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INTRODUCTION

INTRODUCTION

Au cours de la premiére enfance s exerce une interaction constante entre I’enfant et son
entourage, s élaborent les premiéres expériences chez ce dernier, du bon équilibre de ces
interactions, de la compréhension des besoins et des demandes de I’ enfant, va dépendre toute son
évolution présente et future.

C'est une adaptation quotidienne des personnes les plus proches de son entourage, une
sollicitude toujours renouvel ée, une tendresse manifestée a tous les moments, qui en constitue le

meilleur gage.

Le tout petit a d abord besoin de sécurité et d’ amour, il a besoin d étre pris dans les bras et
caressg, il abesoin qu’ on lui parle avec douceur et souplesse. Si ces besoins ne sont pas satisfaits
pendant cette période de la premiére enfance au cours de la quelle vont se construire les bases de
sa personnalité et de son autonomie future, il se crée en lui un mangque susceptible d’ atérer
considérablement ses possibilités de communication, de contact avec le réel, capable auss de

freiner ou de dévier son dével oppement affectif et intellectuel et méme ses conduites sociales.

L’enfant est un étre socia qui se trouve en interrelation avec d autres étres humains, sa
famille en premier lieu, qu’ elle soit petite ou grande, son assistante maternelle a I’ intérieur ou a
I’ extérieur de son domicile ou bien collective, au sein d’une structure ou il rencontrera des

enfants de tranches d’ &ge différentes.

De nombreuses recherches ont été réalisées sur I'instabilité de mode de garde chez le jeune

enfant et leur impact sur ses conduites affectives et sociales.

Dans notre étude, on tentera de décrire les conduites sociales chez les jeunes enfants qui ont

connu différents services de garde au cours de leurs premieres années de lavie.

La méthode choisie est celle de I’ étude de cas qui permet de décrire les particularités de

chague sujet et son fonctionnement dans sa globalité.

Notre recherche s est déroulée dans deux creches différentes, dont la population ciblée était
celle des enfants 8gés de 1 a 2ans et %, et qui ont connu d’ autres services de garde avant leur
placement en créche.




INTRODUCTION

Notre technique d’investigation principale était I’ observation directe, dont |es données ont été
compl étées par celles apportées par | entretien avec les meres des enfants et leurs éducatrices.

Dans la partie théorique qui va suivre, on va présenter les deux chapitres, le premier concerne
les différents modes de garde du jeune enfant et leurs répercussions et le deuxiéme est centré sur

les relations sociales chez les jeunes enfants.




Partie Théorique



Chapitrel
Les modes de garde
et leurs repercussions



Chapitre | Les modes de garde du jeune enfant et leurs répercussions

Chapitre 1 : Les services de garde du jeune enfant et leurs répercussions

Dans ce premier chapitre, on va présenter un rappel historique sur le phénomene de la
séparation chez le jeune enfant, les différents services de garde que pourrait connaitre ce dernier

au cours des premieres années de sa vie et leurs effets sur son dével oppement.
1. Rappel historique des études réalisées sur la séparation chez I’enfant :

Avant d'aller plus loin, on va commencer par clarifier ce que veut dire « se séparer » en
psychanalyse, en effet la notion psychanalytique de séparation connait actuellement deux
acceptions différentes qu'il importe de bien distinguer autant sur le plan théorique que clinique.

Dans la premiére acception du terme, « se séparer » signifie qu’ une personne en quitte une
autre avec laquelle elle a établi une relation de confiance. On peut dire que I’individu concerné

sait qui il ainvesti, qui lui mangue, qui il lui-méme et ce qui lui fait.

Eprouver la personne temporairement absente : sentiment de solitude, de tristesse, de colére

ou de douleur, mais aussi parfois de soulagement et de liberté, I’ un n’ excluant pas |’ autre.

La séparation s inscrit dans le contexte d’ une relation ou I’ autre personne est ressentie comme
libre d’aler et venir, libre de choisir ses relations ou de renoncer, et ou la séparation spatio-
temporelle ne veut pas dire obligatoirement rupture des liens affectifs avec |’ objet ou perte de
I”amour de I’ objet, car I’ objet considéré comme fiable ne va pas en profiter pour abandonner le
sujet.’

De nombreux travaux ont été effectués sur le phénomeéne de la séparation, parmi eux on
trouve les observations de R.SPITZ qui ont été consacrées a |I'éude du comportement du
nourrisson, ou du jeune enfant, séparé de samére et placé en institution. Ceux de J.BOWLBY et
de ses collaborateurs notamment J. ROBERTSON, sont sans doute les plus systématiques et les

plus complétes et nous aimerions en rapporter ici quelques aspects essentiels.?

' QUINODOZ (J.M.), Lasolitude apprivoisée, Paris, Quadrige, PUF, 2002, P39.
’REYMOND-RIVIER (B.), Le développement social de |’ enfant et de |’ adolescent, Paris, Pierre Mardaga, 1997,
p42.
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Les psychanalystes ont montré comment |’ expérience de la solitude peut étre vécue et se
transformer, et comment se dével oppe le passage d’ un sentiment parfois hostile et désespérant de
solitude vers une solitude apprivoisée, base de la confiance dans la communication avec Soi

méme et avec autrui.

Ce passage se déroule a travers ce que les psychanalystes appellent |'éaboration des
angoisses de séparation et de perte d’objet qui marque le développement psychologique de

chague individu, et d’ une maniere analogue, le déroulement de la relation psychanalytique.

L’ angoisse de séparation, lorsgu’ elle est excessive, ¢'est la crainte tragique de se retrouver
seul et abandonné source premiéere de douleur psychique et d affect de deuil, comme I’a montré
S.FREUD en 1926.

Cette solitude peut devenir un gouffre de mort : «un seul ére vous manque, et tout est
dépeupl é ».

Par contre lorsgu’ elle est apprivoisée, I’ angoisse de séparation devient source d’ élan de vie:
apprivoiser la solitude, ce n'est pas supprimer |I’angoisse, mais apprendre a y faire face et a

I"utiliser pour la mettre au service delavie.

Alors se sentir seul signifie prendre conscience qu’ on est soi méme unique que I’ autre est
également unique, et le lieu de relation qu’on entretient avec soi-méme et avec autrui devient

infiniment précieux.t

Réalité et fantasme de séparation et de perte d objet, réalité intérieure ou psychique se pose
de maniére particulierement aigue dans I’ angoisse de séparation. Cela vient sans doute du sens
donné habituellement a ce terme, car lorsqu’ on parle de séparation ou de perte d’ une personne,
on pense aussitét a une séparation réelle, et I’ on oublie le rdle joué par les fantasmes, c'est-a-dire
par les souhaits inconscients du sujet de faire disparaitre I’ objet.

La psychanalyse nous apprend en effet que les expériences réelles de séparation ne sont pas a
considérer uniquement comme des faits de réalité concréte, mais que ces événements sont

toujours interprétés en fonction des fantasmes.?

' QUINODOZ (J.M.), op.cit, p15-16.
> QUINODOZ (JM.), op.cit, p20.
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Réciproguement, nous pouvons constater que nos fantasmes et les relations qu’ entretenons
avec les images de nos objets a I'intérieur de nous ont une influence directe sur nos relations
avec les personnes réelles de notre entourage a travers le va-et-vient inconscient des mécanismes

de projection et d’introjection.

L’ importance des fantasmes par rapport a la réalité dans I’ angoisse de séparation et |a perte

d objet a été soulignée de maniére trés diverse par les psychanalystes.

L’intérét marqué par certains d’ entre eux pour |’ étude des conséquences de la séparation et
de la perte réelle a sans doute contribué a renforcer I'idée que I’ angoisse de séparation était avant
tout un probléme de relation avec la réalité extérieure, et que I'’on s écartait ainsi du champ

spécifique de la psychanalyse.

Ce type de remarque a été fait a AFREUD a R.SPITZ ou a J.BOWBLBY, dont les
travaux ont surtout mis I’accent sur la séparation avec les personnes réelles, particulierement

chez I’ enfant.!

Dans les premiers écrits de S.FREUD sur la séparation et |a perte d’ objet, on trouve dé§a
épuisée I'importance du réle des relations d'objets précoces indispensables pour que le
nourrisson émerge de |'état de détresse et de dépendance biologique et psychologique dans

lequel il setrouve au début de son existence.

On y trouve mentionner a plusieurs reprises le besoin de I’ ére humain, dés le début de la
vie, de trouver dans son entourage une personne (généralement la mere) qui lui permet de
décharger latension née des besoins internes physiques. |1 nomme cette rencontre entre le besoin

de décharge et |a personne qui le satisfait : « I expérience de la satisfaction ».

Si |’ action spécifique nécessaire par exemple apport de nourriture provenant de la personne
secourable ne permet pas ce processus du « fait de la satisfaction », il s ensuit des perturbations
du dével oppement des fonctions physiques et psychiques du nourrisson du fait de son immaturité
et des états de détresse.”

' QUINODOZ (J.M.), Lasolitude apprivoisée, Paris, Quadrige, PUF, 2002, p 20-21.
> QUINODOZ (JM.), Ibid, p 54.
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Avec une autre notion, celle de la « compréhension mutuelle» qui Sinstaure entre le
nourrisson e sa mere, S.FREUD esquisse la premiere ébauche d'une conception
psychanalytique du réle joué par la relation précoce mere-enfant telle qu’elle est développée
dans la théorie de « holding » de D. W.WINNICOTT(1955) ou dans celle de contenant-contenu
de W.BION 1962.

La perte d'objet qui a lieu dans I’expérience de la satisfaction réelle et halucinatoire va
aussi constituer selon S.FREUD le fondement de I’ apparition du désir et de la recherche
ultérieure des objets: c’est en effet en |’ absence de I’ objet de satisfaction que I'image de |’ objet
satisfaisant va étre rénvestie comme représentation symbolique. Par la suite, lorsque I’individu
se met a la recherche de nouveaux objets, il cherche non seulement a trouver un objet, mais a

retrouver |’ objet originel perdu, qui autre fois avait apporté une satisfaction réelle.

S.FREUD remargue que I’objet est d' abord percu par le moi a cause de la souffrance
produite par sa perception: «il ya en premier lieu des objets (des perceptions) qui font crier

parce qu'’ils produisent une souffrance ».

Ultérieurement, dans « pulsions et destin des pulsions », S.FREUD relieral’ apparition de la
haine a la douleur psychique, associée a la perception des différents aspects de I’ objet : celui-ci
seradit « amé» S'il est source de plaisir, « détesté et hai s'il est source de déplaisir. S.FREUD
apporte ainsi un fondement a I'apparition de la haine envers I'objet qui survient dans les
situations douloureuses, traumatiques, vécues comme menacant la vie psychique et la survie de
I"individu, sentiments alabase de I’ hostilité et du transfert négatif qui jouent un réle si important

dans |’ interprétation de |’ angoisse de séparation.’

Cependant A.FREUD qui est une des premieres analystes a consigné ses observations sur le
comportement des jeunes enfants dans | es situations de séparation jusgu’ aux derniéres années de
savie, elle abordatres peu les implications théoriques. Ce n’est qu’ aprés son expérience pendant
la guerre a la Hampstead Clinic, avec de jeunes enfants séparés de leurs parents qu'elle s est

occupée directement de cette question.?

' QUINODOZ (J.M.), Ibid, p54-55.
> MANZANO (J.), La séparation et |a perte d' objet chez I’ enfant, Rapport du 48°™ congrés des psychanalystes des

pays Romans, Genéve, 1988, P5.
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En fait, le modéle d A.FREUD était surtout centré sur le développement du moi en terme
d évolution du principe de plaisir au principe de réalité. « Le principe de plaisir dirige toutes les
activités mentales dans une personnalité immature et insuffisamment structurée », et comprend

par consequent tous les processus mentaux, y comprislesliens alamere.

Ains pour €elle, I’enfant avant la deuxieme année bien avancée est incapable de fonctionner
selon le principe de réalité et la réaction a la séparation est inséparable de I’ évaluation du niveau
de développement du moi et de lalibido. Il faut donc considérer, au moment de la séparation, les
liens avec la mere étaient encore de nature narcissique «dominés par la recherche de la
satisfaction instinctuelle », ou si dans la relation avec la mere, «les éléments personnels et
d affection » avaient d§ja commencé a dominer, transformant I’ attachement en « amour pour
I’ objet ». Elle précisera, en abordant sa notion de lignes de dével oppement que larelation d' objet
chez I’ enfant passe par des stades bien différenciés qu’ on peut résumer de lafagon suivante :*

Le premier stade est qualifié de symbolique qui est |e stade «d’ unité biologique » au sein du
couple mére-enfant et il constitue un état narcissique indifférencié, dans lequel il n’existe pas
d objet. Au deuxiéme stade apparait la relation avec I'objet de satisfaction des besoins
physiologiques ou relation anaclitique. Le troisieme stade est celui de la relation ambivalente
sadique-anale ou I’ enfant cherche a dominer et controler son objet. Le quatriéme stade est celui
de la constance de I'objet, stade ou est acquise une stabilité positive de I'objet intériorisé,
indépendamment des situations de satisfaction et d’insatisfaction. Le cinquiéme stade ou phase

phallique est entierement centré sur |’ objet.

Dans ses écrits ultérieurs, A.FREUD aborde le probleme de |’ angoisse de séparation chez

I”enfant sur un plan clinique et théorique.

Elle décrit différentes formes prises par |'angoisse au cours des premiéres années, parmi
lesquelles I'angoisse de séparation, et chacune des formes d’ angoisse est caractéristique d' un

stade particulier du développement de larelation objectale.?

' MANZANO (J.), Ibid, p5-6.
> QUINODOZ (J.M.), op.cit, p112.

s
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Selon elle la séparation va donc avoir des consegquences différentes suivant le stade auquel
elle se produit. L’angoisse de séparation proprement dite survient au premier stade, celui de
I”unité biologique du couple mére-enfant, et correspond a I’ angoisse de séparation décrite par
J.BOWLBY. Au cours des stades suivants surviennent des formes autres que |I’angoisse de
séparation : au deuxiéme stade correspond la dépression anaclitique décrite par R.SPITZ, tandis
gu’'au stade de la constance de I’ objet I’ angoisse caractéristique est celle de la peur de perdre
I’amour de I’ objet. Une angoisse de séparation anormalement intense survenant au cours des
années suivants est attribuée par A.FREUD a une fixation durable au stade symbiotique.

Les réactions que suscitent les interruptions de I’ analyse sont pour elle d’ un grand intérét,
car elles mettent en lumiere le « stade de développement » atteint par |I'enfant et le point de

régression tout en éclairant la nature de son organisation psychique.*

La conception de M.KLEIN sur la séparation et perte d objet dans le développement
infantile s'explique gu’ au cours du développement, chague enfant expérimente des situations de
separation ou de perte qui représente pour lui une menace, et dans cette perspective toute étape
du développement implique une perte. Les premieres et les plus importantes sont, pour
M.KLEIN, la naissance et le sevrage. Le sevrage congtitue le prototype de toutes les pertes
successives ultérieures, et notamment la perte du sein idéalisé qu'il représente déclenche une
réaction de deuil, accompagnée de tristesse et de nostalgie, qui en fait un élément essentiel de la

position dépressive.?

Comme le rappelle H.SEGAL, la relation d' objet précoce a ses racines dans le jeu
réciproque entre fantasme et réalité, le concept de fantasme inconscient est essentiel pour
comprendre le point de vue de M.KLEIN qui décrit comment |I’enfant, sous la pression des
pulsions et de I'anxiété, va organiser dans son fantasme un monde de relations objectales de

maniére & satisfaire ses désirs et & organiser ses défenses.’

'QUINODOZ (J.M.), op.cit, p112-113.
> QUINODOZ (J.M.), op.cit, p82.

> MANZANO (J.), La séparation et |a perte d' objet chez I enfant, Rapport du 48°™ congrés des psychanalystes des
pays Romans, Genéve, 1988, p7-8.

s
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M.KLEIN explique gu'il n'existe pas de phase narcissique primaire et le narcissisme
secondaire n’est que la forme visible d' une relation avec un objet caché a l’ extérieur du sujet, de

son corps, ou identifié avec son image (I’ objet interne).*

L’ angoisse de séparation a donc pour M.KLEIN une double origine : une source interne, la
peur que la mére aimée ait été détruite par les pulsions agressives et ne revienne jamais, et une
source externe, la peur de la séparation physique, |’ enfant dépendant de sa mere »pour satisfaire
ses besoins et soulage ses tensions » ces deux sources de |’ angoisse seront présentes des le début
et vont agir constamment |’ une sur I’ autre.?

Cest-a-dire la rédlité extérieure et la réaité interne ou psychique sont en constante
interrelation et les expériences de séparation ou de perte avec les objets réels influencent les
expériences psychiques, mais toujours de maniére indirecte, atravers les relations fantasmatiques

avec les objets internes.

D’ apres elle, les frustrations ou les menaces pour |a satisfaction des besoins de I’ enfant sont
toujours ressenties comme prévenant de I’ objet qui devient de ce fait un persécuteur externe et

seraimmédiatement intériorisé comme un persecuteur interne, le mauvais objet intériorisé.

Cependant, a I'inverse, les expériences positives avec la réalité influencent favorablement

les relations avec les objets intériorisés.

Ainsi, les processus de deuil liés ala position dépressive sont influencés par les expériences
positives faites avec les objets réels. L’ épreuve de la réalité permet a I’ enfant de surmonter ses

angoisses, par exemple, et de vérifier que ses fantasmes de destruction ne sont pas réalisés.

Lorsque M.KLEIN développera ses idées sur le réle joué par la culpabilité et la répartition
dans le développement psychique, elle montrera comment les désirs et les fantasmes de
restauration permettent de constituer un bon objet interne.®

'MANZANO (J)), Ibid, p7-8.
> MANZANO (J.), Ibid, p 9.
> QUINODOZ (JM.), Lasolitude apprivoisée, Paris, Quadrige, PUF, 2002, p81.
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Lorsque I’on considere la « source externe » de I’ angoisse, la dépendance a la mere, il est
clair que pour €elle cette mére n’ est pas seulement, comme pour S.FREUD, un objet de lapulsion
libidinal, et éventuellement des besoins dont |a perte pourrait empécher la décharge et produirait
une «une accumulation de quantité de stimulation» suscitant |I’angoisse traumatique ou

automatique.

Larelation avec la mere constitue pour M.KLEIN « une premiere ligne de défense », elle
permet notamment de projeter et de déplacer sur elle « les parties du soi » et les mauvais objets,
et de contraster ains avec la rédité pour pouvoir les réintrojecter modifiés par la suite.
L’ angoisse de séparation est donc venue essentiellement comme une réaction a la perte de cette

ligne de défense et par conséquent au risque d’ étre livré alamenace interne de destruction.*

Donc toute séparation peut entrainer des consegquences plus ou moins marquees, que ce
soit d’une séparation de bréve durée ou I’ enfant craint de reperdre sa mére et développe la peur
d'une nouvelle séparation. Alors cette peur, réaction instinctive, résultant de penchants
génétiqguement déterminés, avait pour but chez I"homme primitif sa sauvegarde, comme le

prouve la survie de |’ espéce humaine.

Les différents travaux meneés par les psychologues et les psychanalystes ont permis la prise
de conscience de la séparation réelle a venir. La premiere rencontre avec |’ auxiliaire référente

fait naitre une ébauche de lien avec le bébé.

Cette période permet au bébé de se familiariser, de Simprégner avec sa mére du lieu, de
I’ environnement des bruits, des odeurs. Ce temps évitera au bébé une souffrance psychique trop
importante, d’ autant plus si lamere a des difficultés a se séparer de lui. Jusqu’ au dernier moment
I’enfant doit étre préparée a la séparation en présence de la mére. Plus €elle reste pres de lui et
avec lui les premiers temps a la créche, plus I'enfant sera prét a s adapter a ce nouvel

environnement.?

' MANZANO (J.), op.cit, P9.

> SCHAUDER (S.), Pratiquer la psychologie clinique auprés des enfants et des adolescents, Paris, Dunod, 2007, P
105-106.
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On entend souvent les parents dire au bout de deux demi-journées: «c'est bon, il va
S habituer ». Dans ce cas, |’ enfant vit et apprend la séparation comme une souffrance et devient
le réceptacle de I’angoisse de ses parents, mais |’équipe peut partager cette angoisse. Une
séparation bien accompagnée permet aux parents de savoir leur enfant en sécurité et de le vivre

en securité. Cette préparation ala séparation est |laméme quel que soit I’ age de I’ enfant.

Les moments de séparation et de retrouvailles qu’ils soient au début de |’ arrivée en creche

de I’ enfant ou au quotidien sont toujours des moments importants pour |’ enfant et ses parents.”

Surtout si la séparation est précoce et forcée, celle-ci ne perturbe pas seulement le
nourrisson mais aussi les parents. Alors les meres qui sont physiquement séparées de leurs
nouveau né méme pour un court laps de temps, ressentent souvent des sentiments durables,
intenses et irrationnels de culpabilité, ont tendance a se sentir détachées par rapport au bébé et se
sentent incompétentes et insécurisées pour interpréter ses signaux et ses besoins et pour savoir
comment agir avec lui. Evidemment ceci crée souvent entre la mere et le bébé une boucle

réciproque d incompréhension et de besoin insatisfaits.?

Selon D.W.WINNICOTT, la présence de troubles situés au niveau du « développement
emotionne primitif » telle I’angoisse de séparation excessive serait le signe d’un échec dans la

relation précoce mére-enfant au cours des six premiers mois de lavie.

Cette période initiale est déterminante pour le reste de I’ existence, et dans ces conditions
premieres, le développement primitif du nourrisson est entierement soumis aux soins maternels

ou « holding ».

hY

Selon lui le bébé posséde certes une impulsion spontanée a grandir, mais dépend

entierement des soins que lui procure sa mere pour son dével oppement.

Les soins maternels lui sont indispensables pour qu'il puisse franchir les étapes difficiles
qui vont du narcissisme primaire alarelation d objet, ¢’ est-a-dire ala reconnaissance de sa mere

comme un objet séparé et différent.’

! SCHAUDER (S.), Ibid, P 105-106.
> -RYGAARD (N.P.), L’ enfant abandonné, Guide de traitement des troubles de |’ attachement, Paris, de Boeck,
2007, P23.

> QUINODOZ (J.M.), La solitude apprivoisée, Paris, Quadrige, PUF, 2002, p108.
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Dans les conditions favorables, ¢’ est-a-dire lorsgue la mére est « suffisamment bonne »
celui-ci procure ason enfant une « aire d'illusion » dont lafonction est double. D’un coté, I'aire
d'illusion va permettre a |’ enfant de garder une continuité narcissique avec son environnement
de maniére a ce que le bébé ne ressente presque aucune différence entre le milieu utérin et le
monde réel, d’un autre coté, elle va assurer simultanément un désillusionnement progressif du

bébé, de fagon al’amener peu a peu au contact avec laréalité.

Mais I'illusion dont parle D.W.WINNICOTT n’est qu’une demi-illusion, et il précise que
I"illusion totale serait d'hallucination. Il désigne par ailleurs sous le terme de phénomenes
transitionnels les processus qui se déroulent sur I’aire d’illusion et qui conduisent I’enfant a

« accepter les différences et les similitudes ».

D.W.WINNICOTT décrit égaement comment les processus de maturation ameénent
progressivement |’ enfant a développer une capacité d étre seul d’abord en présence de la mére.
Puis, peu a peu, I’environnement qui sert de support au moi est introjecté, et I’ enfant acquiert la
capacité d' étre vraiment seul, bien qu’inconsciemment il ait toujours une présence intérieure qui

représente lamere et les soins apportés a son enfant.

Lorsque les conditions sont défavorables et que la mere ne procure pas a son enfant un
environnement adéquat et ne répond pas a ses besoins, |’ enfant réagit par un exces d angoisse.
L’ incapacité de la mere de s'identifier a son bébé I’ empéche de percevoir ce que le bébé est en
mesure de tolérer, ce qui a pour conséguence d’ entrainer |’ émergence de décences rigides pour
ne pas percevoir les différences entre le moi et les objets. C'est ainsi que se forme un « faux
self » pour suppléer aux déficiences des soins maternels, au lieu que se développe un «vrai
self ».*

M. MAHLER introduit le concept de séparation-individuation et explique qu’ils sont deux
développements complémentaires mais non identiques : la séparation concerne |I’émergence de
I’enfant hors de la fusion symbiotique avec la meére, tandis que I'individuation concerne le

dével oppement de sentiment de I’ identité personnelle avec ses caractéristiques propres.?

' QUINODOZ (JM.), La solitude apprivoisée, Paris, Quadrige, PUF, 2002, p108-109.

2 QUINODOZ (JM.), Ibid, p115-116.
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Elle précise gue le terme de « séparation » ou « sentiment d’ étre séparé » se réfere pour elle a
la réalisation intrapsychique d’un sentiment d’ étre séparé de la mére, et par |a de I’ univers dans
son ensemble et non d'étre séparé d’'un objet réel. Le développement de la conscience de la
séparation entraine la différenciation, la distanciation, la formation des limites et le détachement
de la mere. Les séparations réelles, physique de la mére sont pour |I'enfant des contributions

importantes & son sentiment d’ étre une personne séparée.’

Les idées de S.M.MAHLER sur I'angoisse de séparation se sont développées dans le cadre
de la psychol ogie psychanalytique du moi, suite aux travaux de H.HARTMANN.

S.M.MAHLER s'est surtout intéressée a décrire le développement du self, I’émergence du
sens de I’identité, la représentation de soi, en suivant les idées de E.JACOBSON, €lle s'est
intéressée également a la différenciation progressive de la représentation du soi et de |’ objet,
« différenciation » qui constitue pour €elle la base de I’angoisse de séparation. Concue donc

comme angoisse a la constatation inéluctable de la solitude.

Elle goutera égaement gu’ aussitét que le moi émerge de la phase indifférenciée, des signes
d affliction apparaissent méme si ¢’ est sous une forme rudimentaire et de courte durée, parce que
le moi de I’ enfant ne peut pas supporter le vécu de la perte d’ objet. 1| atendance arégresser ala
phase « d'unité duelle » (symbiotique) et a confondre une représentation intrapsychique de soi
avec |’ objet (fusion). Ce n'est que grace au changement structurel, représentant la constance de
I’objet, qu'il devient « autonome » et de plus en plus immunisé contre les angoisses liées a la

séparation.?

Concernant les travaux de R.SPITZ sur les conséquences de la séparation et de la perte
d objet ceux-ci sont avant tout basés sur |’ observation de situations de séparation d’ avec |’ objet

réel dont il tire des conclusions pour le développement psychique de I’ enfant et de I’ adulte.

' QUINODOZ (J.M.), Ibid, P 115-1186.
> MANZANO (J.), La séparation et |a perte d' objet chez I enfant, Rapport du 48°™ congrés des psychanalystes des

pays Romans, Genéve, 1988, pl1-12.

> QUINODOZ (J.M.), La solitude apprivoisée, Paris, Quadrige, PUF, 2002, p114.
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Ils ont rapproché lesvues de R.SPITZ de celle d’A.FREUD et les situer dans |e méme cadre.
R.SPITZ décrit divers stades dans le développement du moi et des relations objectales en
fonction de I’ &ge de I’ enfant, et & chacun de ces stades correspond un type particulier de réaction

alaséparation.

Les stades de développement infantile précoce selon R.SPITZ sont les suivants: le stade
narcissique (les trois premiers mois de la vie), le stade objectal (de3 a 6 mois) et le stade de
I établissement de la véritable relation d’objet (de 6 a 9 mois).ll s'est surtout concentrée sur
«|"angoisse du huitiéme mois» qu’il a décrite, c'est-a-dire I’angoisse de I’enfant qui réagit a

I” absence mere au moment ou il percoit le visage d’ une personne étrangere.

Il décrit également la « dépression anaclitique » qui survient lorsque I’ enfant a été séparé de
samere durant la seconde partie de la premiére année, et qui peut se transformer en
« hospitalisme » si la séparation est durable. R.SPITZ insiste sur le fait que la psychopathologie
de laséparation qu’il observe chez les enfants est indépendante de celle qui a été décrite en
psychanalyse chez I’ adulte et n’ est pas superposable. || avance I’ hypothese que des troubles
survenant dans la période de formation du psychisme peuvent laisser des séquelles ultérieures
dans la structure psychologique de I’ enfant, de I’ adolescent et de I’ adulte. Dans |’ analyse, ces
perturbations seraient a |’ origine de formes narcissiques de transfert, et penchaient I’ aspect de
point de fixation & des blessures affectives précoces.*
Les principales theses de J. BOWLBY, qui aformulé une véritable théorie de la séparation,

peuvent se résumer comme suit :

1-A partir de I’ &ge de six mois et jusgu'a trois ou quatre ans, toute séparation d’ avec la mere,
méme de breve durée, représente pour |’ enfant une expérience traumatisante. Contrairement a
I”’opinion de R.SPITZ, la premiére année n’ est pas plus critique a cet égard que les suivantes.
2-Au cours de la séparation |le comportement de I’ enfant passe par 3 phases que J. BOWLBY
nomme : protestation, désespoir, détachement. 2

3-Ladétresse de I’ enfant est identique dans son contenu et dans ses manifestations au deuil de
' adulte frappé par la perte d’ un étre cher.?

' QUINODOZ (J.M.), Ibid, p114.

> REYMOND-RIVIER (B.), Le développement social del’enfant et de |’ adolescent, Paris, Pierre Mardaga, 1997,
p42.

* REYMOND-RIVIER (B.), Ibid, p42.
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J.BOWLBY et ROBERTSON décrivent les réactions des jeunes enfants séparés de leurs
meres selon trois phases successives : la phase de protestation, ou s entremél ent agitation, colére,
cris, pleurs, refus de se laisser approcher, comportements de recherche de la mere, qui peut durer
quelques heures ou quelques jours, la phase de désespoir avec désarroi intense et état de retrait :
les pleurs diminuent, |’ enfant devient inactif, ne cherche rien, ne demande rien, la tristesse et la
détresse manifestes du début deviennent beaucoup moins évidentes pour laisser place a une
apparente indifférence et enfin la phase de détachement au cours de laquelle I’ enfant se laisse
faire par I'entourage, Sy intéresse, redevient sociable, accepte les soins de n’importe quel

substitut maternel, semblant perdre tout attachement pour sa mere.

Toute séparation N’ aboutit pas forcément au développement de ces trois phases : la durée de
la séparation d'avec la mére va moduler I'intensité des manifestations observées. De méme les
réactions de I’ enfant au retour de la mere seront variables en fonction de la phase évolutive de ce
processus : réaction d’ attachement anxieux, agressivité ou au début un certain désintérét. Tout
finit généralement par rentrer dans I’ordre sans dommage apparent mais non sans que plus

grande sensibilité aux séparations ou aux menaces de séparations ultérieures.

C’est donc essentiellement peu apres la séparation d’avec la mere que se manifeste le plus
clairement la détresse du jeune enfant: «apreés douze mois, et souvent avant, les enfants
protestent couramment lorsqu’ils voient partir leur meére. Leur protestation peut aller du

gémissement jusqu’ aux cristrés violents. Ils tentent souvent aussi de la suive ».

Le comportement de |’ enfant va cependant dépendre de nombreux facteurs. En regle générale,
plus|’enfant est jeune, plusil est susceptible de pleurer et moinsil est susceptible d’ essayer de
suivre samere.

Un autre facteur est lafagon dont la mére se déplace quand elle part : un retrait lent et dansle
calme suscite moins de protestation et de comportements de suivre, alors que larapidité et le
brouhaha font apparaitre une protestation bayant et un effort violent pour lasuivre. Enfinle
cadre influe également sur le comportement de I’ enfant : si I’ enfant est laissé dans un cadre
familier, la séparation d’ avec la mére peut étre relativement bien acceptée, alors que s'il est

|lai ssé dans un cadre non familier, on peut étre sr qu’il va pleurer ou tenter de suivre samére.

'BAILLY (D.), L’angoisse de séparation chez I’ enfant et |’ adolescent, Paris, Masson, 2004, P6
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Pour J. BOWLBY, il est clair que ces trois types de réactions: protestation, désespoir et
détachement, correspondent aux phases successives d'un seul ou méme processus, elles ne
seraient pas acquises mas semblent génétiguement programmées et biologiquement
déterminées. Ainsi pour lui, I’angoisse primaire de séparation apparait non pas comme une
situation traumatique, mais comme le signal activateur d’'un schéme de comportement

spécifique, la conduite d’ attachement.*

Selon lui, cette angoisse liée a la peur fait partie de développement normal et sain de tout
individu, contrairement & S.FREUD qui voit dans I’angoisse la clé de toute névrose. Ces
situations induisent un comportement dit « attachement angoisse », par exemple si par exemple
la mere est présente physiguement mais insensible aux besoins de son enfant, ou encore s la

meére est absente, parfois temporairement (durée plus ou moins supportable en fonction de
I”&ge).

Dans cette perspective J.JBOWLBY est amené a critiquer le terme d’ angoisse de séparation et
propose en remplacement |e concept de « rupture des liens d’ attachements »°

2. La famille en tant que premier mode de garde :

Lafamille demeure la cellule de base de notre sociéte et le lieu premier d’ apprentissage et de
socialisation de I'individu. C'est toujours €elle qui, en principe et dans une large mesure, assure
les fonctions de garde, s occuper de prodiguer les soins physiques, d assumer le bien étre et la
protection, de susciter les expériences propres a favoriser le développement moteur, socio-
affectif et intellectuel del’ enfant.

Certes, elle recourt a différentes ressources pour I’aider a remplir ces fonctions, mais c’ est
elle qui en assure I’ exercice premier, constituant ainsi le lieu principal des réponses aux besoins
des jeunes enfants. Dans la plupart des sociétés, les parents sont reconnus comme « les premiers
responsables |égaux et sociaux de la prise en charge des enfants ». 4

'BAILLY (D.), Ibid, P6.

> GOLSE (B.), Le développement affectif et intellectuel de |’ enfant, Paris, Masson, 2008, P139.

*BAILLY (D.), op.cit, P6.

*COMITE DU CONSEIL SUPERIEUR DE L’'EDUCATION, Pour une approche éducative des besoins des jeunes
enfants, Québec, 1988, P15.
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Comme le soulignent certains auteurs, |’environnement social de I’enfant est composé de
multiples couches. Tout d abord, sa famille, congue en occident comme la cellule nucléaire
composee des parents et des freres et soaurs, puis un autre cercle composé des adultes et enfants
de son entourage, cela peut étre les grands-parents et toute la famille élargie (oncles, tantes,
cousins) et/ou les amis de la famille, les voisins. Toutes ces personnes interagissent a des degrés

divers avec |’ enfant.

Les études plus classiques de psychologie se sont essentiellement centrées sur la famille
composée des parents et parfois des fréres et scaurs. Par contre, |'écologie sociale du
développement souligne I'importance des réseaux sociaux des parents et de I’enfant sur de

nombreux aspects du dével oppement de I’ enfant.*

Mais I'importance de la famille est incontestable que ce soit du point de vue social ou du
point de vue individuel, étant donné gue son intervention se manifeste simultanément au sien de
la société et chez I'individu. Lafamille joue un réle privilégie en ce qui concerne la construction
du sujet psychologique de chaque individu.

Ainsi I'une des principales fonctions de la famille consiste & promouvoir la croissance
personnelle, et c'est pour cette raison que le contexte familial joue un réle important dans le
développement de la personnalité de I’ enfant et du jeune. C'est au sein de la famille que débute

le processus d’individualisation et de différenciation par rapport aux autres individus.

Lafamille aaussi pour but de faciliter le processus d’ autoréalisation et de maturité personnelle
de tous les membres. L’un des principaux réles de la famille consiste donc a permettre que
I”enfant ait acces a un grand nombre d’ expérience qui feront en sorte qu’il ait une maitrise de soi

sans qu’ aucune mal adresse ne puisse mettre en péril son avenir.

Une autre fonction basilaire de la famille renvoie au role éducatif qui est essentiel tout au long
de la vie de I'individu y compris le processus de socialisation dans le quel interviennent aussi

d autres ééments (I’ école, les amies ...etc.).2

' RONDAL (J.A.), ESPERET (E.), Manuel de psychologie de |’ enfant, Belgique, Mardaga, 1999, P 165.

