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DOSSIER PERINEAL : AUTO QUESTIONNAIRE 
 

- Avez-vous pratiqué un ou des sports régulièrement ? 
- Etes-vous tousseuse chronique ? 
- Souffrez – vous de constipation ? Depuis l’enfance ?  
- Avez-vous du mal à évacuer vos selles ? 
- Souffrez-vous d’hémorroïdes ? Souvent, seulement dans la grossesse. 
- Avez-vous des difficultés particulières pour uriner ? Lesquelles ? 
- Avez-vous de fuites urinaires à l’effort (toux, éternuement, sport…) Jamais, 

parfois, souvent… 
- Avant la grossesse vous leviez-vous la nuit pour uriner ? 
- Avez- vous du mal à retenir les gaz, les selles ? 
- Avez-vous des sensations de pesanteur dans le bas du ventre quand vous restez 

debout 
- Avez-vous déjà ressenti ou découvert une « boule dans le vagin » ? 
- Avez-vous des douleurs au niveau du périnée, vulve ou anus ? 
- Avez-vous des douleurs lors des rapports ? 
- Avez-vous des douleurs dans le coccyx, des accidents touchant le coccyx ? 
- Avez-vous tendance à avoir des douleurs dans le bas du dos (genre sciatique) 

Depuis quand ?  
 
 

En post natal ; mêmes questions plus :  
 -   Avez-vous eu une épisiotomie, une déchirure périnéale, des points de suture, 
combien ? 
-   L’accouchement a-t-il été très violent au niveau périnéal ? 
-   Avez-vous eu des forceps ou autre instrument pour extraire le bébé, a-t-on appuyé 
sur votre ventre pour la sortie du bébé ? 
- Avez-vous eu besoin d’une intervention pour la sortie du placenta ? 
-  Votre sexualité a-t-elle été modifiée en raison de changements physiques dans la 
région périnéale ? (douleur, perte de sensation,…moindre plaisir) 


