
Montreuil, le 12 avril 2007

Monsieur le président,

Nous, co-présidentes, membres actifs, honoraires et adhérents de l’association 
« Doulas de France », sollicitons votre attention concernant  le « Rapport 2006 », 
dans le chapitre « La formation professionnelle et le risque sectaire ».

Dans ce rapport, en page 67, 68 et 69, vous dénoncez la formation de « doula », et 
plus globalement cette fonction en général, et ceci en donnant les références de 
notre site Internet.
Nous regrettons  vivement  le fait que la Miviludes n’ait pas souhaité  nous 
rencontrer, que ce soit pour la préparation du rapport ou suite à notre courrier 
dûment enregistré, à son vice-président, M. Jean-Pierre Brard, député-maire de 
Montreuil où siège l’association, en date du 2 février 2007.

Vos allégations dans ce rapport sont diffamatoires eut égards à nos activités réelles 
et ceci en plusieurs points, notamment :

1/ « Ekopedia 55, encyclopédie virtuelle des techniques alternatives de vie, 
donne cette définition de la « profession de doula » 56  dont le terme, 
d’origine grecque, signifie « esclave »  : C’est une femme … » 
Le renvoi 56 donne les références de notre site Internet alors que la définition que 
vous citez est celle de Ekopedia, qui est notoirement connue pour son manque de 
fiabilité, étant donné que toute personne connectée sur Internet, et à tout moment  
peut inclure sa propre définition sur ce site, puisque son principe est 
« Quiconque peut consulter et modifier les articles ». En conséquence, cette 
encyclopédie ne peut pas être utilisée comme une référence sérieuse.  
Nous trouvons inadmissible que vous  ayez choisi d’associer notre site, donc 
l’association Doulas de France, aux allégations qui concernent d’autres associations 
ou organismes de formations, dont les activités ne correspondent absolument pas à 
l’éthique de Doulas de France.   

2/ « Elle se développe dans les milieux hostiles à la médicalisation de la 
maternité. Ces groupes sont souvent enclins à soutenir des réseaux 
d’opposition à la médecine conventionnelle dont le rejet de la vaccination 
obligatoire, recourent volontiers aux thérapies alternatives et sont séduits 
par des méthodes éducatives originales pour leurs enfants.  ». 
L’association Doulas de France réfute catégoriquement ces allégations qui n’ont pas 
de fondements et  ne soutient en aucune manière les réseaux qui chercheraient à 
influencer la décision des parents. 

3/ « une poignée de petites associations en lien avec les organisations 
Nord américaines réunissent ». 
L’association Doulas de France n’entretient aucun lien avec quelques organisations 
Nord américaines que ce soit. Par ailleurs aucune de ses fondatrices et présidentes  



n’a été formée en Amérique du Nord. De plus l’association Doulas de France ne 
reçoit aucune subvention ou participation financière d’organisations Nord 
américaines. Le bilan financier 2006-2007 sera présenté publiquement lors de 
l’assemblée générale de l’association le 11 mai 2007.  

4/ « les tarifs de ces futures professionnelles seraient inférieurs à cent € 
pour une prestation d’une année. » 
L’association Doulas de France recommande à ses membres d’appliquer une échelle 
tarifaire de l’ordre de plus ou moins cinq cent € par accompagnement (ceci incluant 
les (4-5) visites prénatales, l’accompagnement à  la maternité pour 
l’accouchement, les (4-5) visites postnatales, disponibilité téléphonique, frais de 
déplacements). Ce forfait correspond  globalement à un tarif horaire de l’ordre de 
11 € de l’heure ce qui s’inscrit dans les tarifs généralement pratiqués dans le 
domaine de l’aide à la personne ou de l’emploi familial. 

6/ « Leurs interventions peuvent se révéler dangereuses pour la mère et 
l’enfant à divers égards. »
Un très grand nombre d’études randomisées menées dans des hôpitaux du monde 
entier par des obstétriciens, des sages-femmes et d’autres spécialistes de la 
périnatalité démontrent, tout au contraire, que la présence d’une doula est 
bénéfique pour la santé physique et psychique de la mère et de l’enfant. (Voir 
références ci-jointes). Nous tenons à votre disposition un dossier complet à ce sujet 
ainsi que de nombreux témoignages de professionnels français de la santé et de 
parents accompagnés en France par des doulas.

7/ « En l ’absence de tout encadrement, ce nouveau métier 
d’accompagnement à la naissance sur le registre de l’aide à la relation, 
pose un certain nombre de questions. »
L’association Doulas de France est tout à fait consciente des questions qui se posent 
et c’est pourquoi nous travaillons à faire rentrer ce nouveau métier dans le cadre de 
la légalité française en veillant notamment à ne jamais « empiéter sur les 
compétences des professions de santé, en particulier sur celles des sages-femmes, 
et les exposer à des poursuites pour exercice illégal de la médecine ».

A cet effet l’association Doulas de France a entrepris les actions suivantes :
• Elle s’est dotée d’une charte (ci-jointe) définissant le cadre précis dans 

lequel cette fonction peut ou ne peut pas s’exercer.  
• Elle a rencontré, à leur demande,  de nombreux responsables des pouvoirs 

publics, des associations, des professionnels de la santé et du social pour 
évaluer quelle collaboration serait possible.

• Elle soutient et promeut publiquement dans ses écrits, tout comme dans ses 
actions, la profession de sage-femme.

• Elle travaille aux côtés des sages-femmes dans l’élaboration de ses projets 
et lors des ses rencontres annuelles. De plus les « doulas » membres de 
l ’association Doulas de France entretiennent  lors de leurs 
accompagnements de parents des relations basées sur le respect et la 
complémentarité avec les sages-femmes. Il est de plus en plus fréquent que 
des sages-femmes et obstétriciens  sollicitent ce partenariat.   

• Elle étudie effectivement l’élaboration d’un cursus de base de formation des 
« doulas » que  vous pouvez trouver ci-joint, et qui, comme vous pouvez le 



constater,  n’inclut pas des thérapies alternatives comme le Rebirth, la 
psychophanie etc. mentionnées dans le rapport.

Par conséquent nous vous remercions de supprimer le paragraphe sur les 
« doulas » de votre publication sous un délai de huit jours. Dans le cas contraire 
nous nous verrons dans l’obligation de saisir notre avocat.  

Nous restons à votre disposition.

Veuillez agréer, Monsieur, nos sincères salutations.
 

Pour le bureau de l’association Doulas de France, les co-présidentes :

Gaëlle Buteau, 
Valérie Dupin 

Pascale Gendreau

Charlotte Marchandise Fajardo
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