> OLIVEIRA (P.), Les rapports pére/enfant et |e dével oppement psychosocial du sujet, Thése de doctorat en
psychologie, sous ladirection de PORTALIER(S.) ee BRANDAO (A.), Université lumiére Lyon 2, 2010, p 16-17.
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C’est donc le foyer qui assure le réle primaire de la diffusion d’une culture, d’un idiome, de
valeurs, de coutumes c'est-a-dire d'une maniére spécifique de vivre. Tout le développement
psychologique du sujet dépend de la dynamique interactionnelle des éléments de sa famille,
méme au long de |’école, ce sont les parents, les freres qui marquent les aspects positifs et

négatifs de I’ intégration dans la société.

Contrairement a ce que certains auteurs affirment, ou on constate une croissance progressive
du role éducatif des familles, d' une part parce que les enfants présentent une enfance et une
adolescence longue et dont le développement se doit, essentiellement, a la cellule familiae.
D’une autre part, dans toutes les cultures la famille prend en charge la sociaisation, facilitant
I"intégration de I'individu dans la société et en transformant, si I'on peut dire, en un fil

conducteur entre I’individu et le collectif.!

Selon T.PARSONS la fonction de sociaisation de la famille consiste a transmettre a
I’enfant la culture au sein de laguelle celui-ci est né et cette socialisation se manifeste a travers
|’ apprentissage des valeurs et des roles, mas aussi atravers |’ influence du contexte familia sur le

dével oppement de la personnalité de I’ enfant et de I’ adolescent.

G.POUSSIN, considére que les structures collectives représentent des moyens favorables a

lasocialisation de I’ enfant.

Néanmoins, cela ne s avere exact que si les parents s acquittent de cette tache gréace a la
conformité entre I’ éducation familiale et les normes culturelles de société dans laguelle lafamille

est insérée.

Selon lui, les nouveau-nés naissent sans aucun moyen de se défendre, pourtant les parents
sont obligés de faire le nécessaire pour portager leur enfant de tout danger, en transmettant la

confiance indispensable a I’ autonomisation et al’ autoprotection de nouvel étre humain.

Donc lafamille apporte une grande contribution ala stabilité des personnalités adules, grace

au soutien émotionnel et affectif.

L OLIVEIRA (P), Ibid, p 16-17.
2 OLIVEIRA (P)), Ibid, p17-18
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3. Les différents services de garde du jeune enfant :

La famille ne saurait étre considérée comme le seul pole d’'éducation et de socialisation de
I’enfant. A lafois milieu et groupe lafamille ne peut rester isolée de la société dans laquelle elle
est inscrite, et se doit de s ouvrir al’ éxteriorisité en tissant des liens entre la sphére privée et la

sphére publique.

Ce sont entre le dedans et le dehors, s'il peut étre générateur de tensions pour |’ enfant, n’en
est pas moins un passage nécessaire pour le sujet pour ne pas encourir le risque d étre aliéné ala
sphére privee que représente la famille, méme si elle continue a exister et a représenter un espace

de sécurité.

L e passage de la sphére familiale aux lieux d’ accueil de |a petite enfance et son articulation

a été peu débattu dans |es travaux en psychologie de dével oppement.*
3.1. Le role des grands-parents dans la garde de leurs petits enfants :

Les nouveaux besoins des familles ainsi que I’ allongement de la durée de la vie ont conduit
afaire évoluer le réle des grands-parents. Ces derniers représentent aujourd’ hui, dans la plupart
des pays européens, de véritables relais pour la garde des petits-enfants.?

Mais les grands-parents, tout en ayant un réle second dans I’ éducation, sont généralement
plus largement présents aupres de |’ ensembl e des petits-enfants, dans une fonction essentielle de
soutien affectif, moral et pratique.®

IIs peuvent également, par la suite, compte tenu de I’améioration de leur niveau de vie, aider

financiérement ces jeunes &1’ approche de |’ age adulte.*

' GAUDRON (CH.Z.), Le développement social del’ enfant, du bébé a1’ enfant d &ge scolaire, Paris, Dunod, 2002,
P71.

2 ATTIAS-DONFUT(C.), « Les garants parents en Europe : de nouveaux soutiens de famille », In informations
sociales, n°149, 2008, P54.

3 ATTIAS-DONFUT(C.), Ibid, p56.

* ATTIAS-DONFUT(C.), Ibid, p54.
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Ce mode de garde est plus répandu dans les pays ou le travail des femmes est |e plus largement
développé et ou le systeme collectif de garde est |e mieux pourvu.

La contradiction entre le déclin du role éducatif des grands-parents, qui ne concernait
gu’'une minorité, et I'importance accrue de leur rdle de soutien n'est qu’ apparente : elle est
I’expression de la transformation qualitative du lien grand-parental. Celle-ci s'inscrit dans la
mutation des formes familiales, du statut de lafemme et des rapports de générations.*

Les grands-meéres peuvent donc concilier une aide grand-parentale et une vie professionnelle
ou une autonomie personnelle. En I’ absence de services collectifs, une garde a plein temps est
nécessaire, que seule une minorité de grands-méres peuvent assurer, minorité néanmoins

importante.?

Quand les grands-parents peuvent assumer la garde de leurs petits-enfants que pendant la
journée, celan’ est pas toujours sans poser quel ques problemes.

Méme lorsgue les relations entre les nouveaux parents et les grands-parents sont excellentes,
S entendre avec sa mere ou sa bellemére sur I'éducation des enfants est loin, en effet, d étre
simple.la recherche de telle entente peut étre riche, mais elle nécessite patience et tact.® Les
grands-parents jouent un roéle important dans I’ atmosphere familiale et sont loin d’ étre toujours
néfastes comme ou I'a dit souvent. Par rapports aux enfants ils peuvent avoir des attitudes
diverses. L’influence qu’ils ont sur eux est considérée comme extrémement pernicieuse par
certains, ils peuvent pourtant apporter une aide tres efficace dans le cas ou les parents travaillent
tous deux. Leur action dépend des interférences sur le plan de I’ éducation des enfants et de leurs
tendances aremplacer pére et mere en donnant des conseils qui sent souvent périmes.

En outre, leur affection peut étre exploitée par I’enfant sous la forme d’ exigences souvent
tyranniques. De plus, les grands-parents sont en méme temps beaux-parents, et par le mode de
relations particulieres qu'ils créent avec le couple fille-gendre ou fils-bru, peuvent interférer.

Dans |’ organisation émotionnelle et éducationnelle des enfants.*

' ATTIAS-DONFUT(C.), « Les garants parents en Europe : de nouveaux soutiens de famille », In informations
sociales, n°149, 2008, P56.

2 ATTIAS-DONFUT(C.), Ibid, P64.

> SCHMITZ (J.), Larousse des parents, vous et votre enfant, Paris, Québec, 1999, p44.

* AJURIAGUERRA DE (J.), « I’enfant et lafamille » Manuel de psychiatrie de|’ enfant, Paris, Masson, 1980, p865.
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Le role des grands-meres consiste surtout a ne pas se monter meilleure mere que leur fille
mais al’amener a observer et aréfléchir sur ce qui pourrale mieux aider le bébé ou I’ enfant des
jeunes meéres sont susceptibles et les conseils sont regus, surtout lorsqu’ils portent leurs fruits
trop rapidement, comme trés cul pabilisants.

Les grands-méres (comme les psychologues) doivent amener les meres a trouver par elles-

mémes les bonnes solutions.*

En toutes circonstances les grands-parents ont un réle immanence a jouer a condition qu’ils

sachent faire preuve d’ une gigantesque discrétion et d’ une toute aussi gigantesgue disponibilité.

A condition également qu’ils puissent se remémorer leurs propres moments de plaisir mais

aussi d’ inquiétude associée a |’ angoisse de ne pas savoir comment faire face.?

Le role et la place des grands parents est particuliérement complexe car ils sont prisonniers
eux méme de leur propre histoire et peuvent étre heurtés par ce qui se passe dans la famille
constituée par leurs enfants et petits enfants. Certains grands-parents peuvent se sentir en totale
contradiction avec les méthodes éducatives qu’ils observent.ils peuvent étre pris a témoin ou a
partie, ce qui dans certain cas ne fait qu’ aggraver les situations.

On ne devient pas facilement grand-mere ou grand-pére que I’ on est devenu autre fois pere
ou mere. La aussi, on a a apprendre un réle nouveau. Un réle qui n’est pas toujours simple

lorsqu’ adviennent des difficultés de santé ou de comportement chez les petits enfants.®

3.2. La garde a domicile :
Engager une personne a domicile est une formule souvent plus reposante a la fois pour la

meére et pour I’ enfant, qui peut dormir & saguise le matin et n’apas a s adapter aun autre lieu.*

C’ est un mode de garde souple qui permet de concilier le respect des besoins de I’ enfant et les
necessités professionnelles des parents horaires atypiques ou irréguliers notamment .C’ est aussi

un mode de garde adapté & la prise en charge des fratries.”

' AMY (D.), construire et soigner larelation mére-enfant, Paris, Dunod, 2008, p51

> AMY (D.), Ibid, p55.

* AMY (D.), Ibid, P51.

* SCHMITZ (J.),0p.cit, P44.

*VOISIN (J.), «<Développement de la garde d’ enfants », In inspection générales des affaires sociales, n° 033, Paris,
Egas, 2009, P 35.

24



Chapitre | Les modes de garde du jeune enfant et leurs répercussions

La garde a domicile c'est la garde par une personne qui est rémunérée, qu'il s agisse d’'une
jeune fille au pair ou d une femme de ménage a qui |I’on confie au méme temps la garde de

I’ enfant.’

Elle est, bien entendu, la plus pratique pour les parents puisque les enfants restent dans leur
milieu familial et leur cadre habituel. S'il ya plus d’un enfant, cette solution permet de garder
ensemble les freres et soaurs et ils courent moins de risgue de contracter une maladie que dans les
autres cas, puisqu’il n'ya pas d autres enfants avec eux. Les parents gardent aussi une meilleure

surveillance de I’ environnement.?

La encore, le choix de la personne reste déterminant : il faut quelqu’un de fiable et de

suffisamment ouvert pour répondre & la curiosité et au besoin de contact de I’ enfant.®
3.3. L’assistance maternelle :

Le développement de la mise en nourrice est lié a I'industrialisation et I’augmentation du
travail féminin.

Au milieu du 20°™

siecle lanourrice, gardienne d’ enfant, devient avec laloi du 17Mai 1977
I assistante maternelle agrée a titre non permanant. Cette nouvelle appellation marque I’amorce
d une ingtitutionnalisation, d’une professionnalisation de I’ activité. Néanmoins, dans le langage
courant des familles elle reste encore souvent «la nourrice », « la gardienne », « la nhounou »,
une « Tata» ... Une assistante maternelle, que ce soit a la sortie des écoles ou pas nécessité de

faire garder I’ une de ses enfants pendant son temps du travail.*

' DESPLANQUES (G.), « Modes de garde et scolarisation des jeunes enfants », In économie et statistique, ne 176,
1985, P40.

> FERRIER (J.), « Qui S occupe des jeunes enfants ? Le dilemme de la garde des enfants aux Etats-Unis », In
enfance, Tome 41 ne 2, 1988, P29.

* SCHMITZ (J.), Larousse des parents, vous et votre enfant, Paris, Québec, 1999, p44.

* MARCHAND (CH.), « Dela« Nounou » a« I’ assistante maternelle » », Institut national du travail social,

compagne Ardenne, 2008, P2.
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Alors au regard de I’ ancienneté de la fonction de « nourrice », |’ assistante maternelle relaie

les parents d’ enfants de moins de trois ans le temps de leur absence pour raison professionnelle.

Sa compétence en matiere de soins et de prise en charge globale de I’ enfant, validée par la
procédure d’ agrément et confortée par une formation tres courte, procede le plus généralement
de sa propre expérience maternelle. Elle peut étre indépendante ou salariée d une creche
familiale, |’ assistante maternelle doit composer avec quelques paradoxes qui la situent dans un
entre — deux permanents: entre espace privé et espace public; entre professionnalité et
« amateurisme » ; entre exercice solitaire et intégration & des réseaux ou des équipes.”

C’ est donc chez une assistante maternelle que |’ on continue couramment d’ appeler nourrice,
le bébé peut se trouver seul ou en compagnie d’'un petit nombre d’ enfant. Il faut bien sir se
renseigner précisément sur la personne qui s occupera de lui, visiter le lieu ou €elle vit, savoir s
elle a d§a une expérience des jeunes enfants, combien d’ enfants elle garde et I’age qu’ils ont,
demander si elle a passé un examen de santé et si une puéricultrice ou une assistante sociale vient
de temps en temps chez elle surveiller I’ é&at de santé des nourrissons dont elle ala garde.?

3.4. Lacréche:

Les creches collectives ont généralement la préférence des parents mais peu de places sont

disponibles, sur leur modele se développe les creches d’ entreprise et les creches hospitaliéres.

Aujourd hui encore, peu d’ entreprise dével oppent ces activités. |1 semble pourtant que ce soit
« un bon moyen de fidéliser des salaries » pour lesquels il est plus simple de lier vie familiae et

professionnelle si |’ entreprise assure e confort de leurs jeunes enfant en journée.’

La creche peut étre définie comme une institution pour les enfants bien portant, pendant une
grande partie de la journée, ne peuvent pas étre gardés dans leur famille. Les créches ont pour

role essentiel d’ &tre le complément de lafamille.*

' LE CAPITAINE (B.), et al, Guide de |’ éducateur de jeunes enfants, Paris, Dunod, 2002, P211.

> SCHMITZ (J.), op.cit,P 44.

> SCHAUDER (S.), Pratiquer la psychologie clinique auprés des enfants et des adolescents, Paris, Dunod, 2007,
P90.

* DAVIDSON(F) et a, Les soins aux enfants dans les créches, Genéve, organisation mondiale de la santé, 1965, p9.
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Elle assure la garde de nourrissons d’enfants d &ges préscolaire et parfois d enfant d’ age
scolaire. Normalement elle fonctionne plus de cing heurs par jour, le plus souvent une douzaine
d heures, et en régle générale uniquement les jours de la semaine.*

La creche collective qui accueille pendant la journée et de facon réguliere les enfants de
moins de 3 ans dont les parents exercent une activité professionnelle ou assimilée (formation,

recherche d’emploi etc.)

Les locaux doivent étre aménagés de maniere a répondre aux mieux aux besoins des enfants,
a permettre la mise en cauvre du projet éducatif, tout en satisfaisant aux normes de sécurité et
d hygiene.

La prise en charge est confiée a une équipe pluridisciplinaire : « la présence d' une puéricultrice
ou d un infirmier est exigée pour des créches de plus de 20 places ainsi que celle de I’ éducateur
de jeune enfant pour celle de plus de 40 places» |la présence d'un éducateur de jeune enfant est

obligatoire par effectif de 40 enfants supplémentaires.?

L’intérét porté aux enfants s accroit, différents éléments (adaptation, locaux, jeux, santé,
qualification du personnel, etc.) confirment la préoccupation pour son développement tant
physique que psychologique, et concourent a pouvoir a ses besoins d' éveil, de socialisation et

d’ autonomie.®

Chague unité d’ accueil a une capacité limitée a 60 places, selon la nouvelle réglementation.
Dans la rédité, la capacité moyenne observée est en baisse depuis une dizaine d’ années autour
de 40 places. Selon les gestionnaires et les quartiers, la créche est ouverte en moyenne de 10 al2

heures par jour, au moins 5 jours par semaine, toute I’ année.*

! DAVIDSON(F) et al, Ibid, p9.
> LE CAPITAINE (B.), et d, op.cit, p197-198.
* LE CAPITAINE (B.)et al, op.cit, p 41.

* GAUDRON (C.) (Z.), Le développement social de |’ enfant, du bébé a |’ enfant d’ &ge scolaire, Paris, Dunod, 2002,
p74.
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De nombreuses recherches ont montré que la creche représente un lieu de socialisation pour
initier et renforcer le développement des compétences sociales et cognitives de I’ enfant dans le
but de I'intégrer précocement dans les milieux qui lui sont offerts, et d’ assurer pour la suite sa

réussite scolaire.

Ainsi la créche, avec la présence des pairs et d’ autres adultes familiers, apporte dans le cadre
de la sociaisation précoce, une meilleure intégration sociale des enfants c'est-a-dire facilite entre
autres : I’acquisition de savoir faire social, tel que le respect des régles, I'intégration dans le
groupe, et plus largement la compréhension et I’ intégration des normes et des valeurs sociaes.

Donc alacreche le bébé est en contact avec d’ autres enfants. |1 évolue dans des locaux vastes

et sirs et se trouve sous la surveillance d’ une personnelle qualité.

Des efforts sont faits pour qu’une éducatrice s occupe de facon privilégiée du bébé, mais
celle-ci a nécessairement d’ autres enfants a charge et ne sera pas la seule personne a prendre soin
de lui. Les enfants &gés de plus de 1an se plaisent généralement beaucoup en creche. Les plus
jeunes peuvent également fort bien s adapter a ce mode de garde, mais certains d entre eux
supportent moins bien le bruit, le rythme imposé des repas et des siestes, ou encore la présence

de certains virus.?
4- Les effets des différents modes de garde sur le développement de I’enfant :

Devant I’augmentation considérable de I'activité féminine, les femmes jeunes ayant des
enfants de moins de 3 ans et possédant un diplédme professionnel ou supérieur, parait ére un
phénomene irréversible et une recherche concernant le mode de garde de jeunes enfants
simpose. Afin de mieux organiser la garde et prévenir éventuellement les difficultés ultérieures
de I’enfant, il faut non seulement connaitre les conditions dans lesquelles le mode de garde

s organise, mais aussi cerner son influence sur le développement de I’ enfant.

De nombreuses recherches ont été effectuées qui ont permis d approcher de fagon

systématique les conditions de la garde et le role des différents modes de garde.®

L GAUDRON (C.) (Z.), Ibid, p74.
> SCHMITZ (J.), Larousse des parents, vous et votre enfant, Paris, Québec, 1999, p44.
> COQUET(M.), DAVIDSON (F.), « Le mode de garde et le dével oppement physique et psycho-affectif du jeune

enfant », In enfance, Tome 35 n° 5, 1982, p323.
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Les changements de mode de garde interviennent surtout entre 9 et 18 mois, 59% il s agit
pour lamgjorité d entre eux d’ un changement de nourrice (1sur 2) ou d’ employé de maison (1sur
3), mais lenfant sur 4 a été placé en creche tardivement aprés un passage au moins d’ un mode de

garde autre que lamére.*

Il Sagit pourtant de nuancer ce résultat, en effet il faut prendre en considération
simultanément |’ état de I’ enfant avant sa mise en garde, les conditions de vie des parents et |’ état
psychologique de la mére. |Is ont observé aors de cette étude que les enfants gardés par leurs
mére ne vivent pas dans des conditions favorables: non seulement le niveau de vie de ces
familles est le moins élevé, mais aussi |’ état précoce de |I’enfant ainsi que celui de la mere sont
altérés. Les enfants mis en nourrice sont les plus défavorisés parmi ceux gardés al’ extérieur : les

conditions de vie sont souvent médiocres et la mére a des tendances dépressives.

Or, ces enfants malgré le cumul des facteurs défavorables, surtout malgré | état
psychologique de lameére dont ils ont pu ailleurs mesurer I'importance dans le dével oppement de
I”’enfant, ne vont pas plus mal que les autres. |Is ont donc pensé que le mode de garde adopté a

été plutét favorable pour eux.

Les enfants élevés en creche jouissent de bonnes conditions matérielles et de garde, d’une
bonne santé au départ et d’ une mere ayant peu de tendances dépressives leur état ne s est pas

modifié entre 3 mois et 3 ans.

Les enfants gardés a domicile, malgré une plus grande fragilité a la naissance et la
dépressivité de leur mére, vivent dans des conditions de garde et d’environnement plutot
favorable et n’est donc pas étonné que seulement 24% d’ entre eux appartiennent aux groupes a

risque.?

D’ autres auteurs montrent que I’ influence de mode de garde existe seulement lorsgqu’il s agit
d’ un changement de garde al’ extérieur du milieu familial et lorsque le niveau culturel de lamere
est peu élevé. Comme ils ont conclu que le type de garde influe peu sur le développement de
I’ enfant.®

LCOQUET(M.), DAVIDSON (F.), Ibid, p327.
2 COQUET(M.), DAVIDSON (F.), Ibid, p329.

3 COQUET(M.), DAVIDSON (F.), Ibid, p332.
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Les différences observées entre les modes de placement sont souvent expliquées par des
variables socio-culturelles déterminantes dans le choix de la garde. Par contre, les changements
successifs de garde sont dans tous les cas, néfastes pour I’ enfant, surtout lorsqu’il est gardé a
I” extérieur. Dans un souci de prévention des troubles graves chez I enfant, il est nécessaire de lui
assurer, outre le choix d une personne rassurante et équilibrante, la stabilité du mode de garde,
surtout S'il s'agit d’une garde a I’ extérieur du domicile. C'est pourquoi ce choix doit prendre
toute son importance et doit étre déterminé en fonction des désirs de la mére, de son mode de vie

et des besoins fondamentaux de I’ enfant.*

La revue de littérature récente sur les lieux d’ accueil des jeunes enfants, présentée par de
nombreux auteurs indique bien que se demander si la garde de ces enfants en dehors de leur
famille est une bonne chose pour leur dével oppement, est une question trop globalement formulé
pour |’ état actuel de nos connaissances. La garde de I’ enfant se situé dans un contexte complexe

familial, culturel, social et historique et les modes de garde sont eux mémes divers.

La question devient celle de savoir quelles sont donc les circonstances dans les quelles les
enfants se développent favorablement, ou au contraire souffrent, au sein de ces structures, et

comment ces divers d’influences modélent e dével oppement.?

L es réponses sont nécessaires nuancées ; la garde précoce de I’ enfant en dehors de sa famille

est devenue en fait d’ importance sociale croissante.

Si elle N’ est pas inévitablement mauvaise, elle n’est non plus inévitablement bénéfique, et elle
peut |’ é&tre inégalement pour des enfants différents.

Cependant, ils ne savent pas encore clairement dans quelles conditions la garde de |’ enfant
accroit le risque vis-a-vis du développement, ou au contraire peut jouer un role protecteur, en

particulier quand mode de garde commence t6t dans la petite enfance.?

'COQUET(M.), DAVIDSON (F.), Ibid, P332.

> GUEDENY ANTOINE et al, « Le s&our en créche desjeunes enfants : sécurité de |’ attachement, tempérament et
fréguence des maladies », In la psychiatrie de I’ enfant, Vol 47,2004, P266.

> GUEDENY ANTOINE et a, Ibid, P266.
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L’ importance de la variable qualité dans le mode de garde et les mesures de la qualité de
soins: la taille du groupe, le nombre de professionnels par enfant, leur degré de formation et
d éducation, I'importance de larotation du personnel, la qualité et la propreté des lieux.

D’autres mesures cherchaient a évaluer de fagcon plus directe la quaité et le type de
stimulations apportées par les professionnels aux enfants, et la nature de leur relation. Un certain
nombre d’ études a maintenant démontré des relations entre diverses mesures de la qualité du

mode de garde et divers aspects du développement de I’ enfant.

Il est vrai que la qualité du mode de garde d'un enfant n’est pas indépendante de ses autres

types d’ expériences vécues en dehors de ce dernier.

Les caractéristiques familiales, le niveau socia et d éducation, les attitudes vis-a-vis de
I’ éducation des jeunes enfants ont une influence sur I’age d’entrée des enfants dans leur lieu

d accueil, sur le type de mode de garde trouvé pour I’ enfant.

Si I’ on détecte des effets du mode de garde, doivent-ils étre mis en relation seulement avec les
parameétres de ce mode de garde, ou dépendent-ils de différence préexistante entre les familles,

différences dont dépend le choix des modes de garde ?

Ces différences traduisent-elles un effet de I’environnement familial qui jouerait un role
médiateur sur les effets du mode de garde, comme par exemple la qualité de la relation mére-
enfant ou |a stabilité de famille.*

Concernant le placement a la creche et ses répercussions, L’age de I’enfant et le temps de
garde en dehors du milieu familial restent des parametres d’ importance quand se pose la question

du bien fondé d’ une socialisation précoce extrafamilial.

De nombreuses recherches indiquent que les enfants élevés trés tot en creche apparai ssent
plus insécurisés avec leurs méres et manifestent davantage de conduites agressives envers leurs
camarades. 2

! GUEDENY ANTOINE et a, Ibid, 267-268.
> GAUDRON (C.) (Z.), Le développement social de |’ enfant, du bébé a I’ enfant d’ ge scolaire, Paris, Dunod, 2002,
P78
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D’ autres études expliquent si I’enfant est mis en garde non parentale dans la seconde moitié
de la premiere année de la vie et s'il est placé dans des structures collectives, il présente ainsi
plus d attachement de type insécurisé. Ainsi la fonction d'accueil éducatif se distingue des

fonctions parentales et ne peut se résumer a étre une substitution parentale.

Substitution rapidement réalisee, comme le souligne L.DU PASQUIER , si I’on se référe aux
sténotypes de réle de sexe faisant apparaitre qu’il suffit d étre femme pour savoir, par ses
qualités socialement définies, s occupe d'un enfant et participer a son développement, mais
substitution impossible parce que la fonction de I’ accueillante est d' éduquer les enfant des
autres ( et non les siens) et qu’ elle se définit a partir de critéres, de conceptions éducatives et

d objectifs professionnels qui lui sont propre, différents de ceux des parents.

L’ objectif clé de volte du projet éducatif est posé en terme de qualité: qualité de I’ accuell,
qualité des relations parents-accueillante, qualité de développement psychologique de I’ enfant,
qualité du champ médico-sanitaire, qualité de retrouvailles, qualité de I'éveil du tout petit,
qualité de |’ intégration sociae...€tc.

Toutes les structures actuelles essayent de prendre en compte le lien affectif qui constitue le
critére de qualité essentielle pour gu'un enfant se développe au mieux en I’absence de ses
parents. Cet espace offre a I’enfant, les soins sur les plans alimentaire et hygiénique, les jeux
d éveil, le systéme éducatif, tout est la pour assurer les parents du bien fondé de leur choix
sachant que le travail au sein de la creche s est individualisé et que les besoins psychoaffectifs de

I’ enfant sont pris en compte.”

D’ autres études sur la socialisation de |’enfant en fonction de mode de garde montrent que

les enfants de 18 mois élevés au domicile familial attirent davantage |’ attention de I’ adulte.

Ils donnent des réactions verbales plus fréguentes, alors que les enfants gardés en creche

collectives présentent de meilleurs résultats en termes d’ interaction ludique.?

! GAUDRON (C) (2), Ibid, p73-74.
> GAUDRON (C) (2), Ibid, p79.
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D’ apres les recherches de B .PIERHUMBERT et ses collaborateurs la garde non parentale
au cours des deux premiéres années de lavie de I’ enfant peut modifier la relation d’ attachement
avec sa mere et a une influence sur son développement, comme il peut établir des liens
d attachement multiples, mais précise que la garde non parentale n’induit pas forcément un effet

nocif.}

' GAUDRON (C.) (Z.), Ibid, p79
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Chapitre 11 : les relations sociales chez les jeunes enfants

Notre deuxiéme chapitre englobe les relations sociales chez le jeune enfant, en particulier
avec sa famille (ses deux parents, ses fréres et soaurs), le role de jeu et des pairs dans le
développement social de ce dernier et enfin les difficultés rencontrées au cours de son

dével oppement face aux changements de garde.
1- Le réle de la famille dans le développement social de I’enfant :

Le développement de la personnalité de I’ enfant ne peut étre étudié en dehors de la matrice
familiale dans laquelle il se déroule. D’aprés TH.LDZ, pour que la famille permette aux enfants
un développement harmonieux, les époux doivent étre unis en tant que parents, ils doivent

préserver les frontieres entre générations et assumer de fagon continue le réle de leur sexe.

Les valeurs de la famille, I’attribution des roles, le réseau de relations interindividuelles
pénétrent dans I’ enfant a travers le comportement de la famille beaucoup plus que par ce qu’ on

lui enseigne ou méme par ce dont |es parents ont conscience.

Selon S.MINUCHIN, pour qu'une famille reste saine, il faut qu’ elle réagisse normalement
aux pressions individuelles de ses membres, ¢’ est-a-dire les parents suivent les modifications de
I”enfant en évolution, soit la premiére enfance soit la phase de latence, soit |’ adolescence, les

projections des parents sur les enfants se faisant différemment aux noms de ces étapes.

R.D. LAING anayse la relation existant entre les structures apparentée de la famille et les
structures de la « famille » en tant qu’ ensemble de rapports et d opérations entre les uns et les

autres.

Pour I'auteur, la « famille» n’est pas un simple objet socia, partagé par ses membres. La
« famille » n’est pas un ensemble objectif de rapports. Elle existe en chacun de ses éléments et

nulle part ailleurs. *

' AJURIAGUERRA (DE.J), « I’enfant et lafamille », In Manuel de psychiatrie del’ enfant, Paris, Masson, 1980,
p868.
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Lafamille n’est pas un objet intériorisé mais un ensemble intériorisé de relations. Ce n’ est pas
la somme de ses composants ¢ est un véritable systéme de regles de conduites qui jouent un réle
obscur mais important a lafois dans les relations des membres de la famille entre eux et dans les

rapports avec les autres.*

La famille ne saurait se réduire a I’ addition des interactions parents-enfants et des relations
fraternelles en tant qu'institution, elle ne peut étre ramenée a la somme des éléments qui
comportent, elle forme une totalité dynamique qui assure une double fonction de différenciation
et de lien entre sexes et générations. Elle obéit a certaines normes qui régissent la division des
réles, des taches et les rapports entre les membres et avec |’ extérieur. La famille apparait ainsi
comme |’ « agence » de la société qui reproduit a travers sa propre structure relationnelle et les
structures sociales fondamentales.? Donc la famille est le lien de multiples apprentissages,
I’enfant y apprend a utiliser aussi bien les objets que les signes (la langue en particulier). C'est
dans la famille que I’enfant rencontre une variété de situations, de problémes nouveaux par

rapport aux quelsil apprend a développer des comportements adaptés.

Les membres de la famille représentent les premiers « autres » auquel est confronte |’ enfant.
C'est avec eux qu'il aura ses premiers liens affectifs. C' est dans le milieu familial qu’il fera ses
premieres expériences de plaisir et de déplaisir, d amour et de haine. Ils constituent un premier
groupe social, un systéme dans lequel chacun posséde une fonction et un réle particulier. Ne

donne un groupe, I’ enfant auraas'y construire en tant qu’ individu social .

La famille représente le premier espace social dans le quel chague individu fait I’ expérience
de sa subjectivité. Elle est pour I’enfant la base, le coaur le fondement de tous les autres liens

sociaux a établir a construire.

Elle constitue pour certaines disciplines un terrain privilégié pour I'éude des relations

sociales du jeune enfant.*

' AJURIAGUERRA (DE.J.), Ibid, p868.

’PICARD (E.D.), L’interaction sociale, Paris, PUF, 1989,p186.

* BAUDIER(A), CELESTE(B), Le dével oppement affectif et social du jeune enfant, Paris, Nathan, 2002, P95.
* GAUDRON (CH.Z.), le développement social de |’ enfant, du bébé a1’ enfant d’ &ge scolaire, Paris, Dunod,
2002.P25
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1.1. Les parents :

La répartition des roles entre pére et mere recouvre un double plan, a la fois social et
psychique. Cette confusion des plans a été entre terme jusgqu’ a la moitié du 20°™ siécle par une
correspondance assez étroite entre « réle sociale de la mére » et « fonction maternelle » et « role

sociale » du pére et « fonction paternelle ».*

L’enfant abesoin d avoir des parents qui d' une part, le nourrissent et protegent et qui, d’ autre
part, I’aident a congtituer sa propre personnaité a travers les images parentales qui lui sont

proposées. Ce dernier besoin est plus subtil et difficile & démonter.?

Il a besoin aussi de se lier a une figure parentale, qui elle soit réelle ou substitutive, dans
laquelle il puisse avoir confiance des son plus jeune &ge, la mise en place de ce processus est

indispensable a sa survie.®
1.1.1. Lamere:

Parmi les psychanalystes les plus célébres qui ont travaillé sur la relation mere-enfant on
trouve: S.FREUD, A.FREUD, M.KLEIN, W.WINNICOTT, R.SPITZ, J.BOWLBY...etc,,

mais dans ce qui suit on ne va présenter que |’ apport de certains, parmi eux :
A.L’apport de S.FREUD :

Tous les théoriciens psychanalystes et psychologues ont travaillé sur le postulat de S.FREUD
qui fait de la mére le premier et le principal objet pour I’ enfant et de la relation mére enfant de

prototype de toutes |es relations futures.*

La psychanalyse était la principale référence pour rendre compte de la construction des liens
entre mere et enfant qui est une construction secondaire s effectuant par |’ étayage sur les

pulsions de vie et I’ objet qui les satisfait.”

' BAUDIER(A.), CELESTE(B), op.cit, P102.

> POUSSIN (G.), Lafonction parentale, Paris, Dunod, 1999,p 121.

* POUSSIN (G.), Ibid, P 123.

* GAUDRON (CH.Z.), op.cit, p26-27.

*BAUDIER(A), CELESTE(B), Le développement affectif et social du jeune enfant, Paris, Nathan, 2002, p 35.
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C’est-a-dire que cette relation privilégiée de I’enfant & sa mere s établit secondairement a la
satisfaction des besoin fondamentaux que sont les besoins alimentaires et les besoins liés a la
satisfaction des pulsions sexuelles de I’ enfant au cours de la premiere année de lavie et congtitue

le prototype des relations sociales ultérieures.*
B. L’apport de M.KLEIN :

Pour M.KLEIN, la partie la plus importante du développement psychique se déroule durant

les trois premieres années de lavie.

Elle décrit le développement de I’ enfant en termes de positions paranoides et dépressives, et

non de stades. Il 'y pas succession mais oscillation d’ une position al’ autre.

De par I’ allaitement et la présence naturelle, I’ enfant entre en relation avec le sein de la mere,

objet partiel, il incorpore ce « bon » sein parce que source de plaisir.

Des la naissance, I'ingtinct de mort entre en conflit avec la libido. Cette pulsion de mort auto-
destructrice crée une profonde angoisse dont I'enfant se dépend en projetant une partie a
I’ extérieur et en transformant |’ autre partie en agressivité tournée vers autrui.

Lorsgue les bonnes expériences I’ emportent sur les mauvaises, on assiste a la suprématie du

bon objet sur le mauvais.

La position dépressive est marquée par larelation a I’ objet total qui peut étre parfois bon et

parfois méchant, tantét présent tant6t absent, qui peut étre aussi aimeé que détesté.

La position dépressive voit donc I'apparition de |I’ambivalence, les objets d’ amour étant

aussi les objets de haine.?

' CORTRON (A.), WINNYTAMEN (F.), Les relations sociales chez I’ enfant, Paris, Armand colin, 1999, p10.
> DELDIME (R.), VERMEULIN(S.), Le développement psychologique de |’ enfant, Bruxelles, A. De Boeck, 1983,
51.
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C. L apport de D.W WINNICOTT :

W.WINNICOTT sest ataché a éudier le développement du nourrisson et plus
particulierement les six premiers mois de sa vie. Au départ il n'y pas pou lui de nourrisson en
tant que tel mais une structure mere- nourrisson dont dépend la bonne évolution de I’ individu.

En fin de la grossesse s'installe chez la mere un éat d’ hyper-sensibilité, la préoccupation

maternelle primaire. *

Au tout début, on insiste a ce que D.W.WINNICOTT dénomme la «folie maternelle »

rendant compte de la « préoccupation maternelle primaire ».

Durant les premiers jours ou semaines de vie de I’ enfant, tous les investissements de la mere
se concentrent sur le bébé. Elle devient « folle de son enfant » S occupant de lui en permanence,
anticipant le moindre de ses besoins, permettant ains au bébé d'intérioriser un sentiment de

continuité d’ existence.

Mais, peu a peu et grace au pere, la mere retrouve des investissements extérieurs qui la

préoccupent & nouveaul.

