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Introduction



Identifier des besoins et des ressources est un acte complexe pour lequel les
parents et les enfants vivant dans le monde de la négligence sont souvent peu
préparés. Le soutien professionnel doit donc offrir un échafaudage qui permet a

ces personnes de se « penser » eux-mémes en termes des besoins qu’ils peuvent

avoir et des ressources disponibles pour les combler. (Lacharité et al., 2005,

p. 46)

Les contextes de vie entourant la maltraitance et leurs conséquences engendrent a la
fois des couts sociaux et économiques substantiels pour I’ensemble de la société
(Bowlus, McKenna, Day, & Wright, 2003). L’évaluation de la maltraitance et la
compréhension des mécanismes sous-jacents font donc I'objet de nombreuses études
scientifiques ainsi que de questionnements de la part des acteurs locaux devant
intervenir quotidiennement aupres de cette client¢le. La plupart du temps, les mauvais
traitements sont vécus dans la sphére familiale et se déroulent sur de longues périodes,
ce qui produit des dysfonctionnements importants dans les différentes sphéres du
développement (Cicchetti & Valentino, 2006; Courtois, 2004). Par ailleurs, la recherche
s’est appuyée sur une diversité de contextes d’observation structurée et moins structurée
pour identifier les difficultés dans la relation parent-enfant, vivant ou non dans un
contexte de maltraitance. A ces contextes d’observation sont généralement jumelées des
grilles d’encodage standardisées qui permettent d’évaluer la qualité de la relation parent-

enfant et d’apprécier, par exemple, les comportements parentaux atypiques ou les

manifestations de peur de I’enfant a I’égard de son parent. En contrepartie, la



documentation sur la qualité de la relation parent-enfant en contexte de maltraitance
propose peu d’outils d’évaluation qui considérent les forces et les ressources des enfants
et des parents (Cowger & Snively, 2002). Face a la difficulté a saisir la complexité
relationnelle et sociale en contexte de maltraitance, les services de protection de
I’enfance tendent plutdt & concentrer leurs interventions sur les difficultés des parents a

assurer la protection des enfants (Lacharité, 2014a).

L’objectif de cette étude est de mieux comprendre I’expérience vécue par des
dyades mere-enfant suivies en protection de la jeunesse telle que révélée lors d’une tache
de récits narratifs. Pour ce faire, nous avons utilisé la tiche de récits narratifs (MSSB;
Bretherthon, Oppenheim, Buchsbaum, Emde, & The MacArthur Narrative Group,
1990), une méthode d’évaluation fréquemment utilisée en recherche pour évaluer les
représentations mentales des enfants. Nous avons toutefois modifié la procédure
habituelle en demandant a la mére d’accompagner son enfant dans une démarche de co-
construction d’un récit. Egalement, plutét que d’utiliser une grille d’encodage
standardisée, nous avons utilis€ une approche qualitative, sans définition préalable des
contenus a observer. Une telle analyse a permis de mieux comprendre I’expérience
vécue par des dyades meére-enfant ayant un suivi en protection de la jeunesse dans une
tache de récits narratifs et de répondre aux questions suivantes :

e Que peut-on observer en utilisant les récits narratifs dans un contexte de co-

construction?



e Quelles habiletés, méme si elles se manifestent autrement, peuvent étre dégagées
de I’observation dans le cadre des récits narratifs?
e Comment s’expriment les savoirs que la famille posseéde face a des situations de

la vie quotidienne mises en récit?

L’analyse des récits a, en ce sens, permis d’offrir des pistes de réflexion et
d’améliorer la compréhension des besoins des familles vivant dans un contexte de

maltraitance, de leur vécu et de leurs savoirs.

