnemem ouche/mamelon, et enroulement du bassin

d Importance 6[6 recfim’ger Vers une CO?’LS@i[[é?’Q en

lactation :

Intérét de conseiller une coﬂégue pour aider [a maman [orsclue son allaitement
est aﬁﬁ[ici(e, douloureux ou mal vecu.

3 Liens avec la Ba[néotﬁém}oie:

Aide a la motricité (succion et extension cervicale nécessaire a Callaitement)

Facilitation de la c{isgestion
Production cfocytocine (bien étre bébé et montée de lait maman)
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