Elle se permet alors de frustrer de temps en temps son enfant, accédant au statut de mére
« suffisamment bonne ». Durant ces moment de latence a la réponse maternelle, |’enfant
S autonomise peu a peu et développe ses capacités de penser, car il est assez sécurisé par €elle

pour ne pas se sentir définitivement 1aché. 2

D.W.WINNICOTT décrit trois phases au cours de |‘évolution de la relation mere-enfant

durant la petite enfance.

-la phase de « dépendance absolue » aux soins maternels elle correspond aux cing premiers
mois, A ce stade I’enfant est en fusion avec sa mére, et plus celle-ci comprend exactement les

besoins de son enfant, mieux cela vaut.®

' DELDIME (R.), VERMEULIN (S)), Ibid, p49.
> GRAINDORGE (C.), Comprendre I’ enfant malade, Du traumatisme & la restauration psychique, Paris, Dunod,
2005, P21.

* GOLSE (B.), Le développement affectif et intellectuel de |’ enfant, complément sur |’ émergence du langage, Paris,
Masson, 2008, P79.
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-la phase de « dépendance relative », ¢’ est entre le sixieme mois et la fin de la premiére année,
elle est d§a amorcée dés le quatrieme mois de maniére variable selon les enfants. C'est au cours
de cette période que I’ enfant se différencié progressivement de sa mere, il ne s attend plus a une
compréhension et a une satisfaction magique de ses besoins par la mere, il devient capable
d établir une relation objectale et de ce fait ¢’est a lui de donner un signal pour appeler sa mere,

il est alorstresimportant qu’ elle comprenne ses besoins.

-Troiséme phase; an début de la deuxiéme année, I'enfant évolue petit a petit vers
I"indépendance. 1l affronte progressivement |le monde et s'identifie ala société. Parallelement se

développe la socidisation et I’ acquisition du sens social.
C. L’apport de R.SPITZ :

R.SPITZ reprend I hypothese freudienne selon la quelle les pulsions sexuelles s étayent sur
|a fonction vitale d’ alimentation et la relation de I’ enfant avec sa mere ne s établit sur un mode

privilégie qu’ apres que I’ enfant aidentifie la mere comme pourvoyeuse des gratifications orales.

Il a montré comment la mere qui a procuré les gratifications alimentaires et |es gratifications
qui les accompagnent, acquiert au cours de la premiére année de la vie de I’enfant le statut
d objet : c'est-a-dire par quoi ou par qui les pulsions peuvent étre satisfaites, pour lui I’enfant
identifie le sein puislameére qui est reconnue comme pourvoyeuse des gratifications orales.

En méme temps I’ enfant devient capable de prendre en compte |es autres attributs maternels,
ceux relevant de I’ établissement des relations sociales, comme le visage, lavoix, lamaniere de le

tenir.

Donc les travaux de R.SPITZ ont permis de montrer comment I’ éablissement de ce lien
privilégié avec une des personnes de I’ entonnage de I’enfant semble |’ une des conditions d’ un

dével oppement sensori-moteur, cognitif et social normal.*

' GOLSE (B.), Ibid, p79
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A propos de la carence affective, R.SPITZ décrit que I’ éablissement des symptémes liés a
cette derniéere (partielle ou totale) dépend de la présence de la mére ou d'un substitut, il explique
qu'un enfant qui a été carencé relationnellement dans sa petite enfance peut continuer a
fonctionner a I’égard d’autrui sur un mode passif dépendance, attendant qu’autrui apporte la
satisfaction de ses besoins ou a I’opposé, sur un mode de revendication agressive, pour faire

savoir dautrui qu'il attend de lui la satisfaction de ses besoins.*
D. L’apport de J. BOWLBY :

Contrairement a la perspective freudienne, J. BOWLBY dans sa théorie de |’ attachement
explique I’ existence de besoins premiers comme la nourriture mais affirme que |’ attachement est
aussi une nécessité primaire qui ne dérive daucune autre, aors que S.FREUD insiste sur

| attachement comme pulsion secondaire qui s étaye sur le besoin primaire de nourriture.?
1- Définition de I’attachement :

C'est un systeme biologique protégeant le contact mutuel entre la mere et le bébé. Le
systeme d’ attachement est particulierement actif dans le comportement de la naissance a trois

ans, ce systeme est activeé par la séparation physique.

Deux aspects dans les études scientifiques I’ étude des attachements normaux durant toute la
vie et I'étude des attachements anormaux suite a des négligences et/on des déficits innés

(troubles de |’ attachement).

J.BOWLBY définit |’ attachement comme le produit de I'activité d’un certain nombre de
systémes comportementaux ayant tous, pour objectif, le maintien et |I'accroissement de la
proximité de la mere les cing principaux sont la succion, I’ étreinte (I’ agrippement), |’ action de

suivre (poursuivre du regard), les pleurs et le sourire.*

' CORTRON (A.), WINNYTAMEN (F.), Les relations sociales chez |’ enfant, Paris, Armand colin, 1999, P10-11.

> GAUDRON (CH.Z.), Le développement social de |’ enfant, du bébé a I’ enfant d’ &ge scolaire, Paris, Dunod, 2002,
P27.

* RYGAARD (N.P.), L’ enfant abandonné, quide de traitement des troubles de |’ attachement, Paris, de Boeck, 2007,
P243.

* BOURCET(S) et al, Psychopathologie clinique, Paris, Ellipses, 2003, P71.
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Ces systemes comportementaux peuvent étre activés un age trés précoce par une vaste
gamme de stimuli lorsque I’enfant grandit, la gamme de ses comportements s enrichit, se
complexifie en fonction de ses expérience et s éargit aux proches puis aux étrangers.

Cette gamme et moins facilement activée, mais change plus aprés 3 ans .le comportement
d attachement possede les fonctions de protection, de réconfort, de soutien et de socialisation,
celle-ci congtituent le fondement de la séante interne qui permet au jeune enfant d’ explorer son
environnement. La théorie de I’ attachement, développée par J .BOLWBY, s inspire de concept
issu de la psychanalyse (relation d objet), de I'éhologie de la théorie cybernétique de la
régulation et de la psychologie cognitive .ces travaux proposent un modele de développement

qui s éoigne de lathéorie des pulsions freudiennes.

Pour S.FREUD, [’ attachement est en rapport avec un processus d’ étayage pulsionnel oral
sur les besoins physiologiques: le plaisir issu de la satisfaction du besoin alimentaire et
I’ attachement se développent a partir de la répétition de I’ expérience de satisfaction et de la
construction de larelation d' objet.

Pour J.BOWLBY, la propension a partir des liens affectifs avec les personnes particuliéres
constitue une composante fondamentale de la personnalité : en effet, le psychisme se structure a
partir de I’ expérience que I’ enfant a de son interaction avec sa mere et de la représentation qu'il
sen fat .le comportement d attachement est alors primaire, tout aussi essentiel que les

comportements alimentaires et sexuel.
2- Les types de I’attachement :

J.BOWLBY identifie trois schemes d'attachement, influencés par les maniéres dont les
parents traitent |’enfant, en termes de disponibilité et d adéquation de leurs réponses a ses

demandes.

-Dans I’attachement « str », I’enfant a confiance dans le fait que le parent sera disponible et
I” aidera encas de besoin. Il est favorisé par un parent facilement disponible, sensible aux signaux

de I’ enfant et & ses recherches de protection et de réconfort.?

' BOURCET(S)) et al, Psychopathologie clinique, Paris, Ellipses, 2003, P71.
> BOURCET(S,) et d, Ibid, p73.
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L’ enfant développe ainsi un sentiment de sécurité interne, sur lequel il pourra s appuyer pour

s éloigner de ses parents et explorer son environnement.

-Dans I’attachement « angoissé ambivalent », I’enfant n'est pas certain que son parent sera
disponible et I'aidera s'il en fait la demande. |l est favorisé par un parent tant6t disponible et
secourable dans certaines situations, tantét menacant, utilisant comme moyen de discipline des
séparations répétées ou des menaces d abondance. L’enfant aura tendance a rechercher
I’ attention d’ autrui, soit en étant plus impulsif et intolérant aux frustrations, soit en étant passif

et sujet a des sentiments d’impuissance.

Dans |’ attachement « angoissé évitant », |’enfant n’a aucune confiance dans la disponibilité

de son parent et S attend & étre repoussé.

Il est favorisé par des attitudes répétées de sujet parental, de mauvais traitement ou de s§ours
prolongés en ingtitution. L’enfant essaie de se suffire a lui-méme mais peut étre plus hostile,
isolé affectivement et aura tendance a étre agressif avec ses paires. Cet attachement provoque
une insécurité interne qui peut venir entraver |I'autonomisation et les capacités d adaptation
sociale de |’ enfant.

Lestravaux de M. MAIRE et M. AINSWORTH développement une quatrieme catégorie :
I’ attachement  « désorganise-désorienté» I'enfant manifeste une certaine confusion,
appréhension et des comportement opposes exprimés simultanément ,surtout au moment des
retrouvailles de cour d’'une situation expérimentale appelée « situation étrange »(succession de
deux épisodes de séparation et de réunion )cet attachement se rencontre chez les enfants

désabusés , qui vivent dans des situations de carence ou de déséquilibre grave. *
1-1-2-Le pére :

Quand au développement de I’ enfant, le r6le du pére est percu bien sir, de fagon distincte et
complémentaire selon la théorie qui sous-tend I’ analyse effectuée.

' BOURCET(S)) et d, Ibid, p 73-74.
> OLIVEIRA (P.), Les rapports pérefenfant et |e dével oppement psychosocial du sujet, Thése de doctorat en
psychologie, sous ladirection de PORTALIER(S.) ee BRANDAO (A.), Université lumiéere Lyon 2, 2010, P47.
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Ains a partir d’un ensemble diversifié de modéles théoriques de référence, I’analyse de la
problématique relationnelle pere-enfant suscite I'utilisation de trois modéles théoriques, la
théorie systématique la théorie de I’ apprentissage social et la théorie psychanalytique qu’on va

présenter dans notre travail.

La psychanalyse démontre un intérét particulier en ce qui concerne la paternité et la figure
du pére, mais la connotation de pére assume une connotation bien singuliére. Ainsi, la
Psychanalyse percoit le pere plutét comme une fonction symbolique et nhon pas comme une
figure réelle, concréte, en chair et en os. Cette fonction paternelle est donc considéré essentielle
pour le développement de I’ enfant et dépend des contingences sociales, n’ ayant aucun fondement

biologique, contrairement a lafonction maternelle.

En ce qui concerne la Paternité, la psychanalyse établit encore une distinction claire entre la
fonction paternelle, le role du pere et le pere en tant qu’'individu. La fonction paternelle est
universelle et opéere au niveau du langage et de la parole. Elle est introduite par la figure
maternelle et assume une efficacité symbolique.

Dans le domaine de la Psychanalyse, il y a deux auteurs qui se détachent en raison de leur
perspective quant au theme de la paternité : S. FREUD, de par la notion de Complexe d’ oadipe,
et J. LACAN, de par le concept de Nom-du-Pere.

S. FREUD est le fondateur de la Psychandyse et sa vaste ocauvre littéraire fait maintes
références ala paternité et au réle du pere. Dans |’ cauvre intitulée « Trois essais sur la théorie de
la sexualité », S.FREUD (1905) aintroduit la notion de Complexe d’ adipe, lequel, selon lui, se
manifeste pendant le stade phallique du développement psychosexuel, soit entre 3 et 6 ans, et
pendant lequel les enfants sentent une forte attirance amoureuse vis-avis du parent du sexe
oppose. Par conséquent, les garcons expriment une attraction amoureuse par rapport a leur mere
et cette attraction porte donc le nom de Complexe d cedipe, tandis que les filles expriment une
attraction amoureuse par rapport a leur pére et cette attraction porte donc le nom de Complexe
d Electre.?

" OLIVEIRA (P.), Ibid, P47.
> OLIVEIRA (P.), Ibid, 48-49.
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D’ autre part, et étant donné gque le parent du méme sexe se présente comme |’ objet aimé du
parent du sexe opposg, il y a une relation de concurrence et de rivalité entre I’ enfant et le parent
du méme sexe. Les garcons percoivent donc leur mére comme un objet sexuel et leur pére
comme leur rival, tandis que les filles percoivent le pere comme un objet sexuel et la mere
comme leur rivale.!

Selon |’ école Lacanienne la paternité est plus importante que la maternité, J.LACAN montre
que la fonction de la mére est nécessaire et al’ origine salutaire, mais €elle est provisoire et a la
limite dangereuse, raison pour laquelle I'imago maternelle doit disparaitre. Au contraire la

fonction du pére est indispensable quand a la construction de la personnalité.

Cependant la perspective lacanienne en ce qui concerne la paternité, se repose sur le caractere
symbolique de celle-ci, représentée par le Nom-du-pere. L’ existence de cette signification ne
doit pas nécessairement étre interprétée par le propre pére, mais sans signifiant, personne ne sera
jamais quelqu’ un.

Le pére n'est autre qu’une métaphore, un sens qui prend la place d’un autre sens qui se
manifeste surtout dans le cadre du complexe d’ osdipe, vu qu’il n'ya pas d odipe s'il n'ya pas de

pere, et parler d cedipe revient adire que lafonction de pere est essentielle.

L approche paternelle de J.LACAN a profondément influencé la psychanalyse, et par
conséquent, la psychologie au sein de laquelle se détache se détache le caractere symbolique de
la paternité qui se manifeste par le signifiant Nom-du-pére et par la présentation du pére comme
représentant maximal de I’ autorité.

Cependant, I’expérience professionnelle quotidienne nous permet d'affirmer que le peére
assume son role de représentant idéal de I’ autorité. Quand a la mise en cauvre de cette tache, la
mere fait face a de nombreuses difficultés, surtout lorsgue la présence du pére n' est pas constante
et que son importance est limitée par rapport au quotidien de I’enfant, surtout celui du sexe

masculin.?

" OLIVEIRA (P.), Ibid, p48-49.
2 OLIVEIRA (P.), Ibid, p50-51.
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Ains dans le cadre de |’approche lacanienne de la paternité nous pouvons souligner
I”importance attribuée a la figure du pére, surtout en tant que représentant supréme de I’ autorité
et desinterdictions sociales, méme s'il s agit d’ un pére métaphysique, symbolique, bien différent
del’individu réel, physique.

J.LACAN explique comme le pere est le représentant et le symbole de laloi et lorsqu’il n’est
pas présent pour transmettre |’ autorité et le développement de I’ enfant peut en souffrir en raison
de conségquences plus néfastes. Quand la fonction paternelle est défaillante, I’enfant ou
I’adolescent est susceptible d'avoir des problémes psychologiques graves y compris des
psychoses.

Selon M.POROT, « de sa mere I’enfant attend |’amour, de son pére I’enfant attend d’ abord
I” autorité » bien que ce principe soit synonyme d’ exagération, puisque |’ enfant attend beaucoup
plus de son pere, le pere semble étre en effet la personne la mieux placée pour représenter
I"autorité. L’autorité, la discipline et les regles sont des ééments essentiels pour le
développement de I’ &re humain.?

De point de vue de W.WINNICOTT, pendant |a premiére enfance, le pére a une importante
fonction indirecte dans la mesure ou sa relation avec la mere va contribuer a la qualité de
I”environnement du bébé. C'est lui qui permettra a la mére de développer un état spécifique

indispensable du dével oppement des expériences d’ omnipotence du bébé.>

Donc I'importance attribuée a la relation mére-enfant au cours des premiéres années a fait
gue le réle du pére a été souvent minimisé dans le cadre familial. S au cours de la premiére
année que la présence de la mére ou de la figure maternelle est absolument indispensable pour la

formulation des premiéres perceptions point fixes qui se détache du monde environnant.*

' OLIVEIRA (P.), Ibid, p50-51.
> OLIVEIRA (P.), Ibid, p 58.
* BAUDIER(A), CELESTE(B), Le développement affectif et social du jeune enfant, Paris, Nathan, 2002, p102-103.

* OLIVEIRA (P.), Les rapports pérefenfant et le développement psychosocial du sujet, Thése de doctorat en
psychologie, sous ladirection de PORTALIER(S.) ee BRANDAO (A.), Université lumiére Lyon 2, 2010, p42.
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A partir de la deuxieme année le pere apporte un principe de réalité et de plurdité
indispensable. Il est probable que cela ne va pas sans conflits car |la maturation perceptive permet
al’enfant de voir qu'il n’est pas seul avec I’ objet maternel et que la mére s occupe d’ autre que
lui, de ce fait le pére devient en concurrent quoique I’enfant puisse cependant trouver une

récompense dans I’amour que le pere lui accorde.

Pour W.WINNICOTT la présence du pére a la maison est nécessaire, premiérement pour
aider la mere a se sentir bien son corps et heureuse en esprit, ensuite, pour la soutenir dans son
autorité, pour étre I'incarnation de la loi et de I’ordre que la mere introduit dans la vie de
I’enfant, afin qu’elle ne soit pas seul a dispenser en méme temps, I’amour et la force, enfin la
présence du pere est nécessaire pour ses qualités positives et les ééments qui le différencient des

autres hommes.

Donc pour lui le pere est une figure précieuse pour aider la mére a se sentir bien, que ce soit
physiquement ou bien mentalement, pour la réconforter moralement, pour |’ aider dans son role
d autorité, pour représenter laloi et I’ ordre que la meére apporte al’ existence de I’ enfant.

Outre le soutien physique et /ou psychologique que le pére apporte ala mére et al’ enfant, le
pere est un éément fondamental en ce qui concerne le soutien financier de la famille, contribuant
ains ace que lafamille et tous ses membres puissent avoir une qualité de vie acceptable, évitant
des situations de précarité socioéconomique dont les conséquences néfastes seraient

préjudiciables, méme indirectement, en ce qui concerne I’ enfant.*

De nombreux chercheurs ont constaté que c’est al’age de 6 mois que se situe I’ éargissement
du monde social en introduisant le pere, figure paternelle qui ne serait pas encore reconnue

comme telle mais plutét comme un individu jouant un role particulier.?

' OLIVEIRA (P.), Ibid, p42.
> ZAOUCHE-GOUDON(C), le dével oppement social de |’ enfant, Paris, Dunod, 2002, P26.
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Vers I’age de 8 mois, le jeune enfant manifeste un lien d attachement envers le pere et la
présence paternelle stimule la sociabilité du jeune enfant en direction d’ une personne non
familiere, ce qui peut étre interprété comme un gage de nouveauté et d ouverture vers

I’ extérieur.’

Aujourd’ hui, la plupart des travaux sur les relations affectives précoces de I'enfant font
référence a la théorie de I’ attachement mais en y apportant des modifications plus au moins
importantes. Parmi celles-ci, une révision majeure concerne le fait que I’ attachement ne concerne

pas uniguement la mere, mais également d’ autres personnes.

Des chercheuses ont ainsi constaté que le pére constitue une « figure d’ attachement » pour le
jeune enfant. Par ailleurs il est agent de socialisation, servant en quelque sorte de « pont »entre

I” univers maternel sécurisant et le monde extérieur moins familier.?

L’ importance d’ une relation proche dés la naissance est également valable pour le pére, quoi
gue de maniere moindre: plus précocement le pere s occupe de I'enfant, plus son réle est
important par la suite. Cela développe en outre chez lui un plus grand attachement a I’ enfant.
C'est pourquoi il ya lieu de se demander si les péres sont assez présents dans la premiére

enfance.®

L’ évolution sociale actuelle indique que le réle du pére a changé. Le travail des femmes qui
sest généralise a des conséquences importantes dans les familles, les contraintes de la vie
moderne font que le pére a plus d’ occasions d’ étre seul avec ses enfants (parce que lamére rentre

un peu plustard que lui, ou que leurs horaires sont décalés...etc.).

Le statut de pére pourvoyeur est moins valorisant dans la mesure ou la femme en travaillant,
joue également ce réle: le pére doit alors compenser cette perte de statut par une récupération
d’ une part du statut maternel.*

' ZAOUCHE-GOUDON(C), Ibid, P29-30.

> LECOMTE (J.), Maxi fiches de psychologie, courant, débats, applications, Paris, Dunod, 2008, P68.
* POUSSIN (G), Lafonction parentale, Paris, Dunod, 1999, p125-126.

* POUSSIN (G),Ibid., P128.
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1.2. Le réle de la fratrie dans la socialisation de I’enfant :

On s'intéresse a I’enfant au sein de sa famille en mettant I’accent sur le role des fréres et
saaurs. Les relations avec la fratrie jouent un réle unique dans la sociaisation, différent de celui

des parents ou des pairs.

Les bébés s attachent en effet beaucoup a leur grand frere ou a leur grande soaur, et plus

I’ attachement parents-enfants est sécurisant, plus les enfants s’ entendent bien entre eux.

Cependant, les conflits qui existent entre freres et soaurs peuvent aussi étre un moyen de
comprendre les relations sociales, car plus les enfants se développent sur les plans cognitif et
social, plusles conflits tendent a devenir constructifs.

Les conflits entre fréres et soaurs aident en effet les enfants a reconnaitre les besoins, les
désirs et les points de vue de I'autre. Ils permettent ainsi a |I’enfant d’ apprendre a tolérer la
présence de désaccords et favorisent la recherche de compromis dans un contexte stable et

séeurisant.?

S.FREUD étudie la jalousie sous le versant de la frustration en développant le « complexe

fraternel », qui se caractérise, selon lui par le glissement ogdipien alajaousie fraternelle.

J.LACAN développe le « complexe d'intrusion »qui apparait lorsque I’ enfant se connait des
fréres. Pour lui, la jalousie fraternelle représente, non pas une rivaité vitale, mais une
identification mentale .c’ est donc par le frere que s introduit |a problématique de I’ altérité, dont

|a reconnaissance est au fondement du lien social.

De nombreux auteurs ont pu mettre en évidence que la fratrie développait des interactions
sociales plus matures et plus sophistiquées grace a la proximité des enfants entre eux, grace au
degré de la familiarité & I’ hétérogénéité des ages.’

' LEONARDIS (M.) et a, L’enfant dans le lien social, perspectives de la psychologie de dével oppement, Pris, Eres,
2003, P 113.

> PAPALIA (D.E.), Psychologie de développement humain, Paris, A. De Boeck, 2010, P 128.

* LEONARDIS (M.) et al, op.cit, P 113.
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Pour J.P.ALMODOVAR, les échanges initiatifs caractéristiques des jeunes enfants dans la
fratrie sont spécifiques par la permanence tout au long de I’ enfance, des freres et soaurs comme
partenaires d’ interaction et an processus de codével oppement qu’ils vont connaitre.*

Cependant la fratrie offre un terrain unique pour I’étude des relations entre pairs dans la
mesure ou elles y sont quasi obligatoires quotidiennes, fortement valorisees par |’ entourage et
qu’ elles se déroulent sur un laps de temps assez long, et ¢’ est dans |” analyse des rapports au sein

de lafratrie gu’ on chercher depuis longtemps une des sources des attitudes sociales de I’ enfant.

La théorie d AAADLER et la théorie psychanaytique présentent la particularité de
subordonner les relations fraternelles aux relations « verticales » entre parents et enfants. Plus
complexe la psychanalyse situe les rapports entre freres et soaurs dans le systeme relationnel

familial.

A.ADLER fonde sa théorie d’une maniere prépondérante sur |’importance du rang de
naissance dans |’ attitude que prend I’ enfant vis-a-vis de ses fréres et soaurs et dans la formation

de son caractere.

Le but avoué d' A . ALFRED était de déboucher sur une typologie caractérielle, il a inespéré

de nombreux travaux anglo-saxons.?

2. Le role des pairs dans le développement social de I’enfant :

On pense que les relations entre pairs jouent un réle important dans le développement de
I”enfant, elles offrent des occasions uniques de prendre connai ssances des normes sociales et des
processus touchant les relations interpersonnelles, et d' acquérir de nouvelles habiletés sociales.

Elles fournissent aussi des contextes dans lesquels les capacités d' autocontréle peuvent étre

testées et perfectionnées.®

' LEONARDIS (M.) et &, op.cit, P 113-114.
>PICAR (E.D.), L’interaction sociale, Paris, PUF, 1989, P186-187.

*BOIVIN (M.), Origines des difficul tés dans | es relations entre pairs pendant la petite enfance et impacts sur

|” adaptation psychosocial et |e développement des enfants, Ecole de psychologie et université Laval, Québec,
Publication sur internet, 2005, P 1.
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Les relations entre pairs pendant I’enfance comportent aussi des facettes multiples: les
enfants vivent des interactions entre pairs en participant a des activités de groupe, ainsi que grace
aleurs associations dyadiques c'est-a-dire individuelles avec leurs amis.

On considere que ces différentes facettes des expériences entre pairs procurent des occasions

développementales reliées al’ &ge pour construire le soi.

Les expériences de groupes de pairs prennent progressivement de I’importance et culminent
au milieu de I’ enfance, avant de laisser la place aux amitiés, qui constituent la caractéristique la

plusimportante alafin de |’ enfance et &I’ adolescence.*

Dans notre culture, I’ enfant entre trés progressivement dans le groupe socia .la fréguentation
de la créche I'y introduit un peu plus tot, mais a cet age (C' est-a-dire avant 3ans), les enfants
Interagissent-ils entres eux et comment ?

Les interactions sociales entre pairs évoluent avec les progrés en communication, d’abord
mémo-gestuelles (sourires, gestes et invitations) puis verbales. La présence d' un jouet peut
déclencher un peu plus d’interaction entre les bébés. Cependant les occurrences de telles

interactions sont faibles par rapport & celles interactions a adulte-enfant.?

Dans la premiére année, la prise en compte d’ un autre bébé ne semble pas nette au cours des
trois premiers mois, puis on note entre 3 et 6 mois, des gestes d’ atteinte, des contacts tactiles, et
aprés 6 mois, des comportements beaucoup plus sociaux : les regards sont accompagnés de

sourires et de vocaliser, sans susciter systématiquement de réponses.

Dans la deuxiéme année, les prises de contact avec I'autre deviennent plus frégquentes, les
interactions sont plus longues et plus complexes, comme ¢’ est le cas dans | engagement commun
dans un jour. Les actions a support dobjets facilitent nettement les communications

interpersonnelles.’

'BOIVIN (M.), Ibid, P 1.

> GUIDETTI (M.), TOURRETTE (C.), Introduction &la psychologie de développement, Paris, Dunod, 2008, P 119-
120.

* LIEURY (A.), Psychologie pour |’ enseignant, Paris, Dunod, 2010, P12.
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Les relations entre enfants sont fondées sur une forme de réciprocité favorisant I’ émergence de la

sensibilité aautrui et la construction d' une réalité socia e partagée.

Pour D.C. DUBON et ses collaborateurs les premiéres fonctions sociales sont en premier lieu
le regard qui est le contact visuel qui déclenche I’ échange, alors que le contrdle de cette activité

visuelle permet al’ enfant de maitriser ses rapports avec I’ autre.

Une autre fonction est essentielle dans la réponse a I’ activité de I’ autre, c'est le sourire qui
peut étre une manifestation de détente, de plaisir, une fagcon d exprimer la joie de rencontre

I"autre et de le regarder agir.

L es contacts corporels entre les jeunes enfants favorisent aussi la prise de conscience du corps
propre. |ls s'intensifiant avec les progrés moteurs. Les palpations dirigées, accompagnées de
contrdle visuel, constituent aussi de véritables explorations du corps de |’ autre*

Les relations entre pairs, ont permis d éudier le role des conduites imitatives dans les
échanges sociaux. Celles ci permettent a I’ enfant des modes de communication, d’ appeler I’ autre
pour entrer en relation avec lui ou encore pour lui manifester sa sympathie. Comme elles

permettent la prise de contact social entre enfants et d’ é&ablir un dialogue particulier.

Donc I'imitation remplit une fonction de communication et une fonction de construction et de

consolidation de savoirs et de savoir-faire sociaux.

L’ imitation, initiatrice de relations sociales entre enfant, va permettre a I’ enfant d’ apprendre
de nouvelles conduites sociales. Elle est a la fois de source et le lieu de développement des

relations sociales.?

Les travaux sur I'imitation sont tres variés et portent sur des dimensions tres différentes, ils
lui conférent une place tres importante dans la compétence a communiquer mais auss dans

' appropriation de connaissances.’

'GAUDRON (CH.Z.), Le développement social del’enfant, du bébé a1’ enfant d’ &ge scolaire, Paris, Dunod, 2002, P
60.

> GAUDRON (CH.z.)), Ibid, P 63-64.

> GUIDETTI (M.), TOURRETTE (C.), op.cit, p 120.
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Pour certains auteurs, |'imitation assure une double fonction instrumentale pour le
développement cognitif et pour le développement communicatif, indissociable comme le sont
ces deux aspects du développement dans la petite enfance, puisgue rien a cet &ge ne peut

S acquérir en dehors d’ un contexte social.

L’enfant imite le plus souvent ce qu'il est entrain d appendre, donc ce qu’il connait déja un

peu et puis quelque chose de tout a fait nouveau pour lui.

L’ imitation est donc source de progres pour | enfant dans la mesure ou elle |’ aide a progresser

dans le cadre de sa zone proximal e de dével oppement.

Le fait pour un jeune enfant de se trouver au sein d'un groupe de pairs va I'aider a se

socialiser et & se structurer. 11 va apprendre & gérer les conflitsinhérents & la situation de groupe™.

Selon EEMUELLER et T.LUCAS, I’enfant de méme &ge devient objet d’ attention entre 1 et
2 anspar leliais des objets que le pair manipule et qui attire |’ attention de son partenaire.

L’ attention est d’ abord focalisée sur I’ objet, puis sur les pairs. Pour ces auteurs, les enfants de
1an ne sont pas capables de coordonner leurs actions et leurs contacts ne permettent de donner

lieu aune interaction.

Cependant, les échanges entre enfants se font pas I’intermédiaire de I'objet qui permet le
dével oppement d’ une attention conjointe et qui donne une I’ occasion de I’ intéresser al’ autre qui
manipule de facon semblable ou différente un objet connu ou nouveau. Donc I’ objet a un réle

important comme support des échanges et interactions entre enfants.?

' GUIDETTI (M.), TOURRETTE (C.), lbid, P120-121.
> CORTRON (A.), WINNYTAMEN (F.), Les relations sociales chez I’ enfant, Paris, Armand colin, 1999, P 41.
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3. Les caractéristiques des relations sociales chez les jeunes enfants entre 1 a

3ans :

C est-a-travers les échanges avec |le monde social que le bébé se construit et construit des

connaissances alafois sur les autres sur lui-méme et sur les objets physiques.

Selon HWALLON, I’ établissement d'un contact social des les premieres minutes de vie est

non seulement nécessaire a sa survie mais congtitue la base de son développement
psychologique.

Le nouveau né possede d emblée un «regard social » sur le monde qui |’ entoure et traite

différemment les objets et les humains.

Il se montre particulierement attiré par toutes les stimulations sociales, ¢’ est-a-dire produite
par les humains qu’ elles soient visuelles, tactiles, auditives on bien encore olfactives. De méme,
pour les actions humaines, comme les mouvements humains ou I’ imitation. Sa perception sociale

se traduit par une préférence et par une orientation spécifique vers ses congénéres.*

Les fondements affectifs et sociaux sont multiples et complexes, et ils résultent dés la
naissance, de |’interaction entre |’enfant et son environnement. Méme s les chercheurs ont
identifié les principales caractéristiques de développement social des enfants de la naissance a
trois ans, chague enfant possede, dés le départ, un ensemble de caractéristiques. Son
tempérament, sa fagon de vivre, ses interactions avec les autres qui font de lui une personne

unique.?

Concernant le regard, la ligne de regard suffit pour que le bébé regarde dans la direction de
I’ adulte. En méme temps que se développe I’ attention conjointe, e bébé commence a étre attentif
aux réactions des autres et aux émotions qu’ils expriment. Ce processus de référence sociae

permet au bébé qui regarde samére d' évaluer une situation.®

' DURAND (K.), Le développement psychologique du bébé (0-2ans), Paris, Dunod, 2005, P83-84.
> PAPALIA (D.E.), Psychologie de développement humain, Paris, A. De Boeck, 2010, p107.
> DURAND (K.), op.cit, p96.
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Ce comportement est particulierement observé lorsque le bébé se trouve en présence d’'une
personne non familiére, dans un endroit inconnu ou dans une situation jugée inquiétante. Si la

meére sourit, le bébé est rassuré.

Si lamére parait effrayée, il va hésiter a un niveau expérimental, cette référenciassions sociale

a été mise en évidence avec |’ expérience de lafalaise visuelle.

Le développement de ces deux processus marque le début de I’ apprentissage a |I’aide d’un

partenaire.

Vers |’ age de 14 mois, le bébeé sollicite I’ adulte car il comprend que celui-ci peut I’ aider dans

|aréalisation de certaines taches.

Vers I'’ége de 18 mois, s on lui donne I’occasion de constater qu’une personne est plus
compétente ou plus coopérative qu’une autre, il va choisir cette personne pour I’ aider a résoudre

ses problémes.*

De 12 mois a 18 mois, les enfants de cet &ge explorent leur environnement en utilisant les
personnes aux quellesils sont les plus attachés comme base de sécurité. Au fur et amesure qu'ils

maitrisent I’ environnement, ils gagnent en confiance et s affirment davantage.

De 18 mois a 3ans, le jeune enfant peut parfois éprouver de I’anxiété, parce qu’il réalise
maintenant qu’il se sépare peu a peu de la personne qui s occupe de lui. Il S amuse a tester ses

limites par I'imaginaire et le jeu ainsi qu’en S'identifiant aux adultes.

Concernant les émotions au cours des trois premieres années, |I’enfant rit lorsgu’il voit
I"adulte agir de fagon bouffonne. Le rire par anticipation fait son apparition dans les jeux qui
comportent une serie d’ actions répétitives.

A I'ége de 18 mois, I’enfant exprime de la honte lorsgu’il échoue devant les autres et vers

2ans des gestes agressifs peuvent accompagner |’ expression de sa colére.?

' DURAND (K.), op.cit, P 96.
2 PAPALIA (D.E.), op.cit, p 107-108.
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Les émotions ont de nombreuses fonctions, premiérement elles servent & communiquer un
besoin, une intention ou un désir. Elles appellent une réponse de I’ entourage et jouent donc un
réle prépondérant dans le développement social de I'’enfant. Deuxiemement, dans les cas
d’ émotions négatives comme la peur, elles peuvent servir a mobiliser |’ énergie nécessaire pour
réagir en cas d'urgence. Ce qui constitue un mécanisme d adaptation non négligeable.
Troisiemement, les émotions comme |’enthousiasme ou |'intérét favorisent I’exploration de

I” environnement et permettent une meilleure connai ssance du monde.

Parfois méme les pleurs sont des réactions essentielles puisgu’ elle représente la seule forme
d expression dont dispose le bébé naissant pour manifester qu'il a faim ou qu'il ressent de
I"inconfort. Plus tard, peuvent signaler une détresse psychologique. Une réponse adaptée aux
besoins de I’ enfant contribuera, au fil des mois, a diminuer graduellement la fréquence de ces
pleurs et leurs intensités. Le bébé dont les pleurs sont soulagés constatera que ses actions
produisent un résultat. Consequemment, il apprendra graduellement & avoir confiance en son

entourage et par la suite en lui-méme.*
L es jeunes enfants ont certaines caractéristiques bien spécifiques, parmi celle-ci on distingue :

e Les offrandes: Elles émergent entre 8 et 12 mois, la quantité de comportements
d offrande varie peu ensuite d'une classe d'ége a une autre. La forme de I’ offrande
saméliore. Avant 12mois, €elle peut étre proposée latéralement, voire en arriere par
rapport a |’ enfant-cible. Au-dela de cet &ge, elle est toujours proposée de face. Entre 2et
3 ans, le comportement d’ offrande devient plus dépouillé (ni vocalisation, ni posture
d accompagnement), il arrive généralement a bon escient. Plus aisément décodé par le

receveur, il ne donnelieu qu’ ade rares refus.