L’essai se divise en cinq sections. Tout d’abord, la premiére section présente le
contexte théorique dans lequel s’inscrit cet essai. Nous y abordons la maltraitance &
I’égard des enfants et ce que nous apprend la recherche traditionnelle sur les difficultés
dans ces familles. La présentation de la tache de récits narratifs y est effectuée de méme
que les principaux résultats de recherche qui en découlent. La perspective basée sur les
forces, le pouvoir d’agir et I’approche participative y est également décrite de méme que
les deux types de logique utilisés pour répondre a un probleéme de recherche. Ensuite, la
deuxiéme section décrit la méthode utilisée pour I’étude. La troisiéme section présente
les résultats de 1’étude, soit I’analyse qualitative du contenu des récits narratifs. La
quatriéme section consiste en une discussion des résultats. Finalement, nous complétons
cet essai avec une conclusion générale a I’intérieur de laquelle les pistes de recherche

ultérieures et les retombées de cette étude seront abordées.



Contexte théorique



Cette section présente les concepts clés au regard de cette recherche. Premiérement,
il sera question de définir en quoi consiste la maltraitance ainsi que la prévalence de
celle-ci. Les répercussions sur les différentes sphéres développementales seront
documentées selon ce type de recherche. Deuxiemement, la présentation de la qualité de
la relation mére-enfant au sein de la problématique de la maltraitance sera effectuée.
Lors de cette section, les difficultés au sein des interactions et des soins parentaux seront
abordées par le biais de différentes techniques d’évaluation. Les récits narratifs feront
I’objet d’une description plus détaillée. Troisiemement, la perspective basée sur les
forces, le pouvoir d’agir et I’approche participative sera décrite de méme que les deux
types de logique utilisés pour répondre & un probleéme de recherche. Enfin, I’objectif de

I’étude ainsi que les questions de recherche seront énoncés.

Maltraitance
Selon I’Organisation mondiale de la santé¢ (2014), la maltraitance a I’égard des
enfants désigne :

les violences et la négligence envers toute personne de moins de 18 ans. Elle
s’entend de toutes les formes de mauvais traitements physiques et/ou affectifs,
de sévices sexuels, de négligence ou de traitement négligent, ou d’exploitation
commerciale ou autre, entrainant un préjudice réel ou potentiel pour la santé de
’enfant, sa survie, son développement ou sa dignité, dans le contexte d’une
relation de responsabilités, de confiance ou de pouvoir. Parfois, on considére
aussi comme une forme de maltraitance le fait d’exposer |’enfant au spectacle
de violences entre partenaires intimes.



On peut donc définir la maltraitance par une variété de comportements. Toutefois,
les auteurs s’entendent pour regrouper les comportements maltraitants en deux
principaux types, soit les actes de commission ou d’omission (Cook & Bowles, 1980;
Wekerle & Wolfe, 2003). Le premier type référe a la présence de mauvais traitements
menagant I’intégrité physique ou psychologique de I’enfant. Cela peut se traduire par des

comportements d’abus physiques, psychologiques ou sexuels.

La définition de I’abus physique concerne un geste qui est infligé a I’enfant et ayant
comme conséquence possible de lui causer des blessures corporelles (Cicchetti &
Valentino, 2006; Oates, 1996), par exemple le frapper a ’aide de coups de poing ou
d’objet, le bruler ou I’étrangler. L’abus psychologique, également nommé maltraitance
émotionnelle ou psychologique, consiste en des comportements de rejet ou de
dénigrement des besoins affectifs de I’enfant. L exposition a la violence conjugale est
¢galement reconnue comme une forme de maltraitance (Agence de la santé publique du
Canada, 2010; Cicchetti & Valentino, 2006). Les abus sexuels représentent des gestes a
caractere sexuel impliquant un enfant, que ce soit de fagon directe, par exemple lors
d’attouchements ou de relations sexuelles, ou encore de fagon indirecte, par exemple

lors de comportements d’exhibitionnisme (Cicchetti & Valentino, 2006; Oates, 1996).