C'est seulement a la fin de la troisiéme année que commencent a apparaitre les offrandes

fictives.

e Les sollicitations : Elles diminuent vers I’ &ge de 12 a 24 mois, vers 15 et 24 mois que
s'améliore I’ orientation de I’enfant sollicitant par rapport a I’ enfant-cible, on constate
auss une augmentation du comportement « pointes du doigt » vers |’objet convoite ,

comportement qui deviendra la forme dominante de sollicitations entre 24et 36 mois. *

' PAPALIA (D.E.), op.cit, P108-109.
> BAUDIER(A), CELESTE(B), Le développement affectif et social du jeune enfant, Paris, Nathan, 2002, P 119.
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C'est aussi dans cette derniére tranche d’ &ge qu’ émergent les sollicitations verbales ainsi
gu’ un comportement de sollicitation par le regard.

e Les menaces: Ce comportement augmente entre 12 et 15mois, il peut étre mis en liaison
avec |’exploration active de I’ environnement a laquelle se livrent les enfants de cet ége.
Ceci augmente la probabilité de fréquence des conflits et des compétitions.

A cet &ge toutefois, le comportement de menace dans des séquences comprenant aussi
offrandes et sollicitations. Les réponses sont alors tres variées, pouvant aler de I’ offrande a la
fuite ou a I’agression. C'est vers |’ &ge de 20-24 mois que les menaces n’ apparaissent plus que

liées a des situations évidentes de conflit entre les enfants.

Les séguences de menace présentent alors peu de variation dans leur structure, elles sont

généralement bréves et peu redondantes.

Elles sont décodées clairement par le receveur qui y répond rarement par une agression

ouverte.

e Les comportements de saisie et les agressions ouvertes: Actes de saisie et
agressions ouvertes sont deux catégories dommageables pour I’enfant cible. Avant
15mois, ce sont les actes de saisie qui dormirent les agressions aprés cet age, C' est

I"inverse qui se produit.

Entre 15 et 24 mois, des chercheurs constatent une période critique de par la fréquence

particuliere des actes dommageables a autrui.

Cest auss a cet age que les éducatrices de creches éprouvent le plus de difficultés

relationndlles.

e Les isolements et les pleurs: Font partie des caractéristiques de base des jeunes
enfants. Certains formes d’isolement disparaissent : les balancements rythmeés c’est
avant 18mois, la position couchée ventre et visage a terre, c’'est entre 18mois et 24

mois. !

' BAUDIER(A), CELESTE(B), Ibid, p 119-120.
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4. L’importance du jeu dans le developpement des relations sociales chez

I’enfant :

Dans I’enfance, jouer est un plaisir nécessaire, jouer est aussi naturel que se développer,
explorer, apprendre, communiquer mais avec une dimension spécifique de plaisir. L’ expérience
de jeu fournit a I’enfant I’occasion de progresser dans tous les domaines de développement
(affectif, social, cognitif et moteur).

Sur le plan sociad, le jeu est un lien privilégie d’ exploration des réles qu’ éventuellement
I”enfant sera amené ajouer plustard. Il peut y apprendre a gjuster ses interactions aux demandes

des autres ou arésister acelles-ci.

Dans ce contexte, les partenaires de jeu constituent une source de rétroaction particuliérement
riche pour apprendre a distinguer des phénomenes comme I’ agressivité et | affirmation de soi, le
partage et |’ égocentrisme, la dépendance et I’ indépendance.

Sur le plan affectif, le jeu permet de résoudre les conflits émotionnels, de faire face al’ anxiété et

alapeur, d exprimer les affects.

La psychanalyse a bien expliqué le rdle cathartique que pouvait jouer le jeu sur le plan
affectif, il permet I’ expression de sentiments et de fantasmes, mais aussi le jeu permet a |’ enfant
de réinterpréter ses expériences négatives en les remettant en scene dans une activité ludique ou

il peut exercer un controle, ce qui ' est pas nécessairement le cas dans sa vraie vie.*

S.FREUD part d'un constat que chacun peut faire avec un petit enfant; ce dernier,
contrairement a I’ adulte, ne se lasse pas de répéter ou de faire répéter les jeux ou les histoires
gu'il apprécie. Il corrige méme les variantes ou les expressions différentes de celle avec les
quelles il sest familiarisé et qu'il attend. Mais au-dela du plaisir obtenu par la reproduction a
I”identique d'une expérience agréable, il existe des jeux qui se répétent mais s arrétent la plus
part du temps avant la satisfaction finale, @ un moment qui devrait logiquement procurer du

plaisir, une frustration.?

' DROISY (H.R.) et a, Psychologie de développement enfance et adolescence, Paris, Dunod, P104.
> RAFFY (A.), Les psychanalystes et |e développement de I’ enfant, Paris, Eres, 2000, P116.
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Le jeu du petit neveu de S. FREUD avec une bobine, précédemment décrit et nommeé « jeu

du Fort Da », ou « jeu de la bobine », en est un exemple. *

Pour M.KLEIN, le jeu n'est pas seulement satisfaction de désir, mais aussi triomphe et
maitrise de la réalité pénible grace au processus de projection sur le monde extérieur de danger

interne « le jeu transforme |’ angoisse de I’ enfant normal en plaisir »

Pour S.LEBOVICI et R.DIATKINE, le jeu est un mode relationnel avec I’ adulte. Par lail
n'exprime pas seulement les possibilités que I'enfant a de s opposer a sa dépendance et
d acquérir une certaine autonomie, il peut étre un des modes de relation les plus valables et les

plus constructifs avec I’ adulte.

D’ autre part, non seulement le jeu joue un role dans la structuration des modes particuliers de
larelation objectales, maisil exprime directement cette relation.

Si lejeu socia dans le sens classique du terme n’ apparait que relativement tard chez I’ enfant,
il semble que I’échange et le dialogue par le jeu apparaissent précocement. 2 Sous ces divers
aspects, le jeu est un des phénomenes les plus frappants de I’enfance. Considéré avec une
certaine condescendance (défensive) par les adultes absorbés par les problémes de la production

et de |’ échange économique, le jeu est trop rarement reconnu selon sa véritable valeur.

C'est -a dire, a travers son activité s bien dite «récréative», comme une forme
fondamental e de la création de soi. Comme expression a prendre avec le plus grand sérieux, dela
capacité humaine d’ expérimenter, en les créant, des situations prototypiques, le jeu apparait

comme un reflet de la possibilité de maitriser la « réalité humaine » en la prévoyant.

Selon D.WINNICOTT le jeu succede aux meécanismes d'investissent « transitionnel » qui
S effectuent, dés le plus jeune &ge, dans la « zone intermédiaire » al’ accomplissement du désir et

alareconnaissance du réel.

' RAFFY (A.), Ibid, P1186.

> AJURIAGUERRA DE (J.), « Viesociale et développement de |’ enfant et de I’ adolescent », Manuel de
psychiatrie de I enfant, Paris, Masson, 1999, P84-85.

> CHAZAUD (J.), Précis de psychologie de |’ enfant, Paris, Dunod, 2005, P47.
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D’apres S.LEBOVICI le jeu hausse adors la productivité imaginaire au niveau d une premiére
symbolisation qui trouvera tout son sens dans les phénomenes d'imagination créatrice et
d invention dont le jeu représente la préhistoire nécessaire.

Il est a@insi rendu clair qu'une activité d'une telle importance doit étre considérée a la fois
comme «|’expression des modes actuels d' organisation » de la personnalité de I'enfant et

comme « un mode structurant vis-avis des organisations plus tardives ». *

K.GROSS admet que le jeu est un exercice préparatoire au cours du quel I’enfant joue
toujours d' une maniéere qui amorce les activités futures de I’ adulte, le jeu étant une sorte de

préexercice des fonctions mentale et en particulier des instincts.

L’ importance sociae et culturelle du jeu est admise par tout le monde, J.HUIZINGA considére

que lacivilisation se déploie dansle jeu et comme le jeu.

Sa valeur sociale est évidement moins importante si on ne le considéere que comme une
désisté biologique, comme une décharge d énergie superflue, comme un phénoméne de
communication ou une activité supplémentaire destinée a satisfaire des aptitudes non utilisées
c'est-a-dire pour I'expression d'une activité énergétique intrinseque. Quoi qu’il soit, le sujet
trouve I’ autre dans le jeu ou peut utiliser un certain nombre de regles et se ritualiser en fonction

des rapports de la culture. ?
5. Les difficultés dans les relations sociales chez les jeunes enfants :

Lavie sociale des enfants d’ &ge préscolaire est tres complexe et sophistiquée, puisqu’ils sont
confrontés a des expériences positives et négatives avec les pairs tout au long de la petite

enfance.®

L CHAZAUD (J.), Ibid, P47-48.
2 AJURIAGUERRA DE (J.), op.cit, P83.

*BOIVIN (M.), Origines des difficul tés dans | es relations entre pairs pendant la petite enfance et impacts sur

|” adaptation psychosocial et |e développement des enfants, Ecole de psychologie et université Laval, Québec,
Publication sur internet, 2005, P4.
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L es conduites sociales négatives se caractérisent par la fuite, la défense et I’ attaque, au cours
de la premiére année deux facteurs conditionnent les réponses de fuite et de défense de I’ enfant :
I’emprise diminuant saliberté et |’ étrangeté (il n’ est familiarisé avec |’ autre personne).

Au cours de cette période, I'enfant ne manifeste ni sympathie, ni antipathies, ni réponde
chaleureuse. La sympathie et I'antipathie subjectivés envers des personnes définies

N’ apparai ssent pas avant la deuxieme année.

D’un point de vue objectif, il est significatif que les réactions sociales différent de la premiere
a la deuxieme année a un tel point que I'on doit supposer qu'il se produit un changement

psychol ogique fondamental .*

Lejeu relationnel inter-fraternel est loin d' étre exemple de conflits et la facon dont les parents
les gerent reflete la maniére dont le couple parentale sarrange des ses propres conflits:

diversion, négociation, intervention, menace, chantage, violence.

On note que les parents les plus mobilisés par les rivalités de leurs enfants ont souvent été des
enfants uniques ou des enfants issus de familles dans les quelles les craintes fratricides et les

fantasmes d'inceste fraternel étaient marqués et/ou non avec des épisodes réels.

De fait, la tache paradoxale des parents consiste a éviter la violence et la fusion de la fratrie.
Aingi, tous les parents, a travers les générations, se préoccupent des relations entre leurs enfants
en seréférant aux valeurs et aux expériences familiales passées.

Il en parti donc d étudier le jeu relationnel au sein de la fratrie du consultant au regard des

autres fratries de sa famille.?

Malheureusement, les relations entre pairs ne sont pas toujours salutaires pour les enfants:
entre 5 et 10% des enfants vivent des difficultés chroniques comme le rejet et le harcélement par

les pairs.

De nombreuses recherches ont tenté de comprendre la nature, la signification et I'impact des

problémes relationnels entre pairs.®

' AJURIAGUERRA (DE. J.), op.cit, p76.
> DE ROUX (1.), SEGARD (K.), Lapsychogénéalogie expliquée atous, Paris, Eyrolles, 2007, P111.
*BOIVIN (M.), op.cit, P1.
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Pourtant, un nombre croissant d enfants sont exposés aux pairs tét dans les services

préscolaires.

Les relations précoces entre pairs sont donc tres pertinentes en ce qui a trait aux questions de
politiques sociales et devraient faire |’ objet d’ une attention constante.

Parmi les facteurs responsables des difficultés relationnelles précoces entre pairs, on trouve
les attributs physiques déviants, comme les problémes de parole, la maladresse ou la déficience
physique peuvent conduite a des difficultés relationnelles entre pairs. Cependant, les
caractéristiques comportemental es des enfants ont été plus systématiquement identifiées comme

sources principales de ces difficultés.

Les enfants qui vivent des difficultés relationnelles avec les pairs ont tendance a étre plus
agressifs, hyperactifs et oppositionnels, mais aussi plus renfermés au plan socia et moins
sociables. Ces comportements pourraient étre des déterminants proximaux ainsi que des

conséquences de leurs difficultés rel ationnelles pendant |a petite enfance.

Cependant, certains enfants agressifs peuvent en fait bénéficier d'un statut social
relativement élevé, surtout si les normes du groupe appuient les comportements agressifs ou sont
neutres a cet égard. Cela est plus susceptible de se produire chez les enfants d’ &ge préscolaire,
parce que les formes instrumentales et proactives des comportements agressifs peuvent étre

associ ées positivement ala popularité.

En effet les enfants de cet &ge, surtout les garcons utilisent souvent des moyens agressifs

pour atteindre un statut élevé dans la structure sociale.

Le phénomeéne associé est la tendance des enfants agressifs d’&ge préscolaire a s associer
proactivement ou a se lier d’ amitié les uns avec les autres, une tendance qui pourrait renforcer les

comportements agressifs comme moyen d’ atteindre des buts sociaux.

Enfin les enfants timides et réservés sont aussi susceptibles de vivre des relations difficiles
avec leurs pairs. Cependant, dans ce cas, les problémes relationnels sont plus susceptibles de
survenir a un age ultérieur, parce que ces formes de réticences sociales sont moins frappantes et

moins évidentes pour les enfants d’ &ge préscolaire. *

'BOIVIN (M.), Ibid, p1-2.
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Alors les conséquences des difficultés relationnelles précoces entre pairs sont plusieurs, on
trouve ceux qui vivent de problemes d adaptation futurs, y compris d’'abandon scolaire de
délinquance et de problémes affectifs.’

Cependant, le rejet par les pairs a la maternelle peut aussi renforcer les comportements
réactifs agressifs chez les enfants qui ont une prédisposition a |’ agressivité, probablement parce
que | expérience du rejet provoque et favorise des attributions et des attentes hostiles par rapport

aux situations sociales.

En effet les interactions entre pairs chez les enfants agressifs pendant |es années préscolaires
sont parfois des occasions d échanges coercitifs. Dans certains conditions par exemple la
soumission de I’enfant, la tolérance de I'agressivité par I’adulte et les pairs, ces échanges
permettent d’ apprendre et procurent des champs d action pour les comportements agressifs.
Enfin, on devrait également noter le fait que les relations d’ amitié, par exemple les affiliations
avec les enfants agressifs, ou le fait d’avoir un ami protecteur, peuvent auss jouer un role de
protection important contre les expériences négatives entre pairs et leur impact.

HARTUP pose le probléme des relations amicales dans la mesure ou les enfants qui n’ ont
pas d'amis sont des enfants présentant des troubles comportementaux dont on sait qu'ils
provoquent le rejet par les pairs. Généralement ces enfants ont des parents dont les pratiques

éducatives se révélent défaillantes.

On ne peut que constater que ces enfants ont tendance a s affilier avec des pairs qui ont les
mémes difficultés d’insertion sociale, ce qui les prive d’interactions fréquentes avec des pairs
bien adaptés et donc d’ occasions de trouver d’ autres figures d’ attachements et d’ apprendre un

contact des pairs d autres formes de conduites sociales.’

'BOIVIN (M.), Ibid, p1-2.
>BOIVIN (M.), Ibid, P3-4.
> CORTRON (A.), WINNYTAMEN (F.), Les relations sociales chez I’ enfant, Paris, Armand colin, 1999, P36.
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Partie théorique

Conclusion dela partiethéorique

La famille est le premier milieu de vie de I’enfant, le lieu de ses premieres émotions de ses

premiers échanges.

Les membres du groupe familial sont les premiers « autres » auxquels le nouveau né sera
confronté, ¢’ est dans ce premier milieu que va se constituer les fondements de son organisation
comportementale, elle constitue le principal milieu d appartenance. Certes en grandissant
I’enfant intégre d’autres milieux, d'autres groupes (la créche, I'école, des groupes d’ activités
sportives ou culturelles ...). Il n”empéche que tout au long du développement, la référence ala
famille reste essentielle. Le milieu familial doit donc lui fournir les soins nécessaires a sa survie
tant physiologique que psychologique. Il doit soutenir son premier développement, le protéger

des agressions.

Il consiste a ouvrir I’enfant a la vie humaine dans toute sa complexité, & accompagner son
intégration dans le milieu social. Les membres de la famille constituent aussi un premier groupe

social, un systéme dans lequel chacun possede une fonction et un réle particulier.

Les parents vont avoir a apprendre a donner a leur enfant tous les outils nécessaires a sa
compréhension de lui-méme et de I'autre. |ls vont lui transmettre tout |’aspect interactif de
relations humaines et ce n'est qu'ainsi que I’enfant deviendra un sujet a part entiere et qu'il

apprend a différencier ses propres désirs de ceux de ses parents.

On voit combien dés le début de son existence, un enfant a besoin d étre guidé.
L’environnement parental est |a pour I'aider a intégrer les lois, les limites, les régles et les

interdits, mais auss le plaisir, le désir et I’empathie.

De nombreux facteurs ont influencé, au fil du temps et des cultures, les pratiques des soins
infantiles, I'instabilité croissante de la famille, la diminution de temps consacré par les parents
pour leurs jeunes enfants, |a fréquence absence des parents, en particulier la mére qui est occupée
par sa vie professionnelle, et auss I’ existence de différents services sociaux en dehors de la
chaleur du foyer familial, ont amené a une séparation précoce du jeune enfant de son propre
foyer qui est selon certains auteurs un phénomene essentiel provoquant le dével oppement de ce

dernier, malgré sa brieveté.
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Les premiéres études ont été effectuées pour approcher de fagon systématique les conditions
delagarde et le rdle des différents modes de garde. Elles ont montré des relations entre divers

mesures de qualité du mode de garde et divers aspects du développement de |’ enfant.

D’ autres études sur la sociaisation de |’ enfant en fonction du mode de garde montrent que les
enfants au cours de leurs deux premiéres années élevés a leur domicile attirent davantage
I” attention de I’ adule. 1ls donnent des réactions verbal es plus fréguentes, alors que les enfants

gardés en créche collectives présentent de meilleurs résultats en termes d’ interactions ludiques.

D’ aprés d’ autres recherches, la garde non parentale au cours des deux premieres années de la
vie de |’ enfant peut modifier larelation d’ attachement avec sa mere et exerce une influence sur
son dével oppement, mais précisent que cette garde non parentale n’induit pas forcément un
effet nocif. Actuellement, la plupart des chercheurs pensent que celalié aussi bien alaqualité
du mode de garde, sa stahilité, I’ age du placement de I’ enfant et sa durée qu’ aux expériences
antérieures vécues par ce dernier au sein de safamille.
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La problématique et la formulation des hypotheses

L a problématique et la formulation des hypothéses :

1. la problématique:

Le jeune enfant a évidement besoin d'un cadre de vie, celui-ci est largement défini par les
adultes, qui en assurent aussi le fonctionnement et la régularité. Né dans un état de totale de
dépendance, le petit des humains compte nécessairement sur d’ autres pour pourvoir au cadre

de base de son environnement.

Ains I'enfant en raison de son manque d autonomie et d expérience, il continu de
représenter, pour bon un nombre d adultes, un étre fragile et faible qui existe que I’on
S attache prioritairement et souvent presque exclusivement a combler ses besoins vitaux.
L’image qu'on se fait de I’enfance reste, a plusieurs égards une image d’'insouciance, de
désinvolture voire légereté qui laisse soupconner gque tout compte fait, il ne se passe pas
vraiment grand-chose durant cette période, hormis la nécessité d étre soigné et protégé

adéquatement.*

Cest la cellule familiadle qui a traditionnellement assuré cet encadrement fondamental.
Plus spécifiqguement se sont les méres, qui par-dela les absences de péres occupés sur le
marché du travail, ont tres généralement géré la vie quotidienne des jeunes enfants. Lafamille
demeure assurément le premier lien de responsabilité a |I'égard de cadre de vie de jeunes
enfants, mais il faut prendre acte de ce qu’elle recourt de plus en plus a d’ autres agents pour

remplir ses taches.?

Les profondes transformations sociales et économiques que connait le monde moderne
amene les femmes a s'adonner de plus en plus a des activités extérieures qui leur font
délaisser dans une certaine mesure, leur fonction traditionnelle de gardienne du foyer et des

enfants. Il faut donc que quelqu’ un s occupe de ceux-ci pendant que les méres travaillent.®

! COMITE DU CONSEIL SUPERIEUR DE L'EDUCATION, Pour une approche éducative des besoins des

jeunes enfants, Publication sur internet, Québec, 1988, p55.
> COMITE DU CONSEIL SUPERIEUR DE L'EDUCATION, Ibid, p15-16.

*DAVIDSON(F) et al, Les soins aux enfants dans les créches, Publication sur internet, Genéve, organisation

mondiale de |la santé, 1965, p7.
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C'est donc dire qu une majorité de jeunes enfants sont actuellement confiés, pour une
partie plus au moins importante dans la journée, & des personnes autre que la mére, soit au
pere ou a l’ainé de la famille, soit & des personnes de la parenté ou de I’ entourage, d autres
participent & des initiatives de gardes collectives au sein d autres familles ou de garderie.
Dans beaucoup de pays des réseaux, souvent trés développés, dingtitution de tout ordre
(pouponniéres, creches, jardins d enfants, écoles maternelles, garderie du soir, centres
récréatif, foyer d enfants...etc.) sont nées pour assurer aux enfants, durant les heures du

travail de leurs méres, les soins et I’ éducation dont ils ont besoin.?

En fonction de la révision du role des parents et du besoin du trés jeune enfant, I’ offre du
service varie de fagon importante entre les pays. Dans certains pays, le taux de couverture
d enfants de 0-3ans est inférieur a celui de 3-6ans. De facon générale les familles ayant de
jeunes enfants ont trois possibilités pour faire garder leurs enfants par un tiers : les modes de
garde collectifs qu'ils sagissent de structures publiques ou privées, dans lesquelles un
personnel qualifié accueille les enfants en bas age durant la journée, les assistantes
maternelles ou «nourrices» qui gardent quelques enfants chez elle et enfin la garde a
domicile ou les parents emploient une personne aleur domicile et/ou sans|’aide de I’ état.

Notons bien que les nouveaux besoins des familles ainsi que I’ allongement de la durée de
la vie ont conduit & faire évoluer le réle des grands parents. Ces derniers représentent
aujourd hui, dans la plupart des pays, de véritables relais pour la garde des petits enfants. Ce
type de garde étant le plus souvent assuré par la grand-mere, il exprime une solidarité

féminine intergénérationnelle pour promouvoir la réussite professionnelle des jeunes méres.®

' COMITE DU CONSEIL SUPERIEUR DE L'EDUCATION, op.cit, p16.

> DAVIDSON(F) et al, op.cit, p7.

> ATTIAS-DONFUT(C.), « Les grands parents en Europe : de nouveaux soutiens de famille », In informations
sociales, n°149, 2008, p57.
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Malgreé la brieveté de ces modes de garde, les recherches ont insisté sur I’importance des
relations entre la mére et |’enfant en matiére de développement, ce qui devrait indiquer que
rien ne vaut mieux pour I’enfant que de rester pres de sa mere et de bénéficier de ses soins
affectifs et sensoriels au début, éducatif plus tard.* Une créche n’est pas, ou ne devrait pas
étre, un endroit ou un personnel non spécialisé veille seulement a ce que les enfants soient
nourris et ne commettent d’ imprudence en |’ absence de leurs meres. Les premieres années de
la vie sont celles qui comptent le plus dans la formation d' un ére humain et |I’on considére
généralement, que lorsqu’un enfant a manqué de soins a cette période, il risque de rester,
physiquement et mentalement, marqué pour longtemps et parfois handicapé pour la vie. La

meilleure créche ne peut jamais valoir le milieu familial et I’amour maternel .

En effet, ¢’ est au cours de ces premiéres années que |les fondements de la personnalité sont
posés que son développement, et que ses différentes facultés intellectuelles et psychomotrices
se développent a un rythme rapide, ce qui lui permettra, plus tard, une adaptation harmonieuse

alavie en société et des relations riches et positives avec son entourage.’

La garde précoce de I’enfant en dehors de sa famille est influencée par ses expériences
vécus. Si elle n’est pas inévitablement mauvaise, elle n’'est pas inévitablement bénéfique, et

elle peut I’ ére inégalement pour les enfants différents.

Un certain nombre d’' éude a maintenant démontré des relations entre diverses mesures et

la qualité du mode de garde sur les différents aspects du dével oppement.
A partir de ce qui précede, on peut poser la question suivante :

- Les jeunes enfants qui ont connu des modes de garde différents au cours de leurs
premieres annees présentent-ils des difficultés dans leurs conduites social es avec leurs

pairs ?

' DAVIDSON(F) et a, Les soins aux enfants dans les créches, Genéve, organisation mondiale de la santé, 1965,
p87.

> DAVIDSON(F) et al, Ibid, p7.

> NETCHINE (S.), « Réle de la psychologue dans la créche », In enfance, Tome 20, re 5, 1967, p389.

————————————
69



La problématique et la formulation des hypotheses

2. Laformulation des hypothéses:

-Les jeunes enfants qui ont connu différents modes de garde au cours de leurs premiéres

années présentent des difficultés dans leurs conduites sociales.
3. Définition opérationnelle des concepts :

3.1. Lesdifférentsmodes de garde:

Nous désignons par ce terme les possibilités offertes aux familles dont les deux parents
exercent une activité professionnelle ou assimilée, de faire garder leurs enfants par une tierce
personne. Ces derniers peuvent étre gardés par une assistante maternelle ou « nourrice », par
une personne que les parents emploient a leur domicile, par leurs grands-parents, paternels ou
maternels ou encore par une structure publique ou privée disposant d’un personnel qualifié

qui accueille les enfants durant lajournée.

Au cours des premiers mois de sa vie, |’enfant peut connaitre un seul ou plusieurs modes

de garde avant qu'’il soit scolarisé.
3.2. Lesconduites sociales:

L es conduites sociaes des jeunes enfants peuvent étre « bonnes » ou « mauvaises » on va
présenter dans ce qui suivra quelques criteres qui permettent de les définir et de les

distinguer :

A. Les «bonnes» conduites sociales: on peut dire un enfant se conduit bien socialement

lorsqu’ :

- II communique souvent avec les autres enfants.
- I cherche souvent aleur contact.

-1l répond a leurs sollicitations.

-1l arrive a partager ses jouets avec ses pairs.

-1 participe souvent aux activités de ses camarades.
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-1l prend du plaisir ajouer avec eux.
-1l fait I’ambiance dans le groupe.
-1l arrive a construire des liens d’ amitié avec d’ autres enfants.

B. Les « mauvaises » conduites sociales: on peut considérer qu’un enfant se conduit mal

socialement lorsqu’ :

- Il communique parfois avec ses pairs.

-1l cherche rarement |e contact avec les enfants et leur compagnie.
-1l répond rarement aleurs sollicitations.

-1l ne partage pas ses jouets avec ses pairs.

-1l ne participe pas souvent aux activités avec ses camarades.

-1l s'ennui avec le groupe et préfere se retrouver seul.

-1l ades difficultés a construire des liens d’ amitié avec d’ autres enfants.
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Chapitre 111 Méthodologie de la recherche

Chapitres 111 : méthodologie de la recherche

Dans cette partie, on va présenter la méthode d’ éude et les outils d’ investigation utilisés dans

notre recherche et les conditions du déroulement de la pratique.
1-La méthode utilisée :

Dans notre recherche, on s'est basé sur I’ « é&tude de cas» qui fait partie de la méthode
descriptive qui est selon J.P. BEAUGRAND I’ une des méthodes qui intervient en milieu naturel
et tente de donner une image précise d’ un phénomene ou d’ une situation particuliére et a pour
objectif I’identification des composantes d’ une situation donnée et, parfois de décrire larelation

qui existe entre ces composantes.®

L’ étude de cas est I'un des moyens de constitution et de validation des hypothéses et des

interprétations dans le domaine de la recherche ou de la théorie.

Traditionnellement, selon W.HUBER I’ étude de cas vise « non seulement a donner une
description d'une personne, de sa situation et de ses problémes, mais elle cherche aussi a en
eclairer I’origine et le développement, I’anamnése ayant pour objet de repérer les causes et la

genése de ces problémes ».?

Elle se fonde sur plusieurs ordres de données : entretien, observation, etc. Ces données sont
articulées dans un projet permettant de rendre compte de I’ ensemble des phénomeénes, de les
nommer et de produire des hypotheses sur la genése, la fonction et les conséguences du
probleéme posé, sur laplace qu'il occupe dans |’ histoire du sujet et sur le sensqu’il [ui donne.

Dans le domaine de la production des connaissances scientifiques, I’ é&ude de cas fait I’ objet
de plus de discussion. On lui accorde en genéral d étre au plus prés de la réalité concrete, d étre
souple, de laisser place au contact affectif, et de permettre I’ émergence de relation entre les faits,

les événements passés et présents et |es positions actuelles du patient.®

'CHAHRAOUI (KH.), BENONY (H.), Méthodes, évaluation et recherches en psychologie clinique, Paris, Dunod,
2003,p 125.

> PEDINIELLI (J.L.), Introduction &la psychologie clinique, Paris, Armand Colin, 2005, p64.

*PEDINIELLI (J.L.), Ibid. p65-66.
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L’ objectif de cette démarche est de décrire les conduites sociales chez les jeunes enfants

ayant connu différents modes de garde.
2-Le terrain de recherche :

Notre partie pratique a été réalisée au niveau de deux créches différentes, celle de Naciria
située alacité de Naciria et celle du Royaume des bambins située alacité Tobal, de lawilaya de
Beaia
2-1-présentation des lieux de recherche :

2-1-1- La premiére structure : la creche de Naciria

Lafonction de la garde des enfants dans cette creche a commencé en 2006, elle accueille des
enfants &gés de 18 mois a 4 ans et demi, elle est ouverte tous les jours de la semaine, de
dimanche au jeudi de 7h30 du matin & 17h30du soir. Elle rassemble 08 enfants de la premiere
tranche d’ &ge (de 18mois a 2ans et demi) et 22 enfants de la deuxieme (de 2ans et demi a 4ans et

demi).
a)Le cadre physique :
Cette structure comprend :

e Un bureau de directrice comportant deux bibliothéques I’une contient des livres et
I”autre contient une boite pharmaceutique pour |es soins des enfants.

e Une salle de réception comportant un toboggan, une balancoire et un téléviseur.

e Une sdle pour le programme pédagogique des enfants de 3ans a 4ans et demi
comportant un bureau des éducatrices, tables et chaises a la dimension des enfants,
bibliothéques contenant des DVD et un téléviseur.

e Uneautre salle pour les jeunes enfants comportant des jouets éducatifs en toute forme.

e Une chambre comportant dix lits superposes.

e Un hall bien dessiné occupé d'un chauffage central.

e Un réfectoire équipé de tables et de chaises.

e Un Sanitaire.

e Unecour.
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b) Le cadre humain :
Le personnel de cette créche comprend :

e Une directrice: responsable de la creche, diplémée en science d’éducation de jeunes
enfants, elle a pour téache la gestion et |’ organisation du service d’ accueil.

e Deux éducatrices: I’une est dipldmée en sociologie de la communication et I’ autre est
formée dans |e domaine de la petite enfance.

e Un médecin conventionné avec la creche.
2-1-2-La deuxieme structure : Royaume des bambins

Cette creche a ouvert ses portes en 2010, elle accueille des enfants &gés de 8 mois a 5ans. Elle
est ouverte cing jours par semaine de dimanche au jeudi (de 7h30 du matin a 17h30 du soir),
pendant |’année. Cette structure rassemble 15 enfants de la premiére tranche agés de 8mois a
2ans, et 39 pour la deuxiéme tranche (&gés de 3ans a 5ans). Elle constituée de deux étages, le
premier est réservé pour les enfants de la deuxiéme tranche d'ége et le deuxieme pour la

premiere.
1/ Le 1* étage

a)Le cadre physique :  Lastructure du premier étage de cette creche comprend :
e Un bureau de directrice.
o 2 sdlesbien décorées équipées de tables entourées de bancs et de chaise.
e Unecuisine.
e Un Sanitaire.
e Un hall bien dessiné, équipé de bancs spéciaux aux enfants.

e Une cour équipée de toboggan, des balancoireset d’un téléviseur.

b) Le cadre humain : Le personnel de ce premier étage de la creche comprend :

e Une directrice: responsable de la créche, diplémée en science d’éducation de

jeunes enfants, elle a pour tache la gestion et I’ organisation de service d’ accueil.
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e Trois éducatrices, une diplébmée en sciences d’ éducation, une en psychologie
scolaire et I’autre en langue arabe, elles ont pour tache de surveiller les enfants,
de répondre a leurs besoins et de les éduquer.

e Une cuisiniére qui a pour tache de préparer les repas et de s occuper de la
propreté et |” hygiene de toutes les piéces de |’ établi ssement.

2/ Le 2°™ étage

a) Le cadre physique : Lastructure comprend :

e Unesallebien dessinée avec téléviseur.
e Une chambre comportant des lits.
e Unecuisine

e Une cour avec une balangoire.
b) Le cadre humain : Le personnel de ce deuxieme étage comprend :

¢ Une éducatrice formée dans e domaine de |a petite enfance.

e Deux assistantes non formées.

3- la population de recherche :
3-1- Lescriteres de selection :
Notre population de recherche a été sélectionnée selon les critéres suivants :
» Lesenfantssont 8gésd’ lansa2 anset Y.
> llsont tous connu au moins un autre service de garde avant leur placement alacreche.
» lls sont recemment placés alacreche.
>

Ils sont tous en bon état de santé.
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3-2-Les caractéristiques de la population de recherche :

On peut résumer les caractéristiques de notre population de recherche dans les deux tableaux

qui suivent.

Tableau n°l : répartition de la population selon leur classement dans la fratrie

Caractéristiques Age Classement dans | Nombre d enfants
sujet lafratrie danslafamille
MAYA 12 mois Cadet 04
NADIA 12 mois Cadet 02
NAWEL 18 mois Cadet 03
IKRAM 18 mois Unique 01
YANNIS 18 mois Unique 01
ANAIS 2ans Unique 02
NACER 2ans Unique 01
DJAMEL 2ans Ainé 01
CHANESE 2ans et Y2 Cadet 03
SAMIR 2ans et %2 Unique 01

Remarqgue : Les prénoms des enfants présentés si dessus ne sont pas leurs véritables prénoms.

A partir de ce tableau, nous constatons que notre population était constituée au départ de 10
cas mais on gardé a la fin que 09, (04) garcons (DJAMEL et NACER) sélectionnés a la creche
Royaume des bambins et les deux autres (SAMIR et YANNIS) alacreche Naciriaet (06) filles
(ANAIS, CHANESE et NAWEL), sélectionnés a la créche Naciria et les trois autres (MAYA,
NADIA et IKRAM) au niveau de la creche Royaume des bambins. Leurs &ges varient entre 12

mois a 2ans etYs.

On remarque aussi que (05) enfants de notre population sont des uniques de leurs familles,
(04) sont des cadets, et un seul est I’ ainé dans safratrie.
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Tableau n° 2 : Répartition de la population d’étude selon le mode de garde, I’age et la

durée du placement.

Modes de . . | Assistanteen
. Assistante a .
garde, | Grand-mere . dehors du Creche 01 Créche 02
A domicile -
ageet domicile
durée
sujet age | durée | &ge | durée | &ge | durée age durée | &ge | durée
4 4 8 _
MAYA _ _ ) Smois
mois | mois mois
8 20 8 ,
NADIA . . ) 6mois
mois | jours mois
4 1 _ 7 12 _
NAWAL _ _ 5 mois _ ) smois
mois | mMois mois | Mois
4 14 :
IKRAM , 9 | Bmois
mois | mois mois
6 10 16 3
YANNIS _ _ _ _
mois | mMois mois | mois
1
: 18 :
ANAIS mois | 1an ) 6mois
mois
et ¥
3 14 17 21 _ 3 18 '
DJAMEL ] . . . 17mois | ) 6mois
mois | mois mois | jours jours | mois
3 14 14 6 20 _
CHANESE ) _ _ _ ) 6mois
mois | mois mois | mois mois
3 :
SAMIR | 2ans 2ans | 6mois
mois

Nous remarquons gque la mgjorité des cas n’ont connu qu’un seul mode de garde avant leur

placement a la creche, et le plus fréquent était |’ assistante en dehors du domicile puis la grand-

mere. En revanche la minorité des cas est passée par deux modes de garde avant ce placement.
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L’ &ge de placement de tous les enfants était précoce, allant de 1 & 8 mois. La durée de ce
placement était plus longue chez la grand-mere (1an a 2ans) que chez I’ assistante maternelle en
dehors du domicile (20 j. a4 mois) al’ exception des deux cas CHANESE et de YANNIS.

Tous les enfants ont été placés récemment en creche dont |’ &ge varie entre 8 mois et 2 ans a
I”exception du cas de NAWEL. La durée de ce placement, jusgu’a la fin de notre suivi, est

auss variable, alant de 3 a6 mois.
4- Les outils d’investigation :

4-1-I’observation :

Dans notre étude sur les jeunes enfants, on a utilisé la technique d observation qui est par
définition action de considérer avec une attention suivie la nature, I’homme, la société, afin de
mieux les connaitre.

Ellevise afairel’inventaire du réel, mais elle ne doit relever que ce qui lui parait pertinent et
significatif, il N’y a donc pas d' observation entiérement naive .Toute observation est guidée par
des principes et opere un choix dans les phénomenes a étudier, de comportement ou de discours
retenu.

En psychologie clinique, le terme observation est ambigu, désigne a la fois I'activité
d’identification, la description des comportements et |a présentation rapide d’ un cas*

Il existe différents types d observation: |’observation simple d’'un enfant en situation,
I’ observation en situation expérimentale et |’ observation naturaliste qui étudie I’ enfant dans son

environnement naturel et aborde en méme temps les inter- relations parents enfant.?

L’ observation en relation individuelle, |'observation des interactions mere-enfant,
I’ observation du sujet avec ses pairs, |’ observation en institution, |’ observation du sujet dans la

réaisation d’ une tache sont des démarches classiques du psychologue.®

L PEDINIELLI (J.L.), Introduction &la psychologie clinique, Paris, Armand Colin, 2005, p55-56.

> AJURIAGUERRA (DE.J.), « Histoire et source de la psychiatrie de I’ enfant », In_Manuel de la psychiatrie de
I’enfant, Paris, Masson, 1980, p9.

* PEDINIELLI (J.L.), op.cit, p58.

80



Chapitre 111 Méthodologie de la recherche

Elle doit tenir compte de I’ existence de certains constants dans I’ évolution, mais aussi de certains

variables tant chez I’ enfant que dans son entourage.

Donc |’observation naturaliste est plus proche de la réalité puisqu'elle étudie I'enfant dans

son environnement naturel et leurs relations avec ses parents.”

Elle se référe volontiers a I’ éthologie pour situer des spécificités de sa méthode en tentant
ains de se distinguer de |’ observation médicale ou ethnologique.
L’ observation est donc un complément essentiel de I’ entretien ; et parfois demeure I’ unique

moyen d’ évaluer les difficultés ou les progrés d’ un sujet.

A lasuite destravaux de T.B. BRAZELTON, de D.STERN et de E.BICK, les interventions
précoces ont constitué un des domaines les plus riches de I’ observation, |’ approche clinique
dégage les interactions (la maniere dont le comportement de I'enfant et celui de la mere
S agencent I'un par rapport a |’ autre), affectives (influence réciprogue de la vie émationnelle de
I’enfant et de celle de lameére) et fantasmatiques (influence réciproque de lavie psychique de la

mere et de celle I’ enfant).

L’ observation clinique permet d appréhender assez largement les situations quotidiennes,
(sommeil, alimentation, jeux et soins corporels) mais auss les contextes de séparations, de

détresse et de souffrance.?

Si on parle de I’ observation du tres jeune enfant, selon la formule de D.W. WINNICOTT :
« Un bébé, ca n’existe pas» ce qui existe ce qui existe, €' est le couple « nourrisse-nourrisson »,
« le bébé dans les bras de sa mére » |’ observation de ce couple joue pleinement son réle.

Le bébé ne parle pas et il s agit, dans ce cas précis, d’ observation finement ses interactions
avec sa mere, ains quavec son pere, dont la venue est grandement souhaitée lors de la

consultation.®

' AJURIAGUERRA (DE.J)), op.cit., p11-12.

2PEDINIELLI (J.L.), Introduction &la psychologie clinique, Paris, Armand Colin, 2005, p58.

* CASTAREDE (M.F.), Introduction & la psychologie clinique, cours, documents, entrainement, Paris, Belin, 2003,
p89.
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On peut observer le bébé dans son milieu naturel, ¢’ est-a-dire a son domicile ou en créeche.
Cette observation est dite écologique dans la mesure ou elle apporte des descriptions de

comportements naturels et spontanés.*

Concernant I’observation de ces jeunes enfants, on décrit que cette méthode est
indispensable a tout psychologue, qu’il soit praticien ou chercheur ceci est particuliérement vrai
lorsqu’il s agit de bébé, d’enfants tres jeunes ou avec des troubles de la communication, car le
langage ne peut encore étre le vecteur des échanges entre I’ enfant et e psychologue, qui  dispose

des comportements de I’ enfant dans telle ou telle situation pour son analyse.

Elle peut étre en effet directe (observation des comportements de I’enfant, ce qui nous
intéresse beaucoup plus dans notre recherche), indirecte (questionnement des parents a propos de
I’ enfant), ou encore elle peut accompagner |’ enfant plus &gés dans la résolution d’ un probléme

donné.

L’ observation n'a de sens que si elle a pour objectif d appréhender I’ enfant dans sa totalité et
de découvrir e sens de ses comportements en s aidant éventuellement de techniques appropriées

al’investigation.?

Alors pour décrire le développement, I’ observation parait intuitivement la méthode la plus
adaptée. Historiguement I’ observation dite naturelle est d’ailleurs la premiere a avoir été utilisé

pour |’ éude de I’ enfant et de son dével oppement.

C’ est apartir du 20°™ siécle que cette méthode va se perfectionner. Aujourd hui, elle présente
un véritable intérét scientifiqgue dans la mesure ou les données ainsi sont fiables, valides et
généraisables a I’ensemble de la population, |’ observation scientifique peut se définir comme

I’ enregistrement direct des comportements sans intervention du chercheur.®

' DURAND (K.), Le développement psychologique du bébé (0-2ans), Paris, Dunod, 2005, p11.

> TOURRETTE (C.), L’ évaluation psychologique des trés jeunes enfants, au développement normal et atypique (0-
6ans), Paris, Dunod, 2001, p28-29.
> DURAND (K.), op.cit, p10-11.
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L’ observation est donc un complément indispensable de I'information apportée par les outils
dans une situation particuliére. Elle contribue a des performances de I’ enfant en rendant possible

I” analyse qualitative des comportements et de leur finalité complémentaire de la quantification.

Cependant les tests ont un objectif quantitatif (combien), |’ observation a un objectif qualitatif
(comment) le psychologue doit étre capable de voire non seulement ce que I’ enfant est capable

de faire mais aussi comment il le fait.!
4-2-’entretien :

Notre deuxieme technique de recherche, c'est I'entretien clinique qui est le principal
instrument dont dispose le psychologue, qu’il s agisse d’évaluation de thérapie a |’ exception de
quelque cas (enfants, sujets sans langage, etc....). La maeure partie des informations
proviennent du discours dont les particularités de faire exister les objets, les faits et |es situations

de dehors de leur présence concréte.

Le sujet humain est un étre de langage et la parole est déterminante dans sa constitution. La
connaissance d’'un sujet, |’ établissement d’une relation passent donc en grande partie par la
réalisation d entretiens qui constituent la piéce essentielle du bilan psychologique.

L’ entretien est une partie qui se due au moins a deux avec une position asymeétrique entre le
sujet et le psychologue, le travail de celui-ci consiste non seulement a savoir recevoir et écouter

le discours qui lui est tenu par le sujet mais aussi & le suivre et & permettre son dével oppement.?

L’ entretien clinique permet donc de dire, d’ écouter, de s'informer, de faire dire mais aussi
dire quelque chose au sujet. |l est producteur de fait de langage a partir desguels s’ instaurent un
échange, une reconstitution des faits réels, mais aussi une analyse des faits de discours (forme,
construction des énoncés, mécanisme de défense...).?

' TOURRETTE (C.), op.cit, p30.
> PEDINILLI (L.J.), Introduction &la psychologie clinique, Paris, 2005, p36.
* PEDINILLI (L.J.), Ibid, p38.
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Il'y a donc deux positionnements possibles sur le plan de la recherche en psychologie
clinique: soit I’entretien clinique s'inscrit dans I’ activité ou dans la pratique du psychologue

clinicien, soit il alieu al’initiative du clinicien chercheur.

L’ entretien clinique inscrit dans I’ activité ou la pratique du psychologue clinicien, fait partie
de I’évauation psychologique ou bien de la psychothérapie et ce n'est que dans un deuxieme

temps gque |’ entretien est analysé en fonction des hypothéses précises du chercheur clinicien.

L’entretien clinique produit a I'initiative du clinicien chercheur. Ici, le chercheur clinicien
dispose d'un guide dentretien qui correspond a ses hypothéses et il intervient dans une
institution ou titre de chercheur. La demande émane donc de chercheur et non pas du patient. *

Toutefois, méme si, en théorie on peut établir les distinctions soulignées ci-dessus, les choses
peuvent se passer autrement dans la pratique de recherche. L’ entretien clinique de recherche peut
entrainer une libération émotionnelle chez des sujets qui n'avaient jamais parlé auparavant de
leurs difficultés. D’ autres sujets peuvent étre renforcés dans leurs narcissismes par I’ intérét qu’ on
leur porte. D’ autres encore prennent conscience d’ une demande a étre examinés au cours de cet
entretien.

Un entretien clinique de recherche n’est jamais neutre au niveau de ses incidences, nous
travaillons avec nos semblables avec des étres humains doués de sensibilité et, qui plus est, avec
les sujets en état de souffrance et donc nécessairement vulnérables.

Le clinicien doit étre attentif aux aspects relationnels, a ce qu’il peut provoquer ou induire
chez le sujet, ¢’ est & nouveau une question de déontologie professionnelle qui rend compte de la
complexité et de la difficulté de la recherche dans le domaine des sciences humaines, en

particulier de la psychologie clinique et de la psychiatrie.?

Il existe plusieurs types d’ entretiens de recherche, le directif, le non directif et le semi-directif
qu'on a utilise dans notre éude ou le clinicien dispose d'un guide d entretien, il a en téte
quelques questions qui correspondent a des thémes sur lesquels il se propose de mener son

investigation.®

' BENONY (H.), CHAHRAOUI (K.), L’ entretien clinique, Paris, Dunod, 1999, p61-62.
> BENONY (H.), CHAHRAOUI (K.), Ibid, p65-66.
> BENONY (H.), CHAHRAOUI (K.), Ibid, p16.
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Ces questions se passent de maniere hiérarchisée ni ordonnée, mais au moment opportun de
I’ entretien clinique, alafin d’ une association du sujet, par exemple.

De méme dans ce type d entretien, le clinicien pose une question qui s efface pour laisser
parler le sujet, ce qui est proposé est avant tout une trame a partir de laguelle le sujet va pouvoir
dérouler son discours.

L’ aspect spontané des associations du sujet et moins présent dans ce type d’ entretien dans la
mesure ou c’'est le clinicien qui cadre le discours, mais ce dernier adopte tout de méme une
attitude non directive : il n’interrompt pas le sujet, le laisse associer librement, mais seulement
sur le théme proposé.”

5. Le déroulement de la pratique :

Notre étude sur le terrain a duré 3 mois, de 17-02-2013 au 25-04-2013. Au début on a
commence par nous informer sur notre échantillon a la creche Royaume des bambins située a la
cité Tobal, mais a la consultation des dossiers des enfants et a partir des informations apportées
par les éducatrices a leurs sujets, le nombre d’ enfant qui répondait a nos criteres de sélection était
insuffisant, alors on a cherché une autre creche pour compl éter notre population.

Cependant notre observation sur le terrain n'a duré qu’ un mois et demi, du 10-03-2013
jusqu’au 25-04-2013. Nos entretiens avec les méres des enfants et les éducatrices se sont
déroulés a la derniére semaine de notre pratique parce qu’il nous en fallu de temps pour gagner

leur confiance et avoir leur consentement.

5.1. Les difficultés rencontrées :

Au cours de notre pratique, on arencontré plusieurs difficultés, parmi celles-ci, on peut citer :

-Difficulté d'avoir I’accord de la créche « Naciria» située a la cité Naciria parce qu' elle n'a
jamais eu de stagiaires et n’avait pas d’ expérience.

-Refus des peres de participer a notre étude concernant leurs enfants, ¢’ est pourquoi on s est
limité malheureusement aux meres.

-Difficulté d’ effectuer les observations au cours des activités choisies, parce que le programme
N’ était pas souvent respecté, surtout au niveau de la creche Royaume des bambins.

' BENONY (H.), CHAHRAOUI(KH), Ibid, p16.
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5.2. L’observation directe des enfants :

Comme on n’a pas commenceé tét notre pratique et qu’ on était tres limité par le temps, on se
déplacait cinq fois par semaine, trois fois ala créche « Naciria» et 2 fois ala creche « Royaume
des bambins», et on observait deux enfants pendant la journée dans les deux situations
choisisses, la situation de jeu libre et la situation du chant. Ainsi durant toute la semaine, on avait
I”occasion d’ observer tous les neuf cas, et notre programme est resté le méme tout au long de
notre travail sur leterrain.

Toutes nos observations ont été réalisees les matinées, au cours des activités qui duraient
presque 45 mn, que ce soit pour I’ activité du jeu libre ou pour le chant, pendant lesquelles on
intervenait gu’ en cas de nécessité.

5.2.1. L’observation en situation de jeu :

Notre observation en situation de jeu libre était différente dans les deux créches, dans celle de
«Naciria» c'est au niveau de la salle de réception qu’on appelait auss la salle du jeu, que se
déroulait notre observation, celle-ci est d’ une superficie moyenne ,des tapis sur le sol ,mais elle
n'était pas décorée ni dessinée. Elle contenait un téléviseur, une balancoire, un toboggan et un
fauteuil dans le coin et aussi trois chaises pour les éducatrices et bien sir des jouets de toute
forme pour les enfants ( poupées, animaux, cubes, Playtex...etc.).

Mais dans la créche « Royaume des bambins », la sale de jeu d’ou on observait est une
grande piece protégée avec un tapis de la gomme, il y’ avait des chaises a la portée des bébés, un
téléviseur et des jouets de toute sorte (cubes, poupées, animaux, guitare ...€etc.).

Dans la créche Naciria, au cours de cette activité, les éducatrices s assoyaient sur les chaises
pour faire attention aux enfants, mais n’intervenaient qu’ en cas de besoin. Pendant ce moments
|3, on a constaté qu’il y avait une grande ambiance chez les enfants de différents tranches d' age,
il y’avait les plus jeunes (12 mois a 2ans) et les grands agés de 04ans et demi.

Le cadre du jeu dans la créche des « Royaume des bambins » était un peu différent a celui de
la creche « Naciria», les éducatrices intervenaient souvent pour jouer avec les enfants et parfois
s occupaient des enfants plus jeunes en participant a leurs jeux surtout quand ils sortaient a la
cour qui n’est pas assez securisee, |’ une des éducatrice jouait avec eux au ballon et I’ autre faisait
de I"ambiance.

Méme notre position dans les deux créches au cours de cette activité n’ éait pas laméme, ala
creche « Naciria» on s assoyait sur une chaise a coté de la porte, un peu loin des enfants en les

observant et en prenant notes sur leurs conduites sociales, tandis qu’ a la créche « Royaume des
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bambins » |’ observation était un peu difficile puisgu’il n'y’avait pas de chaise pour S assoir et
étreal’aise, aorson s assoyait parfois sur le sol dans|’un des coinsde lasalle.

Les observations duraient 45mn a 1h pour chaque cas a la créche « Naciria», cependant a la
creche « Royaume des bambins » elles ne duraient que 40 a45mn.

5.2.2. L observation en situation du chant :

Le déroulement de cette activité était également différente dans les deux creches, a la
créche « Naciria» les enfants ont une classe spéciale pour exercer cette activité, une classe d’ une
superficie moyenne avec une table au milieu, entourée de petites chaises a la portée des enfants,
un tabouret et un bureau pour I’ éducatrice. Cette-derniere les mettait en petit cercle au tour de
cette table, et leur chantait de courtes chansons en langue arabe ou en frangaise et eux répétaient
derriére elle. Durant cette activité les éducatrices séparaient les grands enfants &gés de 3 a 4ans et
demi des plus jeunes, les premiers étaient placés ala grande classe et les jeunes a le petite classe,
tandis qu'a la creche « Royaume de bambins», les deux activités (le jeu et le chant) se
déroulaient dans laméme salle et d’ une fagon anarchique, I’ éducatrice s asseyait sur le sol et les
enfants I’ entouraient, elle chantait des chansons dans trois langues (kabyle, arabe et francais) et
eux répétaient derriere elle, dans cette creche, on a constaté que les enfants s ennuyaient et
parfois méme s'isolaient.

Nous méme, on se sentait plus aaise a la créche « Naciria» notamment dans la situation du
chant des enfants puisgu’ on se mettait derriere le bureau de I’ éducatrice par contre a la creche
« Royaume des bambins » on s asseyait sur le sol et parfois on se mettait debout parce que les
enfants nous dérangeaient. Les observations en situation de chant dans les deux creches duraient
généralement 35 a45mn.

% Présentation des résultats du suivi a partir de I’observation :
Nos observations ont duré presque un mois et demi, dans le tableau suivant on va présenter la
fréquence des observations pour chague cas dans les deux situations choisies: le jeu libre et le

chant.
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Tableau n°3 : Fréquence des observations pour chague cas en fonction des différentes situations

Situations Jeu libre Chant total
Sujets

MAYA 07 06 13
NADIA 07 06 13
NAWEL 07 06 13
IKRAM 07 06 13
YANNIS 07 07 13
DJAMEL 07 06 13
ANAIS 04 04 08
CHANESE 07 06 13
SAMIR 07 06 13

Nous remarquons a partir de ce tableau que la fréquence totale des observations et le méme
(13) pour les huit cas (CHANESE, IKRAM, SAMIR, NADI, NADIA, MAYA, DJAMEL et
YANNIS) a I’exception d'un seul cas (ANAIS), dont le nombre d’ observations réalisées était
seulement de 08 parce qu'elle a changé de créche. On remarque également que le nombre
d observations en situation de jeu est plus élevé que celui du chant parce qu’ au cours de la
derniére semaine de I’ observation, on a préféré continuer seulement avec le jeu afin d’ éviter de
déranger encore les éducatrices, qui ont été obligées de suivre le programme tracé seulement

pour nous rendre service et nous permettre d’ accomplir notre travail.

5.3. La passation des entretiens :
Afin de mieux nous s informer sur les jeunes enfants choisis dans notre recherche des leurs
naissance a leur placement ala creche on a éaboré deux guides d entretiens |’ un avec les méres

des enfants.

5.3.1. L’entretien avec les méres des enfants :
De nous informer sur |’ histoire de chaque cas et notamment les différents modes qu’il a connu et

I"impact de ces changements sur lavie de I’ enfant et celles des parents.
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a)Présentation de guide d’entretien :
- Renseignements personnels :

-Nom, prénom.
-Age.
-Situation professionnelle.

-Nombre d’ enfants.
1. Histoire de la grossesse et de I’accouchement :

1.1. Comment avez-vous Vécu votre grossesse ?

a) Quelle était votre réaction alanouvelle ? Et celle de votre mari ?

b) Comment était votre état de santé ?

c) Comment était votre relation avec votre mari et vos proches ?

d) Comment était votre réactions aux mouvements du fodus ?

e)Comment I’ avez-vousimaginé ?
1.2. Parlez-moi un peu de votre accouchement ?
1.3. Comment était votre état de santé aprés |’ accouchement? Et celle de votre enfant?
1.4. Comment avez-vous réagit ala rencontre avec votre enfant ?
1.5. Comment avez vous allaité votre enfant, au sein ou au biberon?
1.6. Avez-vous prolongé votre congé de maternité ?

- De combien de mois? Pourquoi?

1.7. Apréslareprise de votre travail, a qui avez-vous confié votre enfant? Pendant combien de

temps ?

1.8. Est ce qu'il connu d’ autres placements depuis?
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a) Quelle était laréaction de votre enfant & ces changements ?
b) Quelle était votre réaction acela ? Et celle de votre mari?
2. Quelques points de repere sur le développement de I’enfant :
2.1. Qudl est le classement de votre enfant dans safratrie ?
2.2. A quel &ge a-t-il commencé a s assoir, a se mettre debout et a marcher?
2.3. Avez-vous commenceé al’ éduquer ala propreté? Comment ?
2.4. A t-il commencé a prononcer les premiers mots? Lesguels?
2.5. Parlez-moi de son état de santé ?
a) A-t-il connu des problemes de santé au cours de son développement ? Lesquels ?

b) Comment est son état de santé actuellement ?
-Comment est son sommeil ? Dort-il avec vous la nuit ou seul dans sa chambre?

-Et son @imentation ?
- comment se conduit-il avec sesfreres et soaurs et avec d autres enfants ?
3. Les conduites parentales :
4.1. Parlez moi de votre conduite alamaison ?
a) Consacrez vous suffisasmment de temps pour vous occuper de votre enfant ? Comment ?
b) Votre mari intervient-il dansles soins prodigués al’ enfant? Comment ?

c) Yeil d autres personnes dans votre entourage familial qui interviennent dans I’ éucation

de votre enfant ? Lesquelles ?comment ?
d) Participez-vous aux activités preférées de votre enfant ? Comment ? Et votre mari?
4.2. Comment réagissez-vous a ses comportements positifs ? Et votre mari ?
4.3 - Comment réagissez-vous a ses comportements négatifs (bétises) ? Et votre mari ?

4.4. Avez-vous quelque chose d autre argjouter ?
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4. Placement a la creche :
3.1. Quel était I’ ge de votre enfant quand vous I’ avez placé dans cette créche ?
3.2. L’avez vous préparé ? Comment ?
3.3. Comment votre enfant a vécu ce placement en collectivité ?
3.4. Comment était votre réaction a ce placement? Et celle de votre mari ?
3.5. Avez-vous remarqué des changements lors des premiers jours?
3.6. Comment est son état actuellement ?
b) les conditions d’application du guide :

Les meres ont facilement accepté de participer a notre recherche. Aprés leur avoir fixé un
rendez-vous, on s est entretenu avec chacune d’ elles selon sa disponibilité et le lieu de rencontre

qui I’ arrangeait le plus.

L’ entretien s'est déroulé avec la plupart des meres a leur lieu de travail dans leur bureau
personnel, et généralement au milieu de la journée, al’ exception de la mere de MAYA dont la
rencontre a eu lieu a la creche de « Royaume des bambins » et celle de CHANESE a la créche

« Naciria», au niveau du bureau personnel des éducatrices.

Le guide d’'entretien a éé appliqué de facon souple, lorsque les meres anticipaient
spontanément sur les réponses aux questions prévues, on évitait de les leurs poser ultérieurement.
Lors de ces entretiens, les méres étaient trés a |’ aise et trés curieuses de connaitre les questions
qu'on dlait leurs poser, on avait constaté que celles qui sont relatives a la grossesse et a

I” accouchement ont suscité beaucoup d’ émotions chez elles.

Nos interventions se limitaient a des relances d approbation «oui », et d explication :

« C'est-a-dire », « comment ? », ...

La majorité des meres se sont exprimeées en langue francaise, et rarement ou elles ont recouru

alalangue kabyle ou arabe. Les entretiens ont duré de 1h a 1h15.
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2- L’entretien avec les éducatrices :

Notre deuxiéme entretien a été effectué avec les éducatrices des deux créches, afin de nous
"informer sur leur expérience professionnelle, les motifs de leur choix du métier ainsi que sur le

comportement des enfants sél ectionnés au cours des premiers mois d' une fagon générale.

a) Présentation de guide d’entretien :
- Renseignements personnels

-Nom et prénom :
-L’age:
-Niveau d'instruction :
-Situation matrimoniale :
1. L’expérience professionnelle :
1.1. Depuis quand avez-vous commence atravailler dans cette creche ?
1.2. Avez-vous travaillé dans d’ autres structures ?
-Pendant combien de temps ?
1.3. Avez-vous fait une formation dans ce domaine ?
1.4. Etait-il votre choix ? Pourquoi ?
1.5. Que pensez-vous de votre travail aupres des enfants maintenant ?
2. L’entrée de I’enfant a la creche :
2.1 Etiez-vous |a depuis |’ entrée des enfants a cette créche ?
2.2 Quelle était les premieres réactions de I’ enfant (x) ala séparation avec ses parents ?
2.3 Quelle était laréaction de ses parentsacela ?
2.4. Comment I enfant (x) recevait-il ses parents au moment des retrouvailles ?
2.5. A-t-il rencontré des difficultés au début de son entée 2lesquelles ?
2.6. Est-il arrivé a s adapter a ce nouveau milieu ? Aprés combien de temps? Comment?
3. les relations avec les jeunes enfants :
3.1. Comment se comportait-il avec d’ autres enfants durant les premieres journees ?

-Comment les autres réagissaient-ils envers lui?

s
92




Chapitre 111 Méthodologie de la recherche

3.2. Comment se comportait-il avec eux au cours des activités?
-Comment les enfants réagissaient-ils envers [ui a ce moment 1a?
3.3. Dans quelles situations intervenez-vous souvent? Comment ?
3.4. Avez-vous remarqué des changements dans ses conduites avec ses pairs depuis son
placement ace jour ? Lesquels? A quel moment?

3.5. Avez-vous quelque chose d’ autre argjouter ?
Les conditions d’application du guide :

On a obtenu facilement I’ accord des éducatrices, mais pas celui de ladirectrice, ce qui nous a
obligés afaire les entretiens de facon discréte.

On Sest entretenu avec cinq éducatrices des deux creches, trois (LATIFA, LAMIA et
HOURIA) ala creche « Royaume des bambins » et les deux autres (SOUHILA et SIHAM) ala
créche « Naciria».

Le cadre de |’ entretien était différent dans les deux creches, ala créche Royaume des bambins
I’ entretien s est déroulé dans la chambre ou les enfants faisaient leur sieste ou il y’avait une table
et deux chaises, et dans la creche Naciria celui-ci S est déroulé alagrande classe ou il y avait le
bureau de I’ éducatrice.

Lors des entretiens les éducatrices étaient coopérantes et a I’aise, elles nous informent en
détail sur les enfants cas par cas.

Elles se sont exprimées en langue kabyle, nos interventions se sont & quelques relances
d approbation se limitaient suit «aprés», «ok », «oui »...avec |I'explication de quelques
questions.

La durée des entretiens avec celles-ci était approximent 1lheure avec chacune d'elles arrive
jusqu’ a 1h, pendant le moment de la sieste des enfants.
Conclusion de la partie méthodologique :

Dans notre recherche on a utilisé la méthode de I’ é&tude de cas qui fait partie des méthodes
descriptives qui vise a décrire les particularités de chaque cas. Nos techniques d’investigation
sont I’observation directe des enfants et I'entretien clinique avec les éducatrices des deux
creches et les méres des enfants.

Notre population d’ étude était composée de dix cas, mais alafin de notre pratique on n’en a
gardé que neuf cas. Notre pratique S est étalée sur une durée de trois mois, mais la période des
observations était seulement d’une durée d’'un mois et demi, elle s'est déroulée au niveau des
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deux créches « Royaume des bambins » située alacité Tobal et la créche « Naciria» située ala

cité Naciria
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CHAPITRE 1V : Description et analyse des résultats des observations et des

entretiens.

Dans ce dernier chapitre, nous allons présenter, en premier lieu, les données des entretiens et
les observations pour chague cas, et au second lieu, une analyse globale et une discussion des
hypothéses.

1. Présentation des cas :

Casnel: MAYA
A. Présentation générale :

MAY A est une jeune fille &gée de 12 mois dynamique, sociable. C’ est |a cadette de sa fratrie,
elle atrois soaurs, deux sont des jumelles &gées de 10ans, et |’ autre &gée de 3ans. Son péere est
enseignent en éducation sportive et samere est fonctionnaire alajustice.

B. Compte rendu de I’entretien avec la mére :

Selon la mére, MAY A a été placée dans la créche a |’ ge de 8 mois et cela pendant toute la
journée. Elle nous révéla qu'elle n’a pas eu assez de temps pour la préparer a ce changement,
mais apparemment MAYA n’a pas vraiment posé de problemes dans son adaptation a ce
nouveau milieu. Elle a eu un bon contact avec les éducatrices des les premiers instants, ce qui a

rassuré les parents.

En interrogeant la mére sur sa grossesse et son accouchement, elle nous révéla que le vécu de

cette expérience était meilleure par rapport aux précédentes, car €lle se portait bien.

Elle et son mari auraient souhaité avoir un garcon par ce qu'ils avaient déga 3 filles,
I”annonce de I’ arrivée d’ une quatriéme fille n’ était pas la bien venue, mais petit a petit, ils ont

fini par I’ accepter.

La rencontre avec elle, a sa naissance était positive surtout que cette derniére était belle

physiquement et en bonne santé.

4eme

Versle mois, MAY A va connaitre sa premiére separation avec sa mere, elle sera confiée

a une nourrice du voisinage en compagnie de sa soaur. Cette nourrice est décrite comme
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quelqu’un de confiance, tendre et aimait beaucoup les enfants, méme son mari éait du méme
genre.

Au cours de ce placement, les deux filles n’ont pas manifesté de difficultés particulieres
apparentes, car elles étaient selon lamere bien prises en charge. Cependant, le déménagement de
cette assistante, va obliger les parents de les placer ala creche, un moment qu’ils ont vécu un peu
difficilement, mais MAY A semble plutét s adapter & ce nouveau milieu et aimer lavieen
collectivité dés les premiers jours, surtout que sa soeur IMEN était toujours avec elle et veiller sur
elle.

Dans cette nouvelle structure, MAY A n’ éprouvera pas beaucoup de difficultés as'y adapter
surtout en compagnie de sa sceur, alors que ses parents ne cessaient pas de s inquiéter pour elle,

notamment au début de son placement.

Dés son jeune &ge, MAY A avait de bons rapports avec ses scaurs, en particulier IMEN et était

plus attachée a elles qu’' a sa propre mere.

Sa mere est plutdt tres occupée par son travail et n’'était suffissmment pas disponible pour
répondre a tous les besoins de safille, son pére vers qui elle manifestait une certaine préférence,
ne partageait que rarement avec elle ses activités. Cependant, il restait trés compréhensif a son
égard, il essayait de I’encourager et de la récompenser, lui dresser des limites quand cela est
nécessaire pour bien la préparer a dautres environnements sociaux et d autres relations

humai nes.

Le développement de MAYA était normal dans tous ses aspects, elle n'avait eu aucun
probléme de santé majeur a ce jour. Elle a commencé a acquérir la position assise a I’ age de 4
mois, et la position debout a I’age de 11 mois et vers I'ége de 14 mois elle commencait a
marcher. Son sommeil est relativement bon mais on doit signaler gu’ elle s'endormait tard le soir
pour passer plus de temps avec ses parents. Son alimentation est également bonne, méme

actuellement.
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C. Compte rendu de I’entretien avec les éducatrices :

Selon les éducatrices, MAY A est le seule enfant qui n’ajamais pleuré lors des premiers jours

assise sur sachaise, elle ne faisait ni crise de larmes ni réclamait ses parents.

Lors des premiers jours, elle ne manifestait donc aucune difficulté apparente, elle dormait

facilement, mangeait trés bien, mais elle était tres attachée aux éducatrices.

Tout au long de ce placement, MAY A paraissait étre bien intégrée dans son nouveau milieu,
mais vers lafin de notre travail, alors qu’elle commencait a marcher et découvrir son entourage,
son comportement a complétement changé, elle est devenue agressive avec ses pairs, manifestait

un certain rejet envers samere et préférait la compagnie des éducatrices.
D. Présentation des données de I’observation :

A partir des observations réalisées au cours des trois premieres semaines, MAY A manifestait
une bonne qualité d’ échanges avec les autres enfants, elle intervenait souvent au cours des
activités collectives surtout celles du jeu, elle prenait un grand plaisir en jouant avec ses
camarades et répondait aleurs sollicitations, |’ observation suivante montre cefait : «...MAYA
prend deux jouets (un viell homme et un cube) et s adosse au mur et fait bouger le cube sur le
mur, un enfant vient le lui enlever pour I"'imiter, MAY A crie un bon moment et puis le regarde
comment il manipule ce cube, elle vu aprés chercher d’autres sur le sol et se dispute avec
DIAMEL acause d un autre jouet qu’ elle veut avoir , mais ce dernier refuse de le lui céder,

MAY A pleure et DJAMEL la console en |I’embrassant, alors elle se met arire et secame ».

MAYA communiquait beaucoup avec les autres enfants, et cela malgré son jeune &ge, elle
répondait a leurs exhortations et répétait ce qu'ils disaient avec beaucoup de joie, méme ces
derniers s'intéressaient a elle, I’ observation suivante lors de I’ activité de chant illustre bien nos
propos «des que I’ éducatrice commence I’ activité, MAY A s'intégre directement dans le groupe,
elle danse et applaudit en faisant des gestes, une fagcon aelle d’ exprimer sajoie en leur présence,
elle observe ses camarades comment ils chantent, elle veut les imiter, elle bouge ses levres

comme s elle chantait ».

Au coursdel’ activité de jeu, MAY A passait son temps a circuler dans la salle en prenant des
jouets qui sont sur le sol et en provoquant les enfants, ces derniers acceptaient facilement sa
participation au jeu et I'intégrait dans leur groupe gréce surtout a la présence de sa soaur IMEN,
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voici une observation qui montre cela « |’ éducatrice pose les jouets sur le sol, MAY A intervient
directement et prend un lapin, sa soaur et les autres enfants ramassent les jouets et lui demande
de jouer avec eux, MAY A lesregoint facilement, elle accepte cette sollicitude et joue avec eux ».

Au cours des semaines qui ont suivi , MAY A est devenue de plus en plus sociable, surtout
avec |’ acquisition de lamarche qui I’aidait & s'intégrer au sein du groupe , tous les enfants
paraissaient trés heureux de cette acquisition, ils laissaient toutes les activités pour S intéresser a
elle en I’ encourageant, ce qui I’ arendait trés contente et lui apportait la confiance en elle, voici
uneillustration de cet événement « MAY A s éloigne du groupe et commence a marcher en
S appuyant sur le mur, ensuite elle s écarte et marche tout doucement, |’ assistante I’ encourage et
lui demande de lesregjoindre, MAY A court vers elle, quand les enfants |’ apercoivent marcher
toute seule, ils courent verselle et I’ encouragent en lui disant “voilaMAYA ™, “bravo MAYA”,

MAY A rit ahaute voix et ne veut plus S assoir ... ».

Vers la fin de notre suivi, la conduite de MAY A envers ses pairs a complétement changé,
celle-ci manifestait une certaine agressivité en vers eux sous toutes ses formes : les frapper, tirer
leurs cheveux et enlevait leurs jouets, parfois elle alait méme jusqu'a les mordre. MAYA était
tres dérangeante au sein du groupe au cours de cette période, son agressivité I’ empéchait d’ avoir
de bonnes relations, ¢’ est pourquoi ses camarades s éloignaient peu a peu d'elle, en finissant par
I’ éviter et la rejeter, |’ observation suivante témoigne ce comportement « des que I’ éducatrice
descend MAY A de sachaise, elle vient directement vers DJAMEL pour lui enlever son jouet, ce
dernier refuse dele lui le donner et S éloigne d elle, ele circule dans la salle et prend les jouets

en frappant ses camardes avec eux, elle leur tire les cheveux et parfois les mord ».

Synthese :

MAYA est une petite fille qui n’était pas vraiment désirée par ses parents car ils avaient dé§ja
trois filles et avaient souhaité avoir un garcon. Selon la mére, la période de la grossesse était
relativement normale, mais son accouchement était par césarienne. Larencontre avec safilleasa

nai ssance était tout de méme positive surtout qu’ elle était jolie et en bonne santé.