Le deuxieme type de maltraitance référe a 1’absence de geste assurant la sécurité et
la protection de I’enfant de la part du donneur de soins; ce qui risque de compromettre

son développement. Le parent est dans I’incapacité de répondre aux besoins de base de



’enfant (Cook & Bowles, 1980), tant au niveau physique, affectif, éducatif, médical,

cognitif ou de la supervision (Cicchetti & Valentino, 2006; Oates, 1996).

Prévalence

Le taux de prévalence s’avere difficile a établir et peut varier en fonction de la
définition attribuée a la maltraitance, par exemple de ce qui y est inclus ou exclu, ou
encore des sources a partir desquelles les données sont analysées. Toutefois, dans tous
les cas, les organismes veillant & la protection de I’enfance ont constaté, au cours des
derni¢res années, une augmentation significative du taux de signalements fondés pour
maltraitance (Association des centres jeunesse du Québec, 2015; Clément,

Chamberland, & Trocmé, 2009).

En effet, la maltraitance a I’égard des enfants est un probléme mondial largement
répandu. Selon !'Organisation mondiale de la santé (2002), c’est approximativement
40 millions d’enfants a travers le monde qui seraient touchés par ces mauvais
traitements. Seulement aux Etats-Unis, en 2009, ¢’est 3,6 millions d’enfants victimes de
maltraitance qui furent pris en charge par les services de protection a I’enfance (Child
Welfare Information Gateway, 2011). Au Québec, c’est prés de 32 000 enfants qui ont
été pris en charge par le Directeur de la protection de la jeunesse, et ce, uniquement
entre 2014 et 2015 (Association des centres jeunesse du Québec, 2015). Tant au niveau

provincial que fédéral, c’est la négligence qui est la forme de maltraitance pour laquelle



I’offre de services, par la protection de la jeunesse, est la plus fréquente (Association des

centres jeunesse du Québec, 2015; Trocmé, 2005).

Répercussions

La maltraitance a [’égard des enfants représente un probleme de santé publique
important, particuliérement en regard des conséquences importantes qu’elle entraine sur
la santé physique et mentale (Tourigny, Gagné, Joly, & Chartrand, 2006). Les
répercussions de la maltraitance se font ressentir dans une multitude de sphéres
développementales : psychologique, affective, relationnelle, biologique, cognitive et
comportementale (Bremner, 2008; Cicchetti, Toth, & Maughan, 2000; Cook et al., 2005;
van der Kolk, 2005; van der Kolk & Courtois, 2005). Les enfants maltraités sont plus a
risque de développer des troubles dé comportements extériorisés a I’age scolaire, par
exemple des crises de colere, ou encore des troubles de comportements internalisés,
comme des affects dépressifs (Cicchetti & Rogosch, 2001), d’adopter des
comportements délinquants (Herrenkohl, Egolf, & Herrenkohl, 1997; Manly, Cicchetti,
& Barnett, 1994; Manly, Kim, Rogosch, & Cicchetti 2001; Widom, 1989), d’avoir une
faible estime de soi (Kendall-Tackett, Williams, & Finkelhor, 1993; Wekerle & Wolfe,
2003) et de présenter des symptomes de dissociation (Macfie, Cicchetti, & Toth, 2001;

Putnam, 1993; Trickett, Noll, Reiffman, & Putnam, 2001).

Les conséquences des mauvais traitements subis dans ’enfance peuvent perdurer a

I’adolescence et méme jusqu’a I’age adulte. Ces enfants maintenant devenus adultes ont



plus de risque d’éprouver des problémes de santé mentale, dont I’état de stress post-
traumatique ou le trouble de personnalité limite, de développer des relations
conflictuelles ou d’effectuer une transmission intergénérationnelle de la maltraitance
(Bailey, Moran, & Pederson, 2007; Egeland, Bosquet, & Chung, 2002; Ethier & Milot,

2009; Widom, 1999).