MAYA avécu deux détachements successifs avec ses parents, le premier s est passé a
I’ &ge de quatre mois, pour été confiée a une nourrice qui gardait déja sa sceur ainée égée detrois
ans, chez laquelle elle se sentait assez bien. Cependant le déménagement de cette nourrice

obligerales parents ala placer dans une créche, toujours en compagnie de sa soaur. Au cours des
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premiers mois, MAY A paraissait assez bien intégrée dans ce mode de vie, car €elle était rassurée
par la présence de sa soaur, mais aussi la bienveillance de ses éducatrices et I’amour que lui
portaient ses camarades. Mais verslafin de notre suivi, le comportement MAYA a
completement changé dans ses rapports aves ses pairs, |’ acquisition de lamarche qui lui a
permis d’ approcher des autres et le monde environnant a donné naissance aux 1%° conflits au

sujet d’ objets caractérisés particulierement par des manifestations souvent agressives.

MAY A aeu un développement relativement normal dans tous les aspects. Son sommeil était
régulier elle faisait sa sieste au cours de lajournée facilement, maisle soir elle s endormait

tardivement. Concernant son alimentation, elle mangeait trés bien.

Ses relations familiales étaient relativement bonnes, elle avait de conduites conduites avec les
membres de sa famille en particulier avec ses soaurs surtout IMEN qui était tout le temps avec
elle, méme au sein de la créche, elle se conduit d’ une fagon assez bonne avec ses pairs, elle était
5éme

aimable et agréable a |’ exception de son agressivité qui est apparue vers le mois de son

placement, aprés |’ acquisition de la marche et la découverte d’ autrui.
Casne 2 : NADIA.

A. Présentation générale:

NADIA &gée de 12 mois, est une fille trés calme. C'est I’enfant cadet dans sa famille, sa
soaur ainée est &gée de deux ans et Y2, Sa mere est fonctionnaire a I’ université et son pere est

ingénieur d’ état.
B. Compte rendu de I’entretien avec la mére :

La mere de NADIA nous informait que sa fille ajoint la vie collective (creche) al’ége de 8
MOiS sans aucune préparation psychologique, a cause de son manque de disponibilité, ce qui a
provoqué chez cette derniére un détachement bouleversant selon ses propos. Lors des premiers
jours, NADIA pleurait son arrét et les éducatrices se plaignaient chague jour de son
comportement. Le pere, contrairement a elle, vivait cette séparation avec safille terriblement, car
il est de nature trés sensible, notamment les premiers mois quand NADIA s éclatait en larmes
chague matin et refusait de repartir ala créche, il aurait préféré que safemme arréte son travail

pour garder safille.
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Au cours des premiers temps de son placement, elle réclamait sans cesse la présence de ses
parents, elle a méme développé une alergie au niveau de tout son corps qui N avait
apparemment aucune origine organique.

Apres une période de trois mois, NADIA est devenue un peu sociable par rapport au premiers

temps, méme cette réaction alergique a disparu.

En interrogeant la mere sur sa grossesse et son accouchement, elle nous apprenait qu'ils se
sont déroulés dans des bonnes conditions psychiques et physiques, elle était trés contente de
I”avoir malgré sa mere a souhaité gu’ elle aurait avoir des jumeaux (une soaur pour MONIA, et un

garcon pour son mari).

Le probléme rencontré par NADIA s est produit aprés sa naissance, elle était cyanosée ¥
parce qu’ elle a eu une torsion du cordon ombilical ?) qui a causé I’arrét de sa respiration pour
un laps de temps. Pendant ce moment la mére est devenue irritable envers lesinfirmiers car elle
avait énormément peur de perdre son enfant, heureusement que la situation Sest tres vite
rétablie.

L’ allaitement de NADIA était naturel durant 40 jours, puis €elle lui a rajouté le biberon
parallélement avec le sein jusgu’ason huitieme mois.

A la reprise de son travail, et I’entrée de NADIA & la creche, la mere était obligée d’ arréter

|’ allaitement naturel.

NADIA avécu sa premiere separation avec sa mére a l’ &ge de 8 mois pour étre confier a une
nourrice pendant 20 jours, ce détachement était vraiment difficile pour les trois, que ce soit pour
NADIA ou pour ses parents surtout que le pere insistait sur le fait que la mére devrait arréter le
travail. NADIA aussi n'arrivait pas a accepter ce placement chez la nourrice et pleurait souvent,
au point que cette derniéere était contrainte parfois d’ appeler la mére a son lieu de travail pour

récupérer safille qui faisait une crise de larmes.

) Cyanose, cyanoser : coloration bleue de la peau et des muqueuses en rapport avec une augmentation de
d’hémoglobine réduite supérieure a 5g%, due a un trouble circulatoire ou une oxygénation insuffisante du sang.

> Torsion du cordon ombilical, accident douloureux aigu produit par I’ enroulement du cordon sur lui-méme.

s
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NADIA sera placée par la suite en créche et la encore les parents s'inquiétaient car ils
n'éaent point a I'aise vu son jeune &ge pour la en vie collectivité, mais leurs vies

professionnelles les obligeaient a effectuer ce placement.

Son développement tel qu’il est décrit par la mére, était relativement normal cependant elle a
présenté quelques problémes de santé, le premier était I'allergie qui s'est manifestée a la
premiere séparation, mais qui sest aggravée encore a son placement en collectivité. Son
sommeil est perturbé pendant la nuit, elle se révelllait plus de deux fois en s assurant de la
présence de sa mere en premier lieu et son biberon en deuxiéme lieu. Son alimentation est bonne

jusqu’au 13, elle aun bon appétit surtout a son retour a domicile.

Ses rapports avec les autres particulierement dans la creche présentent quelques difficultés

qui se sont accentuées avec le désintérét de ses camarades pour elle.

Concernant ses relations au sein de sa famille, elle est décrite comme sociable, mais elle
préférait passer plus de temps a jouer avec sa scaur MONIA &gée de 2ans et demi. Elle est aussi
tres attachée a sa mére, malheureusement, son manque de disponibilité |I'empéchait de répondre
a tous les besoins nécessaires au développement de sa fille, contrairement & son pere qui
consacrait du temps a s occuper d'elle. De fagon générale, les deux parents réagissaient bien
envers elle, dans les différentes situations, qu’ elle soit positives ou négatives, ils la gétifient et la
lui apprennent les regles et les limites qui lui permettront plus tard de mieux s adapter a d’ autres
lieux et a d autres personnes.

C. Compte rendu de I’entretien avec les éducatrices :

D’ aprés |’ entretien qu’ on aréalise avec les éducatrices (LEILA, LILA et HASSINA), NADIA
aréagi ma ala séparation avec ses parents. A son arrivée elle faisait des crises de larme en
tirant ses cheveux et réclamant la présence de sa mere, et vers la deuxieme semaine elle

développa une alergie au niveau de tout son corps.

Durant tous les 4 mois de son intégration, NADIA évitait souvent le contact avec les enfants,

en pleurant tout le temps et en restant a proximité de son éducatrice.

L es éducatrices étaient tres souples et trés compréhensives avec elle au cours de cette période,

larassurait et laréconfortait par tous les moyens possibles.
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Elle attendait ses parents au moment des retrouvailles avec une grande impatience, dés que
son pere appelait sascaur (MONIA), NADIA se calmait et changeait complétement de
comportement, elle paraissait trés heureuse alarencontre de son pére qui |’ accueillait en courant

verselle et lacouvrait de gestes d affection, des calins et des bisous.

Selon les propos des éducatrices, NADIA a rencontré plusieurs difficultés au cours des trois
premiers mois de son arrivée, elle passait son temps a pleurer, évitait auss les enfants, et
cherchait plus latendresse de la part de I’ éducatrice (LEILA). Elle arrivait difficilement afaire la
sieste les apres midi

Ce n’était que vers le quatrieme mois qu’elle commencait a s adapter a ce nouveau milieu,
I”éducatrice LILA atrouvé un moyen de la calmer et qui |I’amusait beaucoup, il s agissait de la

balancoire.

Verslafin de cette période les éducatrices nous décrivaient un changement positif chez cette
fille; au niveau de ses conduites envers ses pairs, €lle rgoignait facilement ses camarades, mais
elle ne participait pas souvent a leurs activités, ce comportement pourrait peut étre s améliorer

davantage avec le temps gréce a leur soutien.
D. Présentation des données de I’observation :

Pendant la premiere semaine de notre observation, on a constaté que NADIA passait la
plupart de son temps aux cotés de son éducatrice (LEILA) et évitait |e contact avec les enfants.
Sa qualité d’ échanges avec ses derniers était donc réduite en dehors des activités programmées et
lors du déroulement de celles-ci, elle préférait plutét s'isoler et restait seule que d’ étre en leur
compagnie. Au cours de ces moments de solitude, elle ne répondait point aux sollicitations des
autres enfants qui ont fini par ne plus s'intéresser aelle, elle passait alors son temps a chanter,

I’ observation suivante lors de I’ activité du chant illustre bien ces propos « NADIA chante la
chanson islamique Besmi Allah et s'isole dans un coin jusqu’a ce que |’ éducatrice lui demande
de rgjoindre le groupe, chose qu’ elle accepte facilement, elle s approche du groupe avec
beaucoup de joie, rit, applaudit et danse. Elle parait trés al’ aise surtout lorsque I’ éducatrice

s occupe d'elle, mais des que cette derniére s adresse aux autres enfants, elle s éclate en larmes

jusqu’a ce que I’ éducatrice la réconforte ».
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Méme au cours de I’ activité de jeu, NADIA passait son temps a regarder ses camarades jouer,
alors que ces derniers s amusaient ensemble, ce n’éait que vers la fin de I'activité gu'elle
S approchait des jouets et prenait une poupée, puis se retirait et s'allongeait sur le matelas et

regardait a nouveau les enfants.

Au cours des deux semaines qui ont suivi, la situation de NADIA s est empirée, elle a arrété
de venir ala creche pendant une semaine parce que sa mere a pris un congé, et a son retour, elle
piquait des crises de colére, elle pleurait et tirait ses cheveux, surtout durant I’ activité du chant,
ou les enfants ne s'intéressaient pas a €elle, parce qu’elle éait trés dérangeante pour eux a ce
moment 13, une des observations qui ont été prises durant cette période montre bien ce fait : « A
son arrivée, NADIA parait tres triste, pleure et tire ses cheveux et refuse de participer al’ activité
du chant et veut que I’ éducatrice (LEILA) s occupe d' elle mais cette derniére refuse, dors elle

continu afaire sa crise durant toute I’ activité ».

Lors de I’activité du jeu, NADIA ne s'intégrait pas dans le groupe, méme les enfants ne
sintéressaient plus a elle car son comportement était turbulent. Ce rejet des camarades et le refus
de I’ éducatrice de lui accorder I’ attention dont elle avait I’ habitude de bénéficier a mis NADIA
dans état de crise, réclamant ainsi sa présence aupres d'elle a tout prix sans tenir compte des

besoins des autres enfants.

Ce n' &ait que vers la quatriéme semaine que le comportement de NADIA a un peu changé,
elle commencgait a participer aux activités collectives, a répondre aux sollicitations de ses
camarades et a prendre plaisir a les partager avec eux, en voici une observation : « dés que
I’ éducatrice leur dit, tous les enfants a la cour, NADIA parait tres heureuse et c'est la premiere
qui arrive a la porte et prend le ballon en criant, elle participe et prend beaucoup de plaisir, elle
joue au ballon, elle court derriere les enfants pour reprendre le ballon, elle participe a toutes les
activités que les enfants organisent, surtout avec I’intervention de I’ éducatrice qui I’ encouragent

et fait attention aelle ».

Cependant apres une absence d’'une semaine, NADIA a repris ses crises de larmes et évitait
tout contact avec les enfants, elle paraissait triste et pleurait sans cesse au cours des activités en
réclament la présence de I’ éducatrice. Elle n’intervenait plus aux activités et passait son temps a
circuler dansla salle en pleurant surtout que sa soaur ne I’ a pas accompagnée a ce moment |a.
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Vers la fin de notre suivi, NADIA a manifesté une améioration dans sa conduite avec ses
pairs et exprimait un intérét envers eux, mais ces derniers ne jouaient pas avec et exprimait
méme une certain agressivité envers elle, en voici une observation : « au moment du jeu NADIA
S approche pour prendre une poupée mais IKRAM le lui enléve, NADIA ne réclame pas, ensuite
elle propose a un garcon de jouer au train, mais celui ci refuse, alors elle s éoigne de lui, puis
elle voit un garcon pleurer en s alongeant sur le sol, elle s approche de lui pour le caresser mais
ce dernier la repousse, elle s'éloigne aussi de lui et prend un tigre et le met dans sa bouche puis
un lapin et se met assise a coté de sa soaur, mais cette derniere refuse de jouer avec elle et change
de place, NADIA la suit, alors sa soaur S accapare tous ses jouets et refuse de les partager avec

elle, NADIA devient triste et se met a pleurer et part vers son éducatrice ».

Synthese :

NADIA est une fille peu désirée par ses parents car la mére voulait avoir des jumeaux et le
pere voulait avoir un garcon, la grossesse et I’ accouchement se sont bien déroulés, mais au cours
de I’accouchement NADIA était cyanosée parce qu’ elle a eu une torsion du cordon ombilical, ce
qui a provogué une grande peur chez sa mére, mais fort heureusement qu’elle a pu se rétablir
juste en fin de journée.

NADIA a vécu deux séparations successives avec sa mére, la 1%° vers |’ age de 8 mois pour
étre confier a une nourrice durant 20 jours et la seconde a son entrée a la creche collective, alors

gu'ellen’avait que 9 mois.

Cependant les éducatrices soulignaient que NADIA a connu trois nourrices successives,
contrairement a ce que la mere nous confia, Voyant que NADIA n’arrivait pas a accepter la
Séparation avec ses parents, les nourrices décidaient de ne plus la garder, ce qui obligeasamére a
la placer dans une creche.

Actuellement, NADIA a des contacts trés réduites avec ses pairs et son approche de ces
derniers est chargée d  une certaine agressivité, ce qui n’afait que les éloigner d’ elle. Ce rgjet des
autres a persisté méme lorsgue son comportement social s est un peu amélioré, ce qui n’'a fait
gu’ accentuer ses difficultés, malgré le réconfort qu’elle ne cesse de trouver auprés de son
éducatrice (LEILA).
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Le développement de NADIA était relativement normal. Son état de santé était bien, sauf la
réaction allergique qu’ elle a eu apres ses deux premiéeres séparations avec ses parents, et le bilan
médical a bien démontré que celan’ avait rien d’ une cause organique.

Dans le milieu familial NADIA est décrite par sa mere comme une fille sociable, alors que dans
celui de la créche, on a constaté qu'elle avait des contacts trés réduites avec ses pairs, son
comportement est caractérisé par une certaine agressivité envers eux ce qui fini par les éloigner

d elle. Au point que cesderniersont fini par lareeter.
Casn° 3 : NAWEL

A. Présentation générale :

NAWEL &gée de 18 mois, sage et calme. Elle est la cadette d' une fratrie de deux, sa grande
soaur est 8gée de dix ans, quant a son frere, il est &gé de trois ans. Sa mére est secrétaire au sein

de lajustice administrative et son pére est commercant de fonction.
B .Compte rendu de I’entretien avec la mére :

Suivant les propos de la mére, NAWEL a été placée ala creche al’ &ge de douze mois, apres
une préparation qui a duré deux semaines, elle I'emmenait a la créche juste les demi-journées.
NAWEL rejoignait cette structure avec enthousiasme surtout qu’ elle était trés sociable, le seul
changement négatif qu'elle constatait était au niveau de son caractéere, elle est devenue plus

sensible ala moindre frustration de sa part.

En interrogeant sur sa grossesse et son accouchement, elle nous informait qu’ils se sont bien
déroulés malgré que son accouchement était par une césarienne. Elle nous avancait que cette
grossesse N’ était pas programmeée mais plutét le fruit du hasard, et qu'il était un peu délicat de
s occuper de deux enfants en bas &ge alafois, mais la rencontre avec safille, aprés sa naissance,
alui compléetement changé d’ avis, surtout que celle-ci était trés belle et en bonne santé.

NAWEL a é¢é alaitée au sein jusqu’au 9°™ mois, puis au biberon vu I'insuffisance du lait
maternel. Aprés sareprise de travail, alors que NAWEL n’avait que 4 mois, la mere fut obligée
de la confier a sa tante maternelle pour la garder a domicile, mais cette derniére habitait loin et
N’ arrivait plus a faire ce long trgjet quotidiennement, alors elle n’avait point d autres choix que

de la placer dans une créche collective a I’age de cing mois, juste pour les matinées, en la
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rejoignant réguliérement au milieu de la journée (12h00) pour |’alaitement. NAWEL S est
adaptée rapidement a ce mode de garde et n'avait pas exprimé de difficultés face a ce
changement, cependant elle n'y passera que 7 mois parce que la mére n’ était pas satisfaite de la
prise en charge de sa fille, devenant tres calme et moins sociable, alors elle décida de lui

changer de créche.

Dans cette deuxieme structure, NAWEL s est habituée rapidement, et cette fois ci la mere a
constaté une nette amélioration dans son développement cognitif et surtout social, ce qui I'a

beaucoup rassuré.

Cependant le comportement social de NAWEL a changé vers le 5™

mois de son placement
a cette deuxiéme créche, celle ci est devenue opposante et coléreuse, et ses bétises sont de plus
en plus fréguentes, mais elle faisait preuve de bonnes capacités d’ apprentissage surtout dans le

chant, qui est devenu son passe temps préféré et qu’ elle partageait souvent avec sa mere.

Les parents de NAWEL intervenaient rarement dans les activités de leur fille, puisgu’ils sont
trés pris par leur travail, en revanche son grand-pére qu’ elle aimait énormément, était toujours
disponible pour elle et lacombler d affection, il jouait et organisait des promenades avec elle.

Les parents sont trés satisfaits de ses comportements positifs et I’ encouragent souvent, mais
lorsgu’ elle faisait des bétises, lamére, surtout, N’ hésitait pas a lui adresser des propos

désagréables, alapunir ou méme alafrapper parfois.

La mére nous informait que I’évolution de sa fille était relativement normale, elle a
commenceé a s assoir a l’age de sept mois, vers douze mois elle commencait a se mettre debout,
vers 14 mois elle a acquis la marche. Elle nous apprenait aussi qu’ elle ne I’ a pas encore initiée a
la propreté. NAWEL n’a eu aucun probléeme de santé majeur au cours de son dével oppement,
elle se nourrissait convenablement, elle dormait t6t avec sa soaur, mais elle préférait que sa méere

dorme avec elle. Son aimentation était également tres bonne.

Etait de nature trés sociable, au sein de la creche, elle jouait avec les enfants surtout avec sa
soaur ainée, a qui ele est attachée, contrairement a son frere (ANNIS) de qui elle est souvent
jalouse. Elle n’avait pas de mal aussi a s'interagir avec les enfants de son entourage familial et

prenait un grand plaisir ajouer avec eux.
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C. Compte rendu de I’entretien avec les éducatrices :

En référence aux propos des éducatrices, NAWEL n’a pas présenté de difficultés face a son

détachement de ses parents, contrairement ason frere ANNIS qui faisait des crises de larmes.

L es éducatrices nous ont informés que NAWEL ne réclamait pas la présence de sa mere, et ne
réjouissait pas aux moments des retrouvailles de cette derniére, mais lorsque ¢’ est son grand pere

qui venait larécupérer, elle manifestait une grande joie.

Avant |’ acquisition de la marche, NAWEL était placée sur une chaise au cours des activités,
c’'est pourquoi €elle ne pouvait pas vraiment avoir des contacts proches avec les autres enfants.

Avec I’ acquisition de lamarche a 14 mois, elle ne se tenait plus en une seule place.

NAWEL s est donc relativement bien adaptée a la vie en collectivité, mais lorsque la mere a
pris un congé, celle-ci ne venait pas a la créche, a la reprise, elle a mis du temps a accepter la

Séparation avec samere.

Aprés deux semaines, NAWEL est arrivée tout de méme a s habituer et a participer souvent
aux activités programmées, elle imitait les enfants et méme ces derniers s intéressaient a elle et

I"invitaient aleurs partager leurs jeux.

Les éducatrices intervenaient souvent pour la rassurer surtout au moment ou la mére la

déposait car elle se mettait acrier et a pleurer en réclamant sa présence.

Apreés trois mois de placement, NAWEL a fait des progreés, elle est devenue plus sociable et
s'intégrait facilement dans le groupe et tous les enfants I’ aimaient, cependant vers le 5°™ mois
de son intégration a cette structure, on constatait que tantot elle manifestait de I’ agressivité

envers eux, tantét elle faisait preuve de sensibilité et compassion aleurs égard.
D. Présentation des données de I’observation :

Selon les observations qu'on a effectué au cours des deux premiéres semaines, NAWEL
paraissait trés sociable, elle participait souvent aux activités avec ses camarades et avait de bons
échanges avec eux, voici une observation qui montre cela « NAWEL prend le Playtex et
propose a un garcon de faire un géteau pour son anniversaire, le gar¢con accepte et commence a
jouer avec ele, quand ils terminent, NAWEL montre son géteau a |’ éducatrice et cette derniere

I” encourage »
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NAWEL participait souvent aux activités collectives et communiquait beaucoup avec ses
camarades, elle montrait un intérét a leurs activités et savait exprimer ce qu'elle désirait, elle
invitait aussi les enfants a jouer avec elle et ces derniers'y répondaient positivement, en voici une
observation qui illustre ce fait: «dés qu’elle arrive ala salle, elle prend une chaise et s assoit a
coté de I’ éducatrice, elle commence a chanter avec les autres enfants et répete les gestes, cette
derniére demande a un garcon de répéter les mots de la chanson “tape les petites mains...” Et
NAWEL auss fait comme sa maitresse et Iui dit de répéter “tape...”, Comme s dlle lui

apprenait ».

Au cours de I’activité du jeu, NAWEL paraissait trés motivée et répondait souvent aux
sollicitations de ses camarades, en voici une observation « A son arrivée, NAWEL s assoit seule
sur le sol, SAMIR lui raméne des cubes et lui demande de jouer avec lui, NAWEL accepte d'un
air content, puis elle lui demande de jouer a la balancoire et au toboggan, quand elle voit les
enfants courir au tour de la salle, NAWEL s'intégre directement et entre dans le jeu avec ses

camarades, apres un court moment elle s arréte et se remet ajouer avec ses cubes ».

Néanmoins, vers la 4™ semaine de notre observation, on a constaté qu’ elle sisolait parfois,
en particulier durant I’ activité du jeu, surtout quand €elle invitait un de ses camarades et qu'il
refusait son invitation, une observation a été réalisée au cours de cette activité illustre ce fait :
«...NAWEL s'isole et prend deux ééphants de la méme couleur, les pose ensemble et puis tous
les animaux ensemble sur la méme ligne, les deux éléphants au milieu, elle parait trés heureuse
de ce qu elle aréalisé et dit “oui ” et applaudit, mais unefille vient détruire ce qu’ elle afait, alors
elle crie et pleure et finit par S'isoler dans un coin et s adosse au mur, a coté de I’ éducatrice, elle
propose encore une fois a un des garcons “ SAMIR” de jouer avec elle mais ce dernier refuse,
alors NAWEL devient triste et prend un ours et joue le role de lameére et lui dit “est ce quet'a

» «

fait caca” “ou est lesyeux” ..., elle S'occupe de lui et lui change les vétements, mais quand elle
voit les enfants jouer au toboggan I’ un aprés |’ autre en formant un train, elle laisse tout et rejoint

le reste du groupe».

Au bout de la 6°™ semaine, on a remarqué que NAWEL est devenue plus en plus sociable,
elle Samusait et collaborait avec les autres enfants, ce qui lui a permis de tisser des liens
d amitié avec certains, en voici un petit exemple: « A son arrivée une fille vient vers elle et
attrape sa main et lui donne un ours, NAWEL le prend et vient jouer au toboggan ,mais elle le
trouve déa pris par un autre enfant , alors elle retourne jouer avec la fille et sassoit sur le

s
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fauteuil toujours avec son ours alamain, apres elles entrent au dessous du toboggan et prennent
I’ours comme si ¢'est leur chambre et font dodo, les deux fillettes jouent ensemble jusqu’a ce

que I’ activité prenne fin».

Vers la derniére semaine de notre observation, NAWEL montrait de la compassion al’ égard
des autres, elle arrivait un peu a gérer ses conflits avec eux, en acceptant de partager ses objets,
' est I’ observation suivante au cours de I’ activité de jeu en témoigne:« a son arrivée alasalle de
jeu, NAWEL prend les cubes et les enchaine |I’un avec |’ autre, un gargon vient les lui enlever,
NAWEL crie et pleure et lui demande de les rendre ,comme ce denier refuse, alors NAWEL
s agite et se met a tirer ses cheveux, |’ éducatrice lui demande de changer de place, NAWEL
s éloigne de lui maisle gargon s obstine et [ui enleve I’ autre cube qui lui reste, elle se met adlorsa
pleurer une seconde fois, et le garcon finit par les lui rendre et la calme, apres un laps de temps
NAWEL est fatiguée de jouer aux cubes, elle décide aors de les donner au méme garcon qui la

dérangeait .

Synthese :

NAWEL est une fille tres calme, |a cadette de sa famille, elle n’ était pas désirée par sa mere
parce qu’elle avait d§a un bébé en bas age, ¢ éait difficile pour elle de s occuper de deux

enfants alafois.

Lagrossesse et |" accouchement se sont déroulés dans de bonnes conditions, la rencontre avec
NAWEL a changé I’ avis de la mere car elle était belle et en bonne santé. Son allaitement était

naturel jusqu'au neuvieme mois.

Elle a connu trois séparations successives avec ses parents, la premiere était al’ &ge de quatre
mois lorsgu’ elle était gardée par sa tante a domicile pour une durée d’ un mois, la seconde était a
son placement a la premiere creche a I’ &ge de cing mois, mais comme elle est devenue trés
came et moins sociable la mére décida de Iui changer de créche, ol ce changement a été bien
6éme

pris par NAWEL, maisversle mois de son intégration, son comportement a changg, elle est

devenue un peu agressive envers ses pairs et agacante ala maison.

Le développement de NAWEL jusgu'a la était relativement normal, elle n’avait pas de

problémes de santé apparents gue ce soit physiques ou psychiques. Son sommeil est relativement
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bon mais €elle insistait souvent que sa meére reste prés d'elle jusgu’'a ce gu’elle dorme. Son
alimentation est bonne, elle mangeait tout sans sélection.

Ses relations sociales au sein de son entourage familial étaient bonnes, notamment avec sa
grande soaur. On a constaté le méme comportement avec ses camarades au sein de la creche, elle

participait aleursactivités et partageait souvent ses objets avec eux.
Casn® 4 : IKRAM

A. Présentation générale :

IKRAME &gée de 18mois est de nature tres calme, c'est I’ enfant unique dans sa famille, sa

mere et son pere sont des greffiersalajustice.
B. Compte rendu de I’entretien avec la mére :

En référence aux propos de la mere, IKRAM aintégré lavie collective al’age de quatorze
mois, uniquement les matinées pendant les deux premiers mois. Malgré que cette séparation a été
faite progressivement, cette préparation a la vie en collectivité n’a pas empéché cette petite fille
et sa mere de vivre difficilement cette situation. Toutes les deux pleuraient a chaudes larmes au
moment du dépdt a la créche et au moment des retrouvailles, a la vue de sa mére IKRAM

sentait soulagée, son expression (fff) en témoignait, comme si elle disait « en finx.

La meére nous affirmait que ce n’ était pas son choix, mais son travail I’ obligeait a faire aing.

Elle nous soulignait que méme son mari était contre cette initiative.

Lorsdes premiersjours, lamére d' IKRAM ne constata pas de grands changements dans la
conduite de safille. Mais par la suite, €lle observal’ apparition de certaines réactions
inhabituelles chez elle, dés qu’ elle lui enlevait ses objets, celle-ci se mettait a hurler et acrier,
précisions que ce changement a survenu au moment ou la mere est enceinte de son second enfant

exprimait safrustration face ala nouvelle situation et sajalousie vis-a-vis du nouveau venu.

Toute fois, elle nous soulignait qu'IKRAM est une fille voulue par ses parents parce qu’elle
fut leur premier enfant. En la questionnant sur son vécu durant la phase de grossesse, €lle nous
informait que c’était une période pénible, car elle a rencontré beaucoup de difficultés sur les
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plans physique et psychologique, suite au probléme d’ hypertension Y qu’elle a développé au
cours de cette période, persistant méme apres |’ accouchement, ce qui a nécessité la prescription

d’un traitement médical.

Son accouchement était aussi difficile car elle accoucha par une césarienne. Son enfant est
né aussi prématuré avec un petit poids, chose qu’ elle refusait d’ admettre. L’ allaitement du bébé

n' était pas naturel vu le traitement qu’ elle prenait, ce qui la culpabilisait davantage.

Aprés quatre mois de sa naissance, la mere a repris son emploi et confia IKRAM alafemme
de son oncle paternel jusqu'a son treizieme mois, mais elle constatait que cette derniere ne
s occupait pas convenablement de son enfant, elle décida alors de lui changer de garde, et la
placer dans une creche collective. Dés le début de son intégration, lamere se sentait plusal’ aise,

contrairement au péere qui N’ajamais apprécié ce genre d’institution, maisil afini par |’ accepter.

IKRAM pleurait tout le temps et réclamait surtout la présence de ses parents, elle ne se

réjouissait qu’ en revoyant samere venir larécupérer en fin de journée.

A son placement a cette créche, elle nous faisait remarquer qu’ €lle a développé une allergie,
des fievres mais aussi une perte d’ appétit, le seul changement positif qu’ elle a observé chez elle,
était relatif a son sommell, celle-ci aretrouvé un sommeil normal. Quand a sa conduite vis-a-

vis des autres enfants, elle est devenue plus sociable.

A lamaison, IKRAM adorait passer du temps avec sameére et celle-ci faisait de son mieux
pour s’ occuper convenablement d’ elle, en participant a ses activités préférées qui sont la danse et
le chant, elle |’ encourageait souvent en la comblant de gestes d’ affection, mais elle la punissait
quand C’ était nécessaire, tandis que son pere n’ était pas assez présent et participait rarement aux

activités de safille.

Lameére, nous décrivait que le développement de safille était bon, elle commencait a
S assoir des |’ &ge de quatre mois, a se mettre debout a |’ &ge de neuf mois et amarcher al’ &ge de

douze mois, elleincitait alapropreté desl’ age de dix mois, quand elle se trouvait ala creche,

@ Augmentation du tonus ou de la tension en général, en particulier hypertension artérielle, élévation de la pression
artérielle au dessus de 160/10 m m de mesure. Elle peut étre essentielle, secondaire a une affection rénale ou

malformative, ou en rapport avec une intoxication ou sympathomimétique.
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elle lui mettait des couches par prévenance, car selon elle le contréle sphinctérien était déja

acquis.

Concernant son sommeil, IKRAM dormait trés bien, contrairement a son alimentation qui a

totalement changé dés son placement ala créche car elle n’avait plus d appétit comme avant.

Ses relations avec les enfants de son entourage proche étaient relativement bonnes, €elle
cherchait souvent a jouer avec les autres en les invitant a sa chambre de jeu, mais par jalousie

elle manifestait une certaine agressivité envers eux.
C. Compte rendu de I’entretien avec les éducatrices :

Les éducatrices nous informaient que la séparation dIKRAM avec ses parents et en
particulier avec sa mere était terrible. Lors des premiers jours, €lle réclamait souvent sa mere et
éclatait en sanglot dés que cette derniere partait, €lle restait presgue toute la journée a |’ attendre

devant la porte d’ entrée.

Ce n'était qu’ apres trois mois qu’elle commencait a s adapter a ce nouveau milieu, €elle ne
réclamait plus sa mere, mais elle avait du mal a s'interagir avec les autres enfants, selon leurs
propos, IKRAM a rencontré d’ autres difficultés en plus de celles citées précédemment par sa
mere. Pendant les deux premieres semaines, elle avait du mal afaire sa sieste, elle ne se camait

gue grace alasucette, elle avait une perte d’ appétit et avait souvent des diarrhées et desfiévres.

Concernant son comportement a la creche avec ses pairs, elles nous rgjoutaient qu’elle
Sisolait souvent surtout les deux premiers mois de son intégration, elle manifestait une peur a
I” égard de ses camarades, et méme ses derniers évitaient de partager avec elle quoi que ce soit
par appréhension de provoquer une crise de larmes chez elle. IKRAM se marginaisait et
s'isolait dans les coins et adorait passer son temps avec son éducatrice LEILA, qui éait tendre

avec dlle.

D’ aprés elles IKRAM, ne commencait a s'intéresser aux enfants et leurs activités qu’ apres

3mois de son placement.

Au bout du 5°™ mois, elle commencait & manifester une grande jalousie & I’égard de ses
camarades au point d étre agressive physiqguement avec eux, en les mordants par exemple,
surtout quand elle se sentait dérangée ou quand €elle désirait un objet qu'un autre enfant
possédait.
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D. Présentation des données de I’observation :

Au cours de nos deux premieres semaines d’ observation, on a constaté que les échanges
d’ IKRAM avec les autres enfants étaient trés réduits, elle s'isolait et préférait se retrouver seule
dans un coin, toujours d’air triste et sa sucette dans sa bouche. Durant les activités, alors que les
autres enfants s'amusaient entre eux, elle se contentait de les regarder et n’intervenait presque
jamais, voici une de nos observations qui illustre ce comportement : « quand les enfants courent
au tour de la salle IKRAM reste a c6té de la porte, adossée au mur et observe les enfants, puis
I’ éducatrice propose aux enfants des jouets et eux répondent a haute voix avec des « oui », mais

IKRAM ne montre aucun intérét acela... »

Ce ' était que vers la 3™ semaines de |’ observation, qu’elle commengait & S intéresser peu
a peu aux enfants et a s'intégrer dans le groupe, en voici un exemple: « ...I" éducatrice pose les
jouets sur le sol et tout le monde s empresse d’aller prendre un objet y compris IKRAM qui
prend un petit ours et joue le role de la mere en tentant de le bercer et le faire dormir, €elle
demande aux enfants de se calmer et de ne pas faire du bruit pour endormir son petit ours, alors
les autres enfants se rapprochent d elle, un de ses camarades la dérange, €lle crie sur lui, au bout

d un petit moment elle prend sa sucette et change de place».

Au cours de I'activité du chant, IKRAM paraissait moins a |I'aise, elle imitait rarement les
enfants, elle ne faisait attention qu’'a |’ éducatrice et a ce qu’ elle chantait, elle préférait surtout
Sisoler avec la tétine dans la bouche dapparence assez distraite, cette observation en
témoigne .« des que [’assistante commence a chanter une chanson islamique intitulée
«BISMILLAH », IKRAM répéte derriére elle en balancant son corps et appelle MAYA adire
BISMI ALLAH, encore une fois des gu’ elle remet sa tétine elle ne fait plus attention a I’ activité
en cours, elle donnait I’ air complétement distraite ».

Tout au long de notre suivi, on a remarqué qu’ IKRAM n’arrivait pas a tisser des liens
d amitié avec ses camarades, elle évitait leur contact avec eux et préférait s'isoler. Quand elle les
approchait, elle manifestait de |’ agressivité envers eux surtout au cours de I’ activité du jeu quand
les enfants voudraient lui enlever ses jouets, mais aussi quand elle voudrait avoir quelgque chose
gu’ un autre enfant possédait. Elle faisait preuve d’ un grand égocentrisme et de jalousie al’ égard
de ses semblables et cela se manifestait a travers son comportement, elle les frappait et les

mordait, I’ observation suivante éclaire ce fait : « ...IKRAM voit une fille avec un chariot, dors
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elle veut le lui enlever, elles se mettent a se bagarrer, IKRAM finit par la mordre et lui arracher
le jouet, encore prend un autre jouet, NADIA une des camardes veut le lui enlever ,mais IKRAM
refuse de le [ui donner et termine par lafrapper ... »

Synthese :

IKRAM est une fille désirée par ses parents, et leur unique enfant. La période de la grossesse
et de I’accouchement, selon les propos de la mére, se sont déroulés dans de mauvaises
conditions, elle était touchée sur le plan psychologique suite au stress généré par son travail,
mais aussi sur le plan physique du fait qu’elle a développé une hypertension, qui a perduré
méme apres son accouchement, chose qui lui a valu un traitement qui |’a obligée a alaiter son

bébé au biberon.

IKRAM avécu deux séparations successives avec ses parents, la premiére al’ &ge de quatre
mois pour étre confiée a sa tante chez laquelle elle se sentait al’aise, malheureusement elle n'y
restait que 9 mois et sera par la suite placée dans une creche collective, un milieu face auquel,
IKRAM a développé certaines difficultés qui n’avaient aucune étiologie organique, a savoir la

perte d’ appétit et une allergie.

Ce n’'était qu’ apres trois mois de son placement qu elle commencgait a s adapter a la vie
collective, elle réclamait moins la présence de sa mére et commencait a s’ interagir avec ses pairs
et a les découvrir. Ce rapprochement d'eux était surtout caractérisé par des manifestations

agressives.

IKRAM a eu un développement relativement normal dans tous ses aspects. Son sommeil est
perturbé lors de son placement chez la nourrice, elle avait des difficultés a s endormir pendant la
nuit. Son alimentation est devenu auss est perturbée, elle n’avait pas d’ appétit. Sur le plan social

et relationnel, elle manifestait de |’ agressivité envers ses pairs.
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Cas n°5 : YANNIS

A. Présentation générale :

YANNIS &gé d'un an et demi, calme et sociable, il est I'enfant unique dans sa famille, sa

meére est architecte, quant a son pereil est ingénieur d’ état.
B. Compte rendu de I’entretien avec la mére :

Tenant compte des propos de lameére, YANNIS a été placé alacréche al’ &ge de seize mois,
comme €lle était trop occupée par sa vie professionnelle, elle n’avait pas eu le temps de le
préparer a ce nouveau mode de vie, mais cela n’a pas empéché ce dernier de s'y adapter. Les
parents n’ont pas vécu de difficultés face a cette séparation et les choses se sont déroulées dans

les normes.

En abordant le sujet de la grossesse et de I’ accouchement, elle nous répondait qu’elle adésiré
son enfant et qu'elle se sentait bien au cours de cette période. Son accouchement s est
relativement bien déroulé, sans grandes douleurs, elle était impatiente de prendre son bébé dans
ses bras et de lui donner atéter. Ce dernier est né en bonne santé et a été alaité au sein jusqu’ au

16"™ mois.

Apres six mois de congé, la mére a repris son travail, ce qui I’obligé a confier son fils a une
nourrice du voisinage. Durant cette période, elle s arrangeait pour se libérer a midi et finissait t6t
son travail (a 14h) pour le récupérer, celaaduré pres de dix mois. Elle nous signaait aussi qu’ au
cours de cette période elle ne s empéchait de se culpabiliser vu son jeune &ge, surtout que son

sommeil est devenu perturbé au cours de la nuit.

A I’age de 16 mois, la mére décida de placer YANNIS dans une creche collective car elle

voulait que son fils ait plus de moyens pour développer ses capacités intellectuelles et sociales.

Lors de ce placement, elle constatait que son enfant aimait beaucoup la vie en collectivité, la
seule chose importante a signaler ¢’ est qu'ace moment 13, il aeu des hyperthermies™, alorselle

prisun arrét de travail d'un mois pour pouvoir s occuper de lui.

@) Elévation de latempérature du cops au dessus de la normal, apparaissant brutalement & la suite d’ un effort

musculaire intense en atmospheére chaude et humide ou au cours d' une anesthésie générale.
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Les conduites parentales selon la mere étaient relativement bonnes, néanmoins le manque de
disponihilité les empéchent de passer beaucoup de temps avec leur enfant et de partager avec lui
ses activités préférées. Leurs réactions face a ses comportements sont adéquates.

Son développement jusqu’ au la est relativement normal, il a acquis la position assise al’ ége
de sept mois, se mettait debout a dix mois, a marcher a douze mois, le premier mot qu'il a
prononcé était « maman » a |I’age de huit mois. Son état de santé est relativement bon, a
I’ exception des hyperhémies qu'il a eu al’age de 16 mois aprés son placement en créche au
point qu'il lui est arrivé de convulser P jusqu’ atrois fois par jours, mais actuellement tout parait
bien étre rétabli.

C. Compte rendu de I’entretien avec les éducatrices :

Les éducatrices nous ont appris que YANNIS avécu le détachement avec ses parents de la
maniére la plus normale qui puisse y avoir, il était trés souple quant a son adaptation a son
nouveau mode de garde, elles nous rajoutaient qu’il ne réclamait pas la présence de ses parents.
Il était trés content de voir les jeunes enfants de son &ge, il S est rapproché facilement d eux, les
enfants de leur coté manifestaient de I’ affection & son égard car il était le plus jeune dans son

groupe.

Au cours des activités, il sintégrait facilement dans le groupe surtout lors des jeux qu'il
préférait les plus, mais comme il était hyperactif, les éducatrices étaient obligées de le placer

dans la chaise a bébé, une facon a elles de le contrdler.
D. Présentation des données de I’observation :

Les observations qu' on a réalisé au cours des deux premiéres semaines témoignent que
YANNIS était tres sociable, s'intégrait facilement dans le groupe et prenait un grand plaisir a
jouer avec ses camarades, il avait de bonnes affinités avec ses pairs et eux aussi faisaient preuve
de protection a son égard vu qu'il était le plus jeune dans son groupe, en voici une illustration :
«|"éducatrice |’ accueille avec des bisous et le prend dans ses bras pour I'’emmener rejoindre le
reste de ses camardes, YANNIS prend directement les cubes et commence directement a
congtruire quelque chose avec, quand les enfants viennent vers lui, il change d'activité et va

@) Convulser, convulsion : contraction violente et involontaire, tonique ou clonique, de la musculature striée en

particulier au cours d'une crise d' épilepsie. Les convulsions peuvent étre localisées ou généralisées.
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jouer sur le toboggan, puis les rgjoint une seconde fois, et eux font preuve de sympathie a son
égard en lui donnant tous les jouets ».

Mais aprés la 3°™ semaine de stivi, on a constaté que YANNIS s'isolait de ses camarades,
répondait rarement a leurs sollicitations et préférait les activités individuelles que collectives.
On aconstaté qu'il était plus al’aise au cours de I’ activité de jeu que celle du chant, mais durant
lejeu, il préférait seretrouvait seul qu’ étre en compagnie des autres, en voici un exemple: « dées
son arrivée, il court directement vers le toboggan de temps en temps il court dans la salle, un de
ses camardes vient le frapper, il se met adlors a pleurer durant un long moment, I’ éducatrice vient
le calmer mais en vain, aprés un petit moment il s accapare tous les jouets et prend les cubes,
puis il finit par tout lacher, pour ne garder qu’ un petit ours, il s'isole alors en s adossant au mur

».

Durant |’ activité de chant il ne participait pas souvent, il préférait ranger les chaises qui sont
dans la salle, il n"aimait pas se retourner vers le cercle formé par les éducatrices, il répétait par
obligation les chansons, et dés que I’ occasion se présentait pour lui, il prenait sa chaise pour se
mettre en retrait, I’'une de nos observation montre cela «au début de I'activité YANNIS »
S assoit a coté de I’ éducatrice, en faisant bouger sa chaise sans répéter la chanson en cours, mais
parfois il fait des gestes qui correspondent aux paroles de la chanson, aprés un petit moment, il
décide de changer de place et prend sa chaise et S assoit face au mur loin des autres, ensuite il

décide de circuler danslasalle jusqu'alafin del’ activité du chant. »

Au cours des dernieres semaines, on a remarqué que YANNIS prenait du plaisir a partager
quelques activités avec ses camarades, mais sans développer des liens d’ amitié avec eux vu aux
isolements répétés, par contre ces derniersil I’invitaient & leurs activités et partageaient avec lui
leurs jeux et jouets, cette observation étaye ces propos « dés son arriveée, il enléve son cartable et
reste debout en regardant ses camardes, puis se met alors a jouer au toboggan, une fille vient le
déranger, YANNIS se met a hurler et crier a haute voix jusqu’a ce qu'elle le laisse tranquille.
Apreés celail quitte le toboggan, prend un mouton et un cheval et s'isole pour jouer seul, ensuite
il se met aramasser les jouets et les met dans la corbeille, quelque temps plus tard il I&che tout et
commence a dévisser la balangoire, une de ses camardes |’ en empéche, mais YANIS ne veut pas
rendre les vis, elle insiste et finit par éclater en larmes, celui-ci regarde ses amis jouer avec un

avion et valesrejoindre pour S amuser avec eux »

117



CHAPITRE IV | Description et analyse des résultats

Synthese :

En résumé, YANNIS est I’ unique enfant de sa famille, trop gété par sa mére et peu sociable.
Au cours de la grossesse, la mére n’a pas connu beaucoup de difficultés, I’ enfant était trés désiré
et attendu par la famille, I’accouchement s'est relativement bien passé, YANNIS et sa mére

étaient en bonne santé.

YANNIS va vivre deux séparations successives avec ses parents, la premiére était a son
placement chez la nourrice du voisinage a I’age de 3 mois ou il se sentait trés a |’aise avec la
présence de ses enfants, la seconde était vers |’ &ge de 16 mois a son placement en créche, dansle

but de développer ses capacités intellectuelles et sociales.

Le développement de ce dernier était relativement normal, mais il a eu quelques probléemes
apres son placement en créche, il s agit des hyperthermies qui ont provoqué des convulsions
mais qui n’ont été constatées qu’ une seule fois. Son sommeil n’a pas connu des perturbations, il
dormait t6t pour se réveiller tot. Son alimentation était bonne, il avait un bon appétit.

Au sein de sa petite famille, il s'amait jouer tout seul sans |’ intervention de ses parents.

Au sein delacréche, il préférait s'isoler beaucoup plus que de passer du temps avec ses pairs,
mais ces derniers s approchaient toujours de lui et tentaient de le faire participer aleurs activités.

Cas n°6 : ANAIS

A. Présentation générale :

ANAIS est une petite fille &gée de 2ans, sage et calme, c’est I’ enfant unique dans sa famille,

samere est financiére dans |’ entreprise et son pére en est le directeur.
B. Compte rendu de I’entretien avec la mére :

La mere d ANAIS nous informait que sa fille a été placée a la créche a |’ age de 18 mois a
raison de trois fois par semaine, uniquement les matinées pendant trois mois consécutifs car elle
avait entamé sa formation théorique qui allait lui permettre d’ exercer en tant que financiére au

niveau de |’ entreprise de son mari.
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Cette séparation a été pénible aussi bien pour elle que pour ANAIS. A son arrivée alacréche,
cet enfant N’ arrétait pas de faire des crises de larmes, et cela malgré |’ attitude bienveillante de ses
éducatrices.

La mére n’a pas pu supporter cet éloignement de sa fille, au point qu'un jour elle révélaala

directrice qu’ elle serait préte a arréter son travail pour reprendre la garde de cette derniere.

Méme le pére était contre ce placement, surtout pendant les premiers temps, mais les
conditions de vie de sa femme et de sa fille au sein de la grande famille, |’ obligeaient a accepter
la situation. Dans tous les cas, la creche reste pour eu le milieu idéal pour qu’ ANAIS puisse

développer ses capacitésintellectuelles et sociaes.

Cette période a coincidé avec le moment du sevrage, ce qui n'a fait qu'accentuer les
difficultés d ANAIS, au sein de la creche mais aussi chez elle. Celle-ci passait la plupart de son
temps a proximité de samere. Au cours de la nuit, elle se réveillait et réclamait sa présence, avait

elle peur de se retrouver seule et d’ étre abandonnée ?

Jusgu’ a ce jour, c'est-a-dire apres 8 mois de placement ala creche, son comportement ne s' est
pas vraiment amélioré, le refus d'aler a la créche chaque matin est toujours persistant, surtout
depuis que |I’enfant ADAL |’amordue.

En interrogeant la mére sur I’ histoire de sa grossesse et de I’ accouchement, celle-ci nous
affirmait gu’ ANAIS n’avait pas eu de problémes apparent de santé, cependant elle nous signalait
qu’ aprés une semaine de son accouchement, cette derniére a eu une anémie, ce qui a nécessité
son hospitalisation pendant 10 jours, un moment difficile pour cette jeune mére qui a été séparée

de safille au cours d’ une période assez sensible.

Aprés 40 jours de sa naissance, ANNAIS sera confiée a sa grand-meére paternelle parce que sa
meére devrait reprendre ses études, cette séparation était juste pendant un laps de temps, 3 a 4h

par jours mais cela a duré une année.

Chez sa grand-meére, elle était bien, elle ne réclamait pas |’ absence de sa mere, mais cette
derniéere vivait la séparation avec safille difficilement, car elle n’était point al’aise. C'est pour
cette raison gque les deux parents ont décidé de la mettre dans une créche méme si au début ils ne

voulaient lefaire.
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Sa communication avec les autres enfants de son entourage familial était tres réduite, elle les
évitait au maximum, elle ne jouait pas avec eux et ne supportait pas dérangement de leur part
surtout de sa cousine qui avait le méme &ge qu'elle dont elle avait peur a cause de son
comportement agressif envers elle. La mere n'est pas souvent disponible pour partager les
activités préférées de sa fille. Elle répondait plus a ses besoins physiologiques que
psychologiques, son pére sSimpliquait peu et lorsqu’il intervenait, ANAIS réagissait
négativement car il manquait de savoir avec elle. Les parents d ANAIS I’ encouragent souvent
face a ses comportements positifs et restaient compréhensifs face a ces bétises en I’ écoutant et lui

expliquant les choses de sorte qu’ elle puisse les assimiler et éviter de les reproduire a nouveau.

Son développement jusque la est relativement normal dans tous les aspects. Physiquement
elle se portait bien a |’ exception une I’anémie qu’ elle a eu apres sa naissance. Son sommeil est
profond, elle dormait t6t et se réveillait trés tét le matin pour s assurer peut étre de la présence de
samere aupres d elle. Son alimentation est trés bonne, elle mangeait tout sans sélection. Mais ses
échanges avec les autres sont restreints que ce soit au sein de milieu familial ou restait souvent
aupres de sa mere ou au sein de la créche ou elle sisolait et restait a proximité de ses
éducatrices.

Le seul changement positif constaté par sa mére est relatif a son comportement au cours de la
situation du chant, elle apprenait facilement les chansons et les répétait avec beaucoup d’ amour

et d enthousiasme.
C. Compte rendu de I’entretien avec les éducatrices :

Selon les éducatrices, ANAIS abeaucoup de difficultés face a sa séparation avec ses parents,
en particulier avec sa mere puisque C'était elle qui I’accompagnait souvent ; elles pleuraient
toutes les deux au moment du dépdt a la créche, surtout les premiers jours. Au cours des
premiers mois, €lle ne I’amenait que les matinées ou les aprés midis, mais le comportement
d’ ANAIS n'a point changé, ce n’était qu'avec beaucoup de difficultés que les éducatrices la

consolaient.

En effet, elle se camait un petit moment et elle recommencait ses crises de larmes, surtout
quand elle entendait la sonnette, elle se mettait a crier MAMA, MAMA et quand €elle ne la
retrouvait pas, elle s éclatait alors en larmes. Elle attendait avec impatience devant la porte
d entrée I’ arrivée de sa mere, comme si elle connaissait I’ heure; et quand cette derniére arrivait
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elle courait vers elle et lui faisait des calins et des bisous tout en criant : MAMA €t ne S arrétait
pas, samere aussi lui répondait avec autant d’amour et de tendresse.

Elles nous ont fait que lors des premiers jours elle ne participait pas aux différents
activités avec les enfants, méme ces derniers ne s'intéressaient pas a €elle parce qu'elle était
came et ne jouait pas avec eux, elle assise a coté de ses éducatrices, elle ne faisait que les
observer. Les difficultés d ANAIS se sont accentuées avec I'arrivée de ADEL qui |I’a mordue
plusieurs fois, ce dernier est un enfant hyperactif et les éducatrices n'arrivaient pas a le

controler.

Les éducatrices aussi n’intervenaient pas pour jouer avec ANAIS sauf quand elle pleurait ou
st ADEL lafrappait.

Aprés 6 mois de son placement, aucun changement n’a été constaté chez ANAIS. Dans les
conduites avec ses pairs, elle ne manifestait un désir de participer avec eux que lors de I’ activité

du chant, mais sa crainte de ses éducatrices |’ empéchait de le faire.
D. Présentation des données de I’observation :

Au cours des deux premiéres semaines de notre observation, les échanges d ANAIS avec les
autres enfants étaient tres réduits, elle ne s'intégrait pas dans le groupe pour jouer, €lle préférait
plutbt rester a coté de ses éducatrices et observait les enfants, comme s elle avait peur de
partager ces activités avec eux, en voici une illustration : « quand les éducatrices font sortir tous
les enfants a la cour, ANAIS ne rgjoint pas ses camarades pour jouer au ballon, elle se met
debout a coté de I’ éducatrice et fait bouger son corps comme si elle veut jouer, lorsque I’ une des
éducatrices tiennent ses mains et I’ aidait a sauter, elle le fait avec beaucoup de joie, surtout avec
les encouragement de celles-ci, elle saute et rit a haute voix, mais des qu'elle la laisse, elle

s'isole et retourne a sa place en regardant les enfants ».

ANAIS réagissait mal aux sollicitations des enfants et ne répondait pas a leurs imitations,
méme les autres enfants ne s’ intéressaient pas beaucoup a elle puisqu’ elle n’intervenait pas lors
des activités, elle passait la plupart de son temps, seule et triste, en voici un exemple:
« ...I"éducatrice lui donne quelques jouets, ANAIS prend les animauix, la poupée ...mais elle fait
rien avec ,si un enfant vient jouer avec €elle, elle refuse et I’ évite, elle quitte la place en laissant

tous les jouets et se met a coté de son éducatrice ».
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Jusqu’a la derniere semaine de |’ observation qu' ANAIS participait rarement aux activités
collectives, elle préférait jouer toute seule et calmement sans que personne ne la dérange, elle ne
sintégrait pas dans ces activités collectives des enfants que lorsque le nombre, est restreint, elle
prenait plus plaisir dans I'activité de chant que dans celle du jeu. Dans la premiere activite,
quand elle se retrouvait avec les jeunes enfants, elle ne participait que rarement avec eux et ne
montrait pas un intérét particulier envers eux, elle se concentrait plus sur les paroles de son
éducatrice, |’ observation suivante montre bien cefait : «...danslasale du jeu ou se trouve juste
les jeunes enfants, ANAIS prend les jouets qui sont dans la corbeille et choisit un bonhomme
puis dit ¢’'est PAPA, mais elle ne rgjoint pas le groupe qui joue au toboggan et a la balancoire,
elle saute et les autres enfants I'imitent, des que les grands enfants agés de 4 ans entrent a la
sdle, elle sisole et se met a coté de son éducatrice, comme si elle a peur d’ eux, les mimiques de

son visage qui changent en témoignant>.

Tout au long de notre suivi, le comportement d ANAIS avec ses pairs n'a pas pu changé,
elle les évitait et préférait plus la compagnie de ses éducatrices, c’'est pourquoi elle n’a pas

constituer des liens d amitié avec les autres enfants.

Synthese :

ANNAIS est une fille désirée par ses parents et leur unique enfant. La grossesse et
I”accouchement se sont bien déroulés, mais apres une semaine de sa naissance, €elle a eu une
anémie ce qui a amené les parents a I’ hospitaliser durant une dizaine de jours, cette éoignement

était assez dure pour samere qui a é&té obligée d’ arréter | allaitement au sein.

La premiére séparation d ANAIS avec sa mere a eu lieu a I’age d'un mois et Y2, pour étre

confier a sa grand-meére paternelle pendant une durée d’ une année.

Vers la fin de cette période ANAIS va connaitre sa seconde séparation avec ses parents, et
sera placée dans une créche, dans le but de I’ aider a dével opper ses capacités intellectuelles mais

auss sociales.

On souligne qu’ apres 6 mois, ANAIS n’'a pas pu s adapter dans ce nouveau milieu, car elle
était tres attachée a sa mere et méme cette derniére avait du mal a se séparer d'elle, mais elle

était obligée de céder face aux conditions familiales défavorabl es.
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Son développement jusgu’au ici est relativement normal dans tous ses aspects, sur le plan
physique €elle se portait bien a I'exception de I'anémie gu’'elle a développé juste aprés sa
naissance. Son sommeil qui était un peu perturbé des son placement a la creche elle avait des
réveilles nocturnes durant la nuit. Son alimentation est tres bonne, elle n’avait eu de changement

sur ce plan.

Au sein de la famille ANAIS cherchait souvent la disponibilité de sa mere et évitait tout

contact avec |es autres personnes de son entourage et méme des autres enfants.

Méme au sein de la créche, ses relations avec les autres est trés réduites, elle n"aimait pas
Sinteragir avec les enfants, elle s'isolait et évitait tout contact avec eux.

Casn°7 : DDJAMEL

A. Présentation générale :

DJAMEL &gé de deux ans, est un charmant petit garcon, sociable et aimable. Il est I'ainé
d une fratrie de deux enfants, sa mere est comptable de fonction et son pére est fonctionnaire

dans une compagnie aérienne.
B. Compte rendu de I’entretien avec la mére :

D’ apres les propos de lamere DJAMEL a été placé dans la créche adix sept mois (17mois). La
séparation avec le milieu familial s est produite d’ une fagon progressive, seulement |es matinées,
au cours de la premiere semaine, ensuite pour toute la journée, dans le but qu'il s habitue
graduellement ala nouvelle situation. La mére a constaté que cela a aidé beaucoup son enfant qui

afini au fur amesure par accepter le changement et d’aimer lavie en collectivité.

De son coté, elle aeu du mal a supporter le placement de son enfant dans un milieu étranger,
elle N avait pas vraiment confiance en ce genre d'ingtitution, ce ci dit qu’ elle était dans
I’ obligation d’ avoir recours a cette solution, car ¢’ était I’ unique fagon de gérer savie

professionnelle et savie privée.

Elle soulignait auss que depuis ce placement de nombreux changements négatifs ont été
constatés chez son fils. Sur le plan physique, celui a développé une anémie suite a la mauvaise
nutrition et un mangue d’ appétit, et sur le plan psychologique, il a développé une agressivité sans

antécédents.
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La situation a fini par se rétablir sur le plan physique, mais la présence de I’ agressivité est
devenue plus pointue, gjoutant a cela un caractére plus coléreux.

En interrogeant la mére sur I'histoire de sa grossesse, elle nous révéla qu'elle a eu une
hypertension, un probléme assez frégquent selon elle chez les femmes enceintes.

Sur le plan relationnel, elle souffrait amplement a cause du comportement de sa belle mére qui

venait a peine de perdre son €poux, une situation qui a eu des répercussions sur sa vie de couple.

Comme €elle ne pouvait plus gérer les difficultés qu’ elle rencontrait aussi bien avec son mari
gu’'avec sa belle mére, son état psychologique se compliqua au point de basculer vers une

pathol ogie dépressive qui a nécessité une prise en charge psychol ogique.

Face a ce bouleversement dans sa vie conjugale, elle a préféré repartir chez ses parents, chez

lesquels elle a passé toute |a période de sa grossesse.

Son accouchement était aussi tres difficile, maislajoie |’ envahissait en voyant son fils naitre
en bonne santé doté d’ une beauté extraordinaire. Aprés cet accouchement, €elle retournachez son
mari et reprenne sa vie de fagon relativement normale.

Quatre mois aprés I’ accouchement, elle fut obligée de reprendre son emploi, elle confia aors
son bébé a ses parents, qui habitaient loin de chez elle, cette distance la contraint ale laisser chez

eux toute la semaine sauf les week-ends, ce qui a été trés éprouvant pour elle et son enfant.

Cette situation a duré quatorze mois, au début le garcon paraissait agité mais aprés une
semaine il commencait & s adapter a ce changement et & se familiariser avec ses grands-parents
qui s occupaient apparemment bien de lui. Cette séparation a tout de méme généré une grande

culpabilité et tristesse chez elle, surtout que son enfant était encore trés jeune.

A I'ége de 17 mois, lameére accoucha d’ un autre garcon, DJAMEL est devenu alorsjaloux car
il sentait que son frere lui a pris sa place aupres de ses grands-parents, ce qui obligea les parents

de le placer dans une créche.

Le placement de DJAEML dans la premiere creche n'a duré que trois jours a cause de sa
mauvaise prise en charge, alors la mére décida de le confier aune nourrice, chez laquelleil n'est
resté que vingt jours, suite a son comportement agressif envers les enfants de cette derniére et qui

lui a valu un quatriéme placement dans une autre créche. Dans cette structure collective,
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DJAMEL a bénéficié de la tendresse et de |'affection de ses éducatrices, |’aidant ains a

s habituer alavie collective.

Elle rgouta que DJAMEL, participait rarement aux activités avec les autres enfants et

n’aimait pas beaucoup les jouets, il préférait plus bricoler avec les outils de son pére.

Concernant sa conduite avec son enfant, elle se limitait plus a subvenir a ses besoins
physiologiques gu’ a ses besoins affectifs. Les deux parents réagissaient d’ une maniére adéquate

face a ses comportements de leur enfant, en |’ encourageant et |e punissant parfois.

Le développement de DJAMEL était dans les normes dans ses aspects. Son état de santé est
bon, al’exception del’anémie qu’il aeu al’ &ge de 18 mois. Son sommeil était relativement bon,
son alimentation était bonne jusqu’a son entrée a la creche, il manquait d’une alimentation

équilibrée.

Ses relations sociales présentaient quelques difficultés dans I’ entourage familial, il développa
un caractere coléreux et un comportement agressif al’ age de 14 mois surtout, apres la naissance

de son frere et manque de disponibilité de ses grands parents.

Méme au sein de la creche ce comportement envers ses pairs a été constaté des son

placement, maisil est devenu de plus en plus fréquent vers le 6™ mois.

C. Compte rendu de I’entretien avec les éducatrices :

Selon les éducatrices, DJAMEL a accepté sans trop de difficultés le détachement de sa mere,
elles nous ont rapporté que durant les premiers jours de son arrivée le petit ne cessait pas de
parler de ses grands- parents.

Durant la premiéere semaine, il réclamait |a présence de sa mere mais la présence de LEILA a
pu le consoler et le rassurer. Les parents de leur coté ont accepté doul oureusement la séparation

avec leur enfant en particulier lamere.

Concernant le comportement de DJAMEL en creche, elle nous disait qu'il était sociable, et
gu'il simpliquait beaucoup dans le jeu libre, mais elles ont souligné qu'il était agressif envers

ses pairs, celui-ci bousculer ses camarades, les frappait et parfois aler jusqu'ales mordre.

En revanche, son comportement envers ses éducatrices était tout a fait différent, il était tres

sensible et manifestait de la compassion enverselles.
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D. Présentation des données de I’observation :

Durant la premiére semaine de notre observation, on a constaté que la qualité des échanges
entre DJAMEL et ses pairs étaient négatifs, il était agité et manifestait de I’ agressivité envers
eux, mais cela ne nous empéchait pas de constater qu’il participait souvent aux activités que ce
soit celle du jeu ou celle du chant. DJAMEL n’arrétait pas donc de perturber et de déranger ses
camarades comme on |’a d§ja signalé, au point d étre parfois agressif, et cela malgré la bonne
attitude de ces derniers a son égard, En voici une observation : «lors d une séance de jeu, les
enfants sont priés de se servir des jouets déposés sur le sol, DJAMEL se sert des cubes et
commence a construire, parmi ces jouets se trouve une poupée qu’ une de ses camarades veut

ramasser ,DJAMEL sedirige verselle et lalui arrache et lafrappe... ».

Par ailleurs, au cours de la 3*™ semaine de notre observation, on a constaté que DJAMEL
était attaché davantage a son éducatrice « LEILA » et ne supportait qu’aucun autre enfant
s approche d'elle, en voici une illustration au cours de |'activité de chant: «au début de
I’ activité, I’ éducatrice s assoit au milieu de la salle et tous les enfants |’ entoure a |’ exception de
DJAMEL qui reste dans un coin en train d observer les autres, |’éducatrice (LEILA), lui
demander de larejoindre et lui dit “vient mon cher”, DJAMEL laregjoint en lui faisant des calins
et des hisous, €elle continu I'activité en s adressant a lui, DJAMEL répéte la chanson “on va
chanter, on vadanser, c'est lavie, lalalala... ”avec un grand plaisir en s'intéressant uniquement
a son éducatrice, unefille (NADIA) vient chez LEILA et veut rester avec elle mais DJAMEL ne
lalaisse pas et crie et [ui dit “pousse toi ¢’ est ma place”, mais des que I’ éducatrice s adresse aux
autres enfants et s'occupe de NADIA, il laisse le groupe et s'isole dans un coin derriére la porte
d entrée, avec un air triste comme s'il est faché, aprés un bon moment I’ éducatrice lui demande
de revenir aux sein de groupe mais celui ci refuse et préfére rester seul jusqu’a la fin de

I’ activité ».

Tout au long de la période de I’ observation, DJAMEL répliquait souvent par des imitations
quand il jouait, ce qui lui procurait de lajoie, mais |’ agressivité physique envers ses camarades
perturbait ses rapports avec eux. Il montrait un intérét particulier aux différentes activités, il
prenait I'initiative de proposer des chansons et il aimait faire part de ses idées lors des jeux,

néanmoins son agressivité rendait ses relations avec ses camarades difficiles, En voici une
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illustration : « ...quand I’ éducatrice demande aux enfants de chanter atour de réle, DJAMEL ne
montre pas d’intérét a ce que font ses camarades, et tente toujours d’ attirer I attention vers lui en
les frappant , alors que lorsque lui se met a chanter, ses camarades |’encouragent en lui

applaudissant, mais lui ne montre pas d’ intérét particulier aleur égard, il parait indifférent ».

Cependant vers la derniere semaine de I’'observation, il est devenu plus agressif que
d habitude. Cette forte agressivité dont il faisait preuve I’ empéchait de tisser et de construire des
liens d’ amitié avec les autres enfants, malgré que ces derniers prend du plaisir de jouer avec lui
mais ils ont peur de se rapprocher de lui et de |ui partager leurs objets, en voici une observation
illustrant ce comportement : « L’éducatrice pose les jouets sur le sol, DJAMEL reste avec
I” éducatrice LEILA sans prendre aucun jouet, quand il voit IKRAM prendre les cubes, celui-ci
intervient pour les lui enlever mais elle refuse de les lui donner et se met a crier a haute voix,
comme il ne pouvait pas avoir ce qu'il voulait aorsil I'amordue alamain, alafin ils se sont

mis tous les deux apleurer... ».

Synthese :

DJAMEL est un enfant désiré par ses parents, la grossesse selon la mére était difficile auss
bien sur le plan physique que sur le plan psychique a cause des problémes rencontrés avec son

mari et sabelle mére, néanmoins la venue au monde de |’ enfant |’ a réanimée.

DJAMEL va connaitre la premiére séparation avec ses parents alors qu’il n’avait que 3 mois
pour étre confier a sa grand-mere maternelle pendant 14 mois, chez laquelle il était bien pris en

charge.

La seconde s est produite al’ &ge de 17 mois, juste apres la fin son congé de maternité de son
deuxieme enfant, et la grand-meére ne pouvait pas s occuper de deux enfants alafois, surtout que
DJAMEL est devenu jaloux de son petit frere, les parents déciderent alors de le placer dans une
creche.

Comme les conditions de vie dans cette structure n’ étaient pas favorables, aprés trois jours de
placement elle le retirer pour le confia & une nourrice, mais cela encore n’'a duré que 21 jours a

cause du comportement agressif de DJAMEL al’ égard des enfants.
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Vers|'age environ 18 mois, il sera placé dans une seconde créche, ou il sentira apparemment
bien et développera méme de |’ affection envers son éducatrice LEILA, mais son agressivité
envers les enfants ne va pas cesser.

Le développement de DJAMEL jusqu'au la était relativement normal, il se portait bien
physiquement a |’ exception de |I’animé qui apparue vers I’ ége de 18 mois a son placement a la
deuxieme creche causée par une perte d’ appétit. Son sommeil est bon, il dort tot et se réveillait

A

tot.

Ses relations au sein du milieu familia était tres bonnes a I’ exception de la jalousie envers
son petit frére, contrairement a la créche ou il était tres a I’ aise avec ses éducatrice notamment
LEILA qui lui portait beaucoup d affection et d’amour avec ses pairs, il était amable et
participait souvent aleurs activités, mais vers le 5°™ de son placement, des conduites agressives

ont été constatées dans ses rapports avec ces derniers.
Cas n°8 : CHANESE

A .Présentation générale :

CHANESE &gée de deux ans et demi est une fille dynamique et trés sociable, ¢’ est la cadette
d une fratrie de deux, sa mére est secrétaire alasignalisation maritime et son pére est routier de

fonction.
B. Compte rendu de I’entretien avec la mére :

La mere nous informait que CHANESE a été placée a la creche a I’ &ge de vingt mois. Elle
nous soulignait qu’elle ne I'a pas préparée a ce changement, la séparation était assez délicate
lors des premiers jours au point qu’ elle refusait d'y aller. Au moment de la déposer a la creche,
cette derniére s agrippait a sa mere et déclenchait des crises de larmes; lors des retrouvailles,
elle accueillait avec beaucoup de gestes d affection, ce qui provoquait un sentiment de
culpabilité chez cette derniere, mais devant la cherté de la vie, elle n’avait nullement d’autre

choix.

Selon les propos de la mére, sa grossesse s est déroulée de fagcon normale, elle nous a fait

part aussi de son souhait d’avoir une fille et son voau s'est réalisé, quant a I’ accouchement, il
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sest auss passe sans complications. Elle a allaité sa fille au sein, mais aprés trois mois
CHANESE commencgait arejeter le sein, alors elle arecouru au biberon.

A lafin du congé qui a duré six mois et la reprise du travail, la mére va confier safille a sa
belle mére durant quatre mois, mais vu que cette derniére s'occupait aussi d’un autre petit fils,
elle a préféré la confier a une nourrice de voisinage, cela a duré dix mois. Suite a leur
déménagement, les parents seront dans I’ obligation de la placer dans une créche collective ou
elle a rencontré quelques difficultés notamment sur le plan psychique suite a ces séparations

SUCCESSIVES.

Le développement physique et psychologique de CHANESE était un peu troublé, la mére
nous rapportait qu’elle a commencé a s assoir a |’ &ge de cing mois, mais vers 11 mois elle va
connaitre quelques perturbations sur le plan psychomoteur ( la position assise et debout, la
difficulté a s'allonger..) apres étre renversée par la voiture de son pére, ainsi que CHANESE
souffrira de lésions cérébrales qui lui ont fallu une hospitalisation de 8 jours, vers 13 mois elle
commencera a reprendre ses facultés motrices. Arrivée a 18 mois elle va acquérir le contréle
sphinctérien, tout en nous rappelant qu'elle I'a initiée a la propreté des |’age de huit mois.
Concernant le langage, elle n"acommencé al’ acquérir qu’ apres 24 mois. CHANESE n’ avait pas

de problemes de santé majeurs, mis a part I’ accident qu’ on adégasignalé.

Son sommeil est un peu perturbé, elle avait de difficultés d’ endormissement dés son jeune
age a ce jour. Son alimentation est relativement bonne, elle mange trés bien surtout au retour

chez dlle.

Concernant ses relations au sein de la famille, elle nous informait que CHANESE est tres
attachée a elle, elle aimait passer le plus de temps avec elle, méme durant ses taches ménagéres
elle lui proposait de I’ aider; comme €elle appréciait passer du temps et jouer avec ses deux fréres
ainés et les imiter, ce qui a suscité une peur chez lamere disant qu’elle avait peur qu’ elle ne soit
pas comme toutes les filles. Les parents répondaient d'une maniére appropriée a ses
comportements, ils la punissaient quand il le fallait et la récompensait quand elle le méritait, ala
différence du pére, la mére se permettait de la corriger en la frappant quand elle faisait des
béti ses.

Au sein de la creche, CHANESE est sociable et dynamique, elle aimait s amuser avec les

autres enfants, mais elle préférait parfois s éoigner du groupe.
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D. Compte rendu de I’entretien avec les éducatrices :

L es éducatrices nous rapportaient que CHANESE avait un peu du mal a s'intégrer dans cette
nouvelle vie collective, et aréagi négativement ala séparation avec les parents surtout avec sa
mere, quand celle-ci la déposait elle s éclatait en sanglot mais quand c'est le pere, elle ne
manifestait pas de réactions particulieres, au moment de I’entrée a la maison, CHANESE
paraissait joyeuse a I’idée de retrouver ses parents. Ce n’était qu’ aprés 02 semaines qu’elle est

arrivée a s adapter un peu a ce nouveau cadre de vie et a prendre contact avec ses camarades.