Il est toutefois a noter que les conséquences qui risquent d’étre plus importantes le
sont en fonction de différents facteurs. En effet, certaines études notent le bas age de
I’enfant au moment des mauvais traitements (Ethier & Milot, 2009; Kaplow & Widom,
2007; Manly et al., 2001; Stevens, Ruggiero, Kilpatrick, Resnick, & Saunders, 2005;
Stewart, Livingston, & Dennison, 2008) ou encore la plus grande exposition aux
comportements maltraitants en terme de fréquence ainsi que de durée (English et al.,
2005; Ethier, Lemelin, & Lacharité, 2004; Ethier & Milot, 2009; Stevens et al., 2005).
Par ailleurs, les enfants maltraités subissent souvent plus d’un type de maltraitance, ce
qui complexifie la compréhension des conséquences reliées a chacune des formes et la

fagon d’intervenir aupres de ces familles (Cicchetti & Valentino, 2006).

La maltraitance engendre donc une multitude de répercussions. La prochaine section
abordera la qualité¢ de la relation mére-enfant dans un contexte de maltraitance. Cela
permettra de cerner les difficultés au sein des interactions et des soins parentaux ainsi
que de définir une tdche d’évaluation fréquemment utilisée dans les recherches qui

portent sur les relations parents-enfants et la maltraitance — la tdche de récits narratifs.
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Maltraitance et qualité de la relation mére-enfant

Difficultés au sein des interactions et des soins parentaux

La plupart du temps, les mauvais traitements sont vécus dans la sphére familiale et
se déroulent sur de longues périodes, ce qui se traduit par des dysfonctionnements
importants dans les relations d’attachement et peut entrainer un traumatisme relationnel
(Barnett, Ganiban, & Cicchetti, 1999; Cicchetti, Rogosch, & Toth, 2006; Cook et al.,
2005; De Bellis, 2005; Lyons-Ruth, Connell, Grunebaum, & Botein, 1990; Schore,
2001). D’une fagon globale, il est observé que les méres qui vivent en contexte de
maltraitance ont une plus faible connaissance des soins qui sont nécessaires de procurer
a leur enfant (Erickson & Egeland, 2002). Elles sont moins sensibles aux besoins de leur
enfant, leur offrent moins de soutien affectif, ignorent davantage leurs manifestations
affectives et éprouvent de la difficulté a percevoir leurs émotions (Crittenden, 1981;
Edwards et al., 2005; Hildyard & Wolfe, 2007). Lorsque leurs enfants expriment des
émotions négatives, elles ne sont pas en mesure de leur apporter le soutien qui serait
nécessaire a leur régulation é€motionnelle; ce qui, par conséquent, entraine une
diminution de la compréhension de I’enfant a ’endroit de ses propres €motions
(Dollberg, Feldman, & Keren, 2010; Edwards et al., 2005; Shipman, Scheinder, & Sims,
2005). De plus, il semble que les parents qui vivent en situation de maltraitance utilisent
des techniques éducatives moins flexibles et davantage orientées vers les punitions en

comparaison des méres non-maltraitantes (Wilson, Rack, Shi, & Norris, 2008).
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Plusieurs études ont démontré que la maltraitance parentale a un impact négatif sur
la structuration des liens d’attachement chez I’enfant. En ce sens, les enfants victimes de
maltraitance présentent des patrons d’attachement « insécure » en proportion beaucoup
plus élevée que les enfants non-maltraités (Cicchetti et al., 2006; Cyr, Euser,
Bakermans-Kranenburg, & van lJzendoorn, 2010; Lyons-Ruth, Connell, Zoll, & Stahl,
1987; van llzendoorn, Schuengel, & Bakermans-Kranenburg, 1999). Plus précisément,
les enfants d’age préscolaire obtiennent des scores moins élevés en ce qui a trait a la
sécurité d’attachement et des scores plus élevés d’attachement de type désorganisé
(Stronach et al., 2011). Des résultats de recherche se retrouvent également et de fagon
similaire chez les enfants d’dge scolaire (communications personnelles : Bélanger,

Lorent, Milot, & St-Laurent, 2013; Bélanger, St-Laurent, Milot, & Lorent, 2013).