Ses échanges avec les autres enfants lors des premiers jours éaient réduits, elle aimait plutét
se retrouver seule isolée des autres, en la voyant ainsi les enfants étaient eux aussi indifférents a

son egard.

Aprés deux semaines de son intégration dans la creche, CHANESE commencait a s'intégrer

avec ses camarades et a participer aux différentes activiteés.
D. Présentation des données de I’observation :

Au cours des deux premiéres semaines de notre observation , on a constaté que CHANESE
avait un bon contact avec ses pairs et de bons échanges avec eux, mais préférait plus se
retrouver avec le sexe opposé, les enfants de leur part ne lui montraient pas un grand intérét,
malgré son dynamisme et sa joie de vivre qu’' elle exprimait en jouant avec eux, en voici une
observation: « des son arrivée CHANESE enléve ses chaussures toute seule, va vers les jouets
et s approprie d’un mouton , puis va vers le groupe a coté de la balancoire et participe a cette
activité en les balancant, ensuite elle laisse son mouton et prend un petit ours et repart encore
jouer sur la balangoire, un des garcons la rejoint et joue avec elle, CHANESE lui cede la place
facilement et se met ale pousser, une fagcon de jouer avec lui, aprés un bon moment, elle monte
sur le toboggan et imite les autres enfants qui y jouent, elle se contente de faire un seul tour puis
S assoit sur le tapis prend les cubes et commence ales enchainer, elle finit par prendre un lapin et

un chien et les compare . »

CHANESE participait souvent aux activités collectives en particulier aux jeux ou elle
manifestait plus d’ enthousiasme, elle préférait davantage jouer sur le toboggan et la balancoire.
Elle avait de bons échanges avec ses camarades, mais parfois elle faisait preuve de jalousie

envers eux surtout quand ces derniers la dérangeaient et possédaient un jouet qu’ elle veut avair,
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notre observation suivante illustre nos propos « CHANESE tourne au tour du toboggan et en
voyant une fille sur la balancgoire elle la balance pour jouer avec elle, lafille tombe et elles se
mettent alors a rigoler toutes les deux, CHANESE recommence a la pousser et se mettent a
chanter ensemble durant un laps de temps, ensuite elle prend un éléphant et remonte sur le
toboggan, puis €elle descend et sisole dans un coin, un peu plus tard elle repart jouer sur le
toboggan et 1a un garcon I’ en empéche alors elle se met a crier a haute voix , le garcon finit par
partir et lalaisse jouer, encore une fois elle remonte sur le toboggan sans'y jouer, un autre gargon
du groupe veut s'en servir et la elle se remet a hurler, elle lui balance ses jouets d une maniere

agressive et |e petit garcon se met a pleurer ».

Tandis que pendant I’ activité de chant, CHANESE ne paraissait al’aise car elle n’aimait pas
se retrouver dans le cercle formé par les maitresses, elle siisolait du reste du groupe durant
I’ activité en cours par crainte des éducatrices, €lle se tenait malgré sans vraiment participer, sauf

quand I’ éducatrice lasollicite, laelle fait comme si elle est génée.

Tout au long de notre suivi, on remarquait que CHANESE arrivait a jouer avec ses pairs et
participait aux diverses activités, cependant elle n’'arrivait pas vraiment a tisser des liens avec
eux, suite a ses isolements répétés malgré les sollicitations de ses camarades, voici une de nos
observations qui éclaire cela: « CHANESE joue a la balancoire et parfois au toboggan avec des
garcons ,quand elle monte sur la balancoire ,elle ne le fait pas de la maniere habituelle, elle
s agrippe a la barre située en haut de cette derniere et se balance ,elle prend exemple sur ses
camardes garcons, en particulier SAMIR, elle prend “speeder man” , puis se sert de “Playtex”
qui est cassé et elle tente de le réparer ,ensuite jouer au toboggan d'une maniére inverse
,CHANESE fait preuve de beaucoup de dynamisme lors du jeu, I'éducatrice essaye de lui

montrer comment jouer mais elle n’en faisait qu’ asatéte... »
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Synthese :

CHANESE est une fille tres dynamique, cadette d’une fratrie de deux. La période de la
grossesse sest déroulée dans les normes, surtout qu'elle est désirée et voulue par les deux
parents, |’ accouchement s est bien passé et la mere était encore plus comblée en voyant sa fille

en bonne santé.

La premiere séparation de CHANESE était sans difficultés apparentes, celle-ci était confiée a
sa grand-mére paternelle dés I’ age de quatre mois pour une période de dix mois puis €elle sera
confiée a une nourrice pendant 6 mois. Suite au déménagement de la famille, elle sera placée
dans une creche collective ou €elle a pu s adapter assez facilement. Dés le début, on a constaté
gue CHANESE montrait une certaine jalousie al’ égard de ses pairs surtout au cours des activités

collectives, mais on aaussi observé qu’elle s'isolait rarement de ses camarades.

Le développement de CHANESE est caractérisé par quelques difficultés, notamment sur le
plan moteur, vers|’&ge de 11 mois suite al’ accident qu’ elle a subi. Mais gréce a une bonne prise

en charge médicale, ellefinira par recouvrir ses facultés psychomotrices.

Actuellement CHANESE n’a pas de problemes majeurs de santé, mais son sommeil est un

peu perturbé car elle ades difficultés as endormir le soir, son alimentation est aussi sélective.

Ses conduites sociales au sein du milieu familial sont relativement bonnes notamment avec
ses deux freres auxquels elle est trés attachée. Au sein de la creche celle-ci est caractérisée par

des isolements.
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Cas n°9 : SAMIR

A. Présentation générale:

SAMIR &gé de deux ans et Y3, trés dynamique et sociable, il est |’enfant unique dans sa
famille. Samére est greffiére alajustice, et son pere est informaticien dans la méme institution.

B. Compte rendu de I’entretien avec la mére :

Selon les propos de la mere, SAMIR a été placé a la créche al’ &ge de deux ans sans en étre
préparé, mais cela ne I'a pas empéché de s adapter facilement. Apres trois jours de son
placement, il ne réclamait plus sa mere, méme celle-ci a bien réagi a cette situation, car elle avait
une grande confiance en cette structure, elle soulignait que malgré son attachement a son enfant,
elle n'a pas pris I'initiative d’ appeler et de demander comment il se portait au cours de la

premiere journée.

En I’interrogeant sur I’ histoire de sa grossesse, elle nous affirmait qu’elle était normale, et
gu’elle était tres contente d’ étre enceinte, un bonheur partagé d’ ailleurs avec toute sa famille.
Cette joie s est amplifiée le jour de son accouchement en prenant son fils dans ses bras, qu’elle
décrivait comme étant le plus beau bébé qu'elle n'ait jamais vu. Elle était en bonne santé, et
pouvait facilement I’ allaiter au sein, mais elle apréféré lui donner parallélement |e biberon.

Aprés avoir épuisé son congé de maternité, elle a encore pris vingt et un jours pour s occuper
de son bébé, mais une fois acheveés, elle éait contrainte de confier son fils a sa belle mere pour
une période de deux anneées, il N’ y avait pas une grande affinité entre eux ,par contre il

appréciait beaucoup lacompagnie de son grand pére qui était tres disponible pour lui.

Pour un meilleur développement de leur enfant, les parents ont préféré le placer dans une
créche collective ou il pourrait se retrouver avec ses pairs, SAMIR s est adapté rapidement au

point que parfois ¢’ était lui qui demandait a sa mére de |’emmener alacreche.

Son développement était relativement normal, il acommencé a s assoir al’ &ge de quatre
mois, a se mettre debout, selon elle, environ de 10 mois, et amarcher al’ &ge de 13 mais, elle
I"incitait ala propreté al’ &ge de 10 moais, il aacquis le contrdle sphinctérien dés |’ age de 15
mois, au point qu’il refusait de mettre sa couche pendant la période de son placement. Il

commencait a babiller atrois mois et a prononcer |les premiers mots a douze mois, elle nous
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disait qu’'il aimait beaucoup communiquer. Ce dernier n’ a pas rencontré de problémes de santé
majeurs durant son développement, mais son sommeil était tres difficile et il avait du mal a
S'endormir seul et insistait que samere reste avec lui, notamment depuis qu’il ajoint la creche.
Son alimentation était bonne, il mangeait trés bien que ce soit au sein du domicile ou au sein de

la créche.

Sa conduite avec les autres enfants était également bonne dans I’ ensemble, mais comme tous

les enfants de son &ge, il manifestait une certaine jalousie envers ses camarades.

Quand a la conduite des deux parents, on a constaté que la mere était trés proche de son
enfant, mais elle est peu disponible pour lui a cause de son travail al’ extérieur. Néanmoins, il lui
arrivait de partager avec son enfant certaines de ses activités préférées, surtout le jeu. Le pere
quand alui n’'intervenait jamais dans les soins prodigués a ce dernier, toute fois des qu’il pouvait

il lefaisait sortir et se promenaient ensemble.

Elle apprenait aussi qu’aucune autre personne de son entourage proche n’intervenait dans
I’éducation de SAMIR malgré qu'elle habitait avec la famille, seuls les parents pouvaient

I’ encourager ou le punir lorsque cela s avérait nécessaire.

Elle nous soulignait que le comportement de SAMIR a un peu changé avec |’ arrivée de son

deuxieme enfant, celui-ci est devenu un peu coléreux, il criait et S opposait a elle.
C. Compte rendu de I’entretien avec les éducatrices :

D’ apreés les propos des deux éducatrices (SAMIA, SANA), au cours des premiéres journées
du placement, SAMIR refusait de rester ala creche, il ne cessait pas de crier et de réclamer ses
parents, dés qu’il entendait la sonnette il courait pour voir si ce N’ était pas eux, et pour le calmer
les éducatrices simulaient d’ appeler ses parents. Cependant aprés juste une semaine, il est arrivé
aaccepter relativementle changement.

Elles nous affirmaient que lors des premiers jours, il était trés attaché aux éducatrices, ne
sintégrait pas dans le groupe et ne participait pas aux activités des enfants, il ne faisait que
pleurer et observait les enfants qui jouaient, méme les autres enfants ne s approchaient pas de lui
sauf un d entre eux « ANIAS »qui essayait de le camer en lui disant que sa mere allait revenir.
Progressivement, il commencait a s adapter et & participer aux activités, il est devenu méme
Iami presque de tout e monde.
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Mais vers le cinquiéme mois de son placement, les éducatrices nous ont fait remarquer que
SAMIR manifestait une certaine agressivité a |’égard de ses pairs, il est devenu trés sensible a
tout ce qu’on lui disait en particulier a ce qui venait des éducatrices.

D. Présentation des données de I’observation :

Au cours des deux premieres semaines d observation , on a constaté que SAMIR participait
souvent aux différentes activités et intervenait souvent au sein du groupe, méme les autres
enfants avaient une bonne attitude a son égard, en voici une illustration : « quand il arrive ,il
enléve ses chaussures et s assoit sur le fauteuil, se dirige vers la balangoire et se met a jouer en
imitant les autres enfants, a un moment donné I’ éducatrice lui demande de remettre sa blouse,
Samir accepte et rgjoint ses amis qui courent dans la salle assis sur le fauteuil, un enfant vient lui
demander de courir encore avec eux, SAMIR refuse cette sollicitation, ensuite il monte sur le
toboggan, sans jouer, YANNIS veut jouer sur le toboggan, mais il est intercepté par SAMIR qui
refuse de jouer et se met a le pousser. I'éducatrice lui demande de la rejoindre, mais celui-ci
refuse il est encore appelé par un de ses camardes qui I’invite a faire une course, SAMIR court
vers lui, une autre fille lui propose de faire un autre jeu et il accepte, apres un petit moment, il
retourne s assoir sur le fauteuil, une autre de ses camardes prend la corbeille et étale les jouets
par terre et SAMIR vajouer avec dle, il prend des cubes, s adosse au mur et se met afaire des

constructions avec €lle.

Au bout de 1a4*™ semaine, on a remarqué que SAMIR répondait souvent au sollicitations de
ses pairs et acceptait souvent leurs propositions, lui aussi de sa part essayait de leur proposer des
activités surtout lors de celle de jeu, I’une de nos observations affirme nos propos «dés qu’il
arrive, il enléve saveste et joue sur la balancoire en se mettant au sens inverse de cette derniére,
en se balancant face au mur, ala vue de deux enfants courir ,ce dernier tente de les imiter mais
un des garcons le pousse et le fait tomber, SAMIR pleure et I’ éducatrice intervient pour le
réconforter, aprés un petit moment, il reprend son jeu et remonte sur la balancoire, il constate
qu'il y a un autre gargon qui veut jouer sur la balancoire aors il lui céde la place et se met a
distance. Il repart voir son éducatrice qui lui demande de mettre sa blouse, elle prend celle d' un
de ses camardes et |ui dit que ce n'est pas la sienne et refuse de la mettre, ensuite il prend les
cubes et propose a une petite fille de jouer ensemble, elle accepte et s assoit avec lui sur le

fauteuil, une autre fille les rgjoint pour jouer avec eux, SAMIR encore une fois change de place
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et s'adosse au mur et prend avec lui les cubes puis retrouve encore les enfants pour jouer sur la

balancoire. »

Vers la 5°™ semaine, SAMIR intervenait souvent et facilement aux jeux et aux activités
collectives avec ses semblables, il parait plustres al’aise dans |’ activité du jeu que dans celle du
chant. Au cours de I’ activité du chant, il faisait de |’ambiance, il proposait méme parfois a son
éducatrice de chanter seul et les autres a coté |’ encourageaient et lui applaudissaient, en voici un
exemple : « dés que SAMIR arrive ala sale, il prend la chaise et s assoit a c6té de I’ éducatrice
qui leur chante la nouvelle chanson de lapoule, il commence a répéter les mots de la chanson en
tapant ses mains, et parait assez concentré sur cette nouvelle chanson, |’ éducatrice passe a une
autre chanson de langue arabe intitulé « Mama» SAMIR répéte d’ une maniere passionnée en
jouant au méme temps avec le camion qu’il aentre les mains, I’ éducatrice le lui enléve, il se met
alors a pleurer, elle le réinvite a chanter en échange de Iui donner un bout de pain, il se came
vite, puis commence a répéter une autre chanson que I’ éducatrice chante « daka el djarassou »,
mais SAMIR ne parait pas intéressé, il pose ains satéte sur latable, une autre chanson est mise a
I’ cauvre intitulée « dans mon pays I’ Algérie » Samir se releve et commence a imiter ses pairs et

reprend plaisir a chanter en tapant sur latable et S adressait a ses camardes »

Au cours de I'activité du jeu, il simpliquait facilement et répondait avec beaucoup de plaisir
aux demandes des autres enfants, il montrait plus de préférence pour les jeux libres, d'ailleurs
quand ses camardes lui proposaient ce genre de jeux, il prenait davantage d’ amusement. Une des
observations qu’on a réalisé au cours de cette période illustre bien ce comportement « des qu’il
arrive, il sintegre dans le groupe, il joue un peu sur la balangoire d’une maniere came. A
I’arrivée d'un autre enfant &gé de quatre ans, SAMIR parait tres content, et lui dit « Bonjour
ADEN » ces derniers montent alors sur un cheval, SAMIR se met & chanter « it tit machina »,
ensuite il laisse ADEN s assoit sur le fauteuil et se met ajouer un bon moment, mais un autre
garcon YANIS leslui enleve, SAMIR se met alors a pleurer et a crier & haute voix jusqu'a ce que
son visage devient rouge de colére, une de ses camardes reprend le jouet et e lui restitue pour en

finle camer »

Vers les deux derniéres semaines, on a constaté que SAMIR est apprécié par tous, en voici
I’ observation qui illustre cela « a son arrivée, il commence a jouer a la balangoire puis s'integre
dans un groupe qui est entrain de jouer avec plusieurs jouets, aprés un petit moment, il retourne
encore a la balancoire, puis descend et se remet a jouer aux cubes, il construit alors un téléphone
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et appelle son camarade ABDOU, un peu plus tard il se dirige encore vers labalangoire, ANIAS
se met a le pousser pour S amuser et les deux s éclatent de rire, SAMIR parait trés content et a

|" &l se avec ses camarades ».

Synthese :

SAMIR est un enfant désiré par ses parents et leur unique enfant, la grossesse et

I accouchement sont relativement bien passés. L’ allaitement était mixte, au sein et au biberon.

Il avécu sa 1% séparation a |’ age de 3 mois pour étre placer chez sa grand-mére pendant deux

ans, cette derniére était trés présente et disponible pour lui.

A son placement a la creche a |I’age de deux ans dont |’ objectif des parents était de lui
permettre de développer ses capacités intellectuelles et sociales, il n'avait pas rencontré
beaucoup de problémes a s adapter a ce nouveau milieu, le seul changement négatif qui a é&é
constaté dans son comportement a coincidé avec la seconde grossesse de sa mére, exprimant par

|a peut étre sa crainte de perdre I’ amour de ses parents et sa jalousie envers le nouveau venu.

SAMIR a eu un développement tout a fait dans les normes, sans problemes de santé

apparents, son sommeil et son alimentation jusgu’ ala étaient relativement bons.

Ses relations au sein du milieu familial et a la creche étaient aussi relativement bonnes, il
jouait avec les enfants de son entourage en prenant beaucoup de plaisir, mais parfois on
constatait qu’il avait des difficultés a partager ses objets préférés et manifestait une certaine

jalousie envers eux.
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Synthese des résultats et discussion des hypothéses :

L’ &ge des sujets de notre population se situe entre 1an et deux ans et 2, deux d’ entre eux sont
agés d'une année, cing de dix huit mois a deux ans, et les deux derniers agés de deux ans et %5,
quatre parmi eux sont des enfants uniques dans leur famille, comme est le cas de
IKRAM,YANNIS, ANAIS et SAMIR, les quatre autres sont des cadets comme c’est le cas de
MAYA, NADIA, NAWEL, CHANAISE, par contre DJAMEL est le seul qui est I’ainé de sa
fratrie.

L es parents des enfants choisis exercent une activité professionnelle réguliére et stable, par
conséguent celarend plus difficile leurs tdche de s occuper de leurs enfants, notamment les
meres qui sont devenues moins disponibles sur le plan affectif pour leur enfant, se contentant de
répondre plus a leurs besoins physiologiques que psychologiques, arrétant méme |’ allaitement
maternel précocement, des leur placement en créche, alorsqu’il est trésimportant pour le
dével oppement du jeune enfant.

La plupart des parents ont exprimé leur désir et leur joie d’avoir leurs enfants, a |’ exception
du cas de MAYA dont les parents avaient déja trois filles et désiraient un garcon, la mere de
NAWEL qui avait un enfant en bas &ge et ne pouvait pas s occuper d’ un autre et NADIA dont le

pere voulait un garcon.

Dans la mgjorité de nos cas, la grossesse et |’ accouchement des meres se sont déroulés dans
des conditions relativement bonnes sur les plans physique et psychique, al’ exception de certains
meres qui avaient eu des difficultés pendant leurs grossesse et leurs accouchements, la mére de
DJAMEL avait souffert d’une dépression pendant sa grossesses au point d' avoir passer le reste
de sa grossesse chez ses parents, compte a IKRAM sa mére était stressée pendant cette période et
avait développé une hypertension qui a persisté méme aprés |’ accouchement, et enfin la mére de
NADIA qui a eu des difficultés lors du travail d’accouchement, précisons son bébé a eu une

torsion du cordon ombilical qui lui a causeé une cyanose.

La plupart des méres ont accouché normalement, c'est-a-dire par voie basse a I’ exception de
deux d’'entre elles qui ont accouché par césarienne comme était le cas de la mére de MAYA et
NAWEL.
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La magjorité des enfants ont été alaités naturellement, c'est-a-dire au sein, a |’ exception de
MAYA qui arefusé le sein de sa mére, IKRAM en raison du traitement de la mere pour
I”hypertension et enfin DJAMEL dont lamére n’ avait pas de lait.

La plupart des parents ont bien accueilli leurs enfants a I’ exception de trois cas dont le sexe
du bébé ne répondait pas a leurs attentes tel est le cas de MAY A dont les parents avaient d§ja
troisfilles et espéraient avoir un gargon, mais qui ont fini par I’ adopter, surtout qu’ elle était belle
physiquement et en bonne santé. Les parents de NADIA dont le pére voulait un garcon
contrairement a la mére qui préférait une fille, mais qui afini tout de méme par I’ accepter et de
I"investir, aussi la mére de NAWEL qui n’a pas programme sa grossesse et ne s attendait pas a

avoir un deuxieme enfant pour lequel elle n’ était vraiment préparée.

La plupart de nos sujets ont connu un seul mode de garde avant leur placement en une creche,
(MAYA, NAWEL, IKRAM, YANNIS, ANAIS, et SAMIR) tandis que les restants ont connu
deux modes de garde (NADIA, DJAMEL et CHANESE).

La majorité des enfants ont vécu leur premiére séparation avec leurs parents précocement,
leur tranche d’ &ge varie entre 1 mois et %2 et 8 mois dont le mode de garde le plus fréquent était
le placement chez I'assistante maternelle en dehors du domicile, et cela pour une durée
relativement courte allant de 20 jours a4 mois al’ exception de CHANESE et de YANNIS dont
le placement a duré pour le premier 6 mois et le second 10 mois. Le mode de garde suivant était
la grand-mére dont la durée était assez longue, entre une année et 2 ans.

La réaction de la plupart des enfants face a leur premier placement était relativement facile
selon ce que les méres nous ont déclaré, ils ne réclamaient pas leur présence notamment ceux qui
ont été placés chez leurs grand-meéres paternelles ou maternelles, et qui sont restés dans leurs
milieux habituels, a I’exception de NADIA dont la séparation avec ses parents était difficile,
précisons que cette derniere a éé placé chez une assistante maternelle a I’ &ge de 8 mois, et
d aprés les informations apportées par les éducatrices de la créche, NADIA a connu trois
nourrices et non une seule. DJAMEL aauss arencontré quelques difficultés pendant la premiére
semaine de son placement chez la grand-mére maternelle mais celles ¢ci  n'éaent que

transitoires, et IKRAM qui a présenté des difficultés d’ endormissement le soir.

La réaction de la plupart des parents face a la premiere séparation avec leurs enfants était
supportable, al’exception delamere d’ ANAIS qui se culpabilisait car son enfant était trés jeune
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(1 mois et%2) et la mére de DJAMEL qui avait le méme sentiment suite a la longue durée de
séparation avec son enfant, puisqu’elle ne le voyait que les week-ends et le pére de NADIA qui
est trés de nature sensible et insistait que sa femme arréte son travail pour s occuper elle-méme

desafille.

On a constaté que les enfants qui ont été confiés aleurs grands-meres paternelles ou
maternelles ont bénéficié d’ une bonne prise en charge physique et psychique par rapport a ceux
qui ont été placés chez des nourrices al’ extérieur du domicile, ils présentaient moins de
difficultés, al’ exception de MAY A qui abénéficié d’ une bonne qualité de soins chez sa

nourrice.

Nous avons remargué que I’ &ge de placement en creche était précoce chez certains enfants, tel
est le cas de MAYA, NADIA, IKRAM et YANNIS, ce qui peut affecter la qualité de leur

dével oppement plus que les autres.

Les études dans le domaine de la prime enfance nous ont bien décrit les caractéristiques
développementales du bébé et les risques qu'il peut encourir lorsqu’il est exposé a des
separations précoces avec sa mére méme lorsque celles-ci sont bréves. Certains auteurs comme
D.W.WINNICOTT @ disait qu'il n’ existait pas de nourrisson en tant que tel mais une structure

mere-nourrisson dont dépend la bonne évolution de I’ individu.

La majorité de nos cas ont vécu leurs placement en creche péniblement a I’ exception de
YANNIS et de MAYA qui n’ont presque jamais réclamé la présence de leurs parents, méme au
début et ils 0’ ont manifesté aucune difficulté apparente face a ce changement de milieu.

Concernant |la premiére catégorie d’ enfants, les réactions les plus fréquentes a la séparation
étaient les crises de larmes et de colére, exprimant ainsi leur protestation et leur désespoir face a
la séparation et ce qu’ elle implique, d’ autres réactions individuelles ont été également constatées,
celles des poussees allergiques chez IKRAM et surtout chez NADIA qui pourraient étre liées,
selon R.DEBRAY?, & une expression de I’ agressivité qui n’emprunterait les voies habituelles
de décharge engageant chez le jeune enfant le caractére et le comportement. Intolérance aux

conflits interpersonnels qui I’ entourent et |’ impossibilité d’ exprimer des motions agressives.

WDELDIME (R.), VERMEULEN (S.), Le développement psychologique de I’ enfant, Bruxelles, A. DE Boeck,
1983, p51.
) DEBRAY (R.), Bébés/méres en révolte, Paris, Paidos/le centurion, 1987, p 121.
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D’ autres cas ont présenté d’ autres symptémes, comme les troubles du sommeil et des

conduites alimentaires.

On avait constaté un refus afaire la sieste au cours de lajournée en créche et des réveils
nocturnes surtout chez ANAIS et NADIA, accompagnés de pleurs et de cris en réclament la
présence de leur mére, une facon aelles d exprimer leurs angoisses face aux changements
subis, aladiscontinuité des lieux et des personnes qu’ elles sont entrain de vivre : les nuits sont a

3eme

I"image desjours. Versle mois, le sommeil S est un peu stabilisé chez NADIA, maisle

probleme persistait encore chez ANAIS.

Chez IKRAM, DJAMEL et CHANESE, nous avons remarqué gqu’ils manquaient d’ appétit,
une tendance anorexique peut-étre ? Jusqu’ au point de développer une anémie (voir le cas de
DJAMEL), ce comportement exprime t-il une réaction d’ opposition face a cet environnement ?
Est-il un signe de malaise face a une situation nouvelle alaquelle e jeune enfant est confronté ?
Dans les deux cas, nous pouvons le considérer comme un signal d’alarme, un appel al’aide et a
I"intervention de |’ adulte.

Néanmoins, on doit préciser que les deux premiers enfants s alimentaient assez bien chez eux,
alors que cette conduite chez le dernier enfant persistait méme étant chez lui, ce qui est vraiment
inquiétant. Ce comportement alimentaire chez ces enfants est resté le méme jusqu’alafin de

notre suivi.

Pour ce qui est de leur comportement face a autrui, nous avons constaté que lamajorité des
enfants ont manifesté de I’ agressivité dans leurs rapports avec leurs pairs., plus de la moiti&
MAYA, IKRAM, SAMIR, CHANESE, NAWEL) nel’ ont manifesté qu’ apres quelques mois de
leur placement (entre 3™ -5°™ mois), chez certains d’ entre eux (IKRAM et SAMIR), cette
manifestation agressive a coincidé avec la venue d’ un autre enfant dans lafamille, exprimant
peut étre leurs peurs de perdre place privilégiée qu'ils avaient aupres de leurs parents, chez
d autres (MAY A et NAWEL) ce comportement agressif a été constaté apres |’ acquisition de la
marche et développement des capacités psychomotrices, une fagon a eux deréagir ala
découverte de |’ autre et de s affirmer en tant que personne, rares sont les enfants ( DJAMEL) qui

I’ ont exprimée dés le début.

Cette forme d’ agressivité comportementale est trés attendue au cours des trois premieres
années, |’ enfant n’ arrivant pas encore afaire suffisasmment la différence entre le moi et le non

s
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moi, ce qui peut s exprimer par exemple dans ses difficultés a partager ses objets préférés avec

autrui.

La fréguence de ces comportements, leur intensité et leur persistance dépendent des
expériences antérieures et actuelles de chacun.

Chez les autres enfants, ¢’ est plut6t leretrait et I’isolement des autres qui caractérisent leurs
conduites envers leurs pairs (YANNIS, ANAIS, IKRAM et CHANESE), exprimant atravers
cette attitude peut étre leurs craintes et leurs peurs face al’ autre et la difficulté a aborder les
conflits que cette approche pourrait faire naitre, ce genre de comportement a persisté chez eux

jusgu’ alafin de notre suivi.

Il est aussi important a souligner le rapport gue certains enfants avaient avec leurs éducatrices
au point de développer un attachement assez particulier envers elles au détriment de la
découverte de |’ autre du méme &ge, d’ une ouverture vers le monde environnant permettant de

dével opper leur socialisation.

Et on doit préciser que la plupart des enfants (MAY A, NADIA, ANAIS, DJAMEL, et
IKRAM) qui étaient proches de leurs éducatrices étaient ceux qui étaient confiés a des
assistantes maternelles, qui ont passé donc plus de temps avec des adultes qu’ avec des enfants de

leur &ge.

Toutes ces manifestations apparues chez les jeunes enfants de notre population nécessitent un
retour ala qualité des premiéres relations avec les parents, toutes les meres avec lesquelles nous
sommes entretenues, nous ont déclaré leurs difficultés a équilibrer entre leur vie privée et leur
vie professionnelle, a étre disponible physiquement et psychiquement aux besoins de leurs
enfants, ce constat s applique aussi sur les péres qui sont la plupart du temps en retrait et
n’interviennent que rarement dans les soins prodigués a leurs enfants, nous pensons que ce
climat familial n’ offre pas vraiment aux jeunes enfants ce sentiment de sécurité dont ils ont

besoin pour s épanouir et développer leur personnalité.

Ces manifestations nous obligent aussi a jeter un regard sur la qualité des soins apportés a
I’ enfant dans les différents lieux qu’il aconnu et avec les différentes personnes qui se sont

occupées de lui.
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Si on parle du milieu de la créche gu’ on a eu I’ occasion nous méme de découvrir de pres, lors
du suivi des enfants, on a constaté que le cadre physique n’ était pas le méme dans les deux
créches, celle de Naciria était mieux organisée et équipée et avait plus de moyens pedagogiques.
Cependant les moyens humains sur le plans, qualitatif et quantitatif, éaient presque les mémes et
n’' offraient pas al’ enfant la possibilité de bénéficier d’ une relation stable et affectueuse, dela
disponibilité de I’ adulte quand il I’ a besoin, de disposer donc des éléments essentiels qui lui

permettent de se sentir en sécurité.

La prise en charge alimentaire était auss insuffisante, on ' accordait pas vraiment d’intérét a
la qualité de la nourriture qu’ on offrait quotidiennement aux enfants, elle n’ était ni riche ni
diversifiée, ce qui a provoqué des anémies chez certains enfants, particuliérement chez
DJAMEL.

Detout ce qui précéde, nous remarquons que la plupart des enfants ont présenté des
difficultés, notamment de nature comportementale, maislail faudrait voir leur évolution dans le

temps, leur intensité et leur persistance.

Nous pensons qu’il est tresimportant également de s’ interroger sur les autres facteurs

susceptibles d’ avoir un impact sur le comportement social de |’ enfant.

Il serait intéressant aussi d’ effectuer une comparaison avec des enfants n’ayant pas connu
cette instabilité des lieux et des personnes pour voir S'il ya des différences dans leur facon de

sinteragir avec autrui.
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Conclusion géenérale

L’influence parentale et familiale agit de fagon importante au cours des premieres années de
lavie deI’individu, jouant un réle manifeste dans |e développement de sa personnalité en

général, dans ses conduites sociales en particulier.

Parmi les facteurs du développement de |’ enfant, il ya bien lafamille qui joue un réle
privilégié dans lagarde et I’ éducation de ce dernier, elle reste malgré tout ce qu’il ya de mieux.
C'est e lieu des réponses offertes aux besoins du jeune enfant, elle assiste dans les diverses
taches de croissance.

Le développement de I’ activité féminine et le travail des méres a nécessité un recours a

d autres possibilités de garde du jeune enfant.

De nombreux auteurs ont exploré les différents services de garde et les réactions manifestées
chez le jeune enfant suite a la séparation temporaire précoce avec sa mere. Ces auteurs ont tenté
d expliquer I'impact de ces services au cours de la premiére enfance de lavie sur les conduites
sociales de |’ enfant.

Deplus, ces étudesont révélé que ces séparations répétées auxquelles I’ enfant est exposé et
leurs répercussions sur savie relationnelle et sociale, dépendent de I’ &ge, la durée et la qualité de

prise en charge et ses expériences antérieures.

En effet I’ enfant qui N’ a pas pu bénéficier, dans les premieres années de lavie, d’ une présence
parentale apte qui favorise I’ apparition d’un lien affectif stable et continu, en raison de ruptures
répétées ou encore de |’ incapacité de la figure parentale a étre sensible a ses besoins, risque
d étre perturbé notamment sur le plan affectif et social.

L’ objectif de notre recherche est de décrire les conduites social es des jeunes enfants ayant
connu différents services de garde au cours de leurs premiéres annees.

Afin deréaliser notre travail sur leterrain, on achoisi laméthode de I’ élude de cas qui fait
partie des méthodes descriptives qui vise a décrire, a détecter |a situation actuelle du sujet en
tenant compte de son histoire, ¢’ est pour restituer le probléme du sujet et non pas de reconnaitre

la spécificité de lapathologie qu'il présente.
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On aeffectué notre étude dans deux créches différentes, celle de « Naciria» située alacité
Naciria et celle des « Royaume des bambins » située alacité Tobal, la population sélectionnée
était celle des jeunes enfants agés entre une année et 2 ans et %2, qui ont tous connu un autre
mode de garde avant leur placement ala créche, qui sont récemment placés a cette derniére et ne

présentant pas de probléme de santé majeur.

On a utilisé deux techniques d’investigation pour le recueil desinformations, I’ observation

qui est notre technique principale et I entretien qui vient compléter les données de cette derniére.

L’ objectif de |’ observation était de décrire les comportements et |es conduites sociales des
jeunes enfants ayant connu différents modes de garde envers leurs pairs au sein de la créche, et
I”entretien qui avait pour but de récolter quelques informations sur |’ histoire de ces jeunes

enfants au sein leur milieu familia et celui de lacréche.

Notre pratique a duré (03) mois, on acommencé par |’ observation directe des enfants
sélectionnés au cours de deux situations (le chant et le jeu) dont la durée était d’un mois et %,
puis vers derniére semaine, on aréalisé nos entretiens avec les méres et les éducatrices des
enfants.

A partir des résultats obtenus, nous avons constaté que tous les enfants de notre popul ation
d étude ont présenté des difficultés, notamment de nature comportementale, leurs conditions

d apparition, leur persistance est variable d’un enfant a un autre.

Cependant, on ne peut pas déclarer que celles-ci sont reliées uniquement al’instabilité de la
garde que ces enfants ont vécu, vu la nature de notre échantillon dont les caractéristiques ne nous
permettent pas de prononcer sur la question et la durée du suivi consacrée al’ observation de ces

derniers.

De cefait, notre hypothese de travail n’est que partiellement confirmée, seule une étude
systématique pourra nous éclairer davantage sur les rapports qui peuvent exister entre le
comportement social du jeune enfant et les différents services de garde connus au cours des

premiéeres années de lavie.
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Les annexes

Tableau n°l : les caractéristigues des meres :

caractéristiques Age Situation professionnelle
sujets
Mere d’ANAIS 25ans Financiére dans une
I"entreprise
Mere de DJAMEL 28ans Comptable
Meére d’IMEN 30ans Fonctionnaire alajustice
Mere de YANNIS 30ans Architecte
Mére de NADIA 32ans Fonctionnaire al’ université
Mere de SOFIAN 36ans Fonctionnaire alajustice
Meére de NAWEL 37ans secrétaire
Mere de MAYA 42ans Fonctionnaire alajustice
Mere de CHANESE 45ans Secrétaire

Tableau n°2 : Les caractéristiques des éducatrices :

caractéristiques Situation Niveau Type de formation
Age matrimoniale | d’instruction suivie
sujets
LEILA 20ans Fiancée secondaire Educatrice
SAMIA 25ans Fiancée universitaire Sociologie de la

communication

SANA 29ans célibataire secondaire Educatrice

LILA 34ans célibataire secondaire Non formée

HASSINA 53ans Mariée Sans niveau Non formée
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