La recherche s’est donc appuyée sur une diversité de contexte d’observation pour
identifier les difficultés dans la relation parent-enfant, incluant, a titre d’exemple, la
Situation Etrange (Ainsworth & Bell, 1970), une tiche de planification d’épicerie
(Gauvain & Rogoff, 1989) ou des taches de jeu libre & la maison ou en laboratoire.
Différentes grilles standardisées permettent d’encoder ces contextes d’observation afin
d’évaluer la.qualité de la relation mére-enfant. Ces grilles incluent, entre autres, le Tri-
de-cartes de sensibilité (Pederson & Moran; 1995) ou le FR system (Hesse & Main,
2006), une grille d’observation des interactions mére-enfant permettant d’identifier les
manifestations de peur chez le parent et I’adoption par ce dernier de comportements qui

font peur a son enfant. Diverses classifications préétablies permettent alors de
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catégoriser les comportements observés en posant un jugement normatif; négligence,

maltraitance, type d’attachement, etc. (Lacharité, 2009).

Les récits narratifs

Présentation de I’instrument. La tache de récits narratifs, €galement appelée les
histoires d’attachement a compléter, a été congue par Bretherton, Ridgeway et Cassidy
(1990) afin d’évaluer les représentations mentales de I’enfant. Il s’agit de plusieurs
histoires, chacune étant amorcée par une expérimentatrice qui invite ’enfant a
poursuivre a I’aide de figurines que celui-ci peut manipuler a sa guise. Les thémes des
diverses histoires sont familiers a chacun des enfants, car ils portent sur des événements
de la vie quotidienne (Bretherton, 2008). Toutefois, ces événements sont de nature
potentiellement conflictuelle et peuvent provoquer une détresse plus ou moins grande
chez I’enfant (Bretherton, Ridgeway et al.,, 1990; Bretherton & Oppenheim, 2003;
Oppenheim, Emde, & Warren, 1997; Stevenson-Hinde & Verschueren, 2003).
L’utilisation d’histoires pouvant susciter un sentiment de détresse a pour but d’activer le
systeme d’attachement de I’enfant afin d‘observer, par le biais de son discours et de ses

comportements, la nature de ses représentations d’attachement.

De fagon générale, I’évaluation des récits narratifs porte sur la manicre dont I’enfant
aborde le théme précis de chaque histoire : d’une fagon cohérente, le contenu de
I’histoire est constructif, ou plutét bizarre, évité ou encore méme désorganisé

(Bretherton, 2008; Robinson, Mantz-Simmons, Macfie, & The MacArthur Narrative



Group, 1996). En ce sens, la capacité de I’enfant a s’investir dans [’histoire, mais en
maintenant une distance symbolique, en ayant recours & des processus métacognitifs et
en médiatisant les affects vécus par le jeu, est également prise en compte. L’évaluation
permet de dégager les représentations d’attachement que I’enfant s’est construites en lien
avec les interactions qu’il a expérimentées avec les adultes significatifs de son entourage
(Miljkovitch, 2001). A cet égard, des études rapportent une association entre le type
d’attachement de ’enfant et les représentations d’attachement évaluées a 1’aide des
récits narratifs. En ce sens, |’attachement sécurisant est associ€ a une plus grande
cohérence dans les histoires, des sentiments, autant positifs que négatifs, exprimés de
fagon ouverte, et ce, contrairement a I’attachement insécurisant (Bretherton, Ridgeway
et al., 1990; Bureau, Béliveau, Moss, & Lépine, 2006; Main, Kaplan, & Cassidy, 1985;
Sher-Censor & Oppenheim, 2004; Solomon, George, & De Jong, 1995). Cela suggére
que les enfants ayant un attachement sécurisant sont capables de traiter les aspects
négatifs inhérents aux relations humaines et d’effectuer des résolutions d’histoires tout

de méme heureuses (Main, 1998).

Quant aux enfants ayant un attachement de style évitant, ils semblent étre incapables
de faire face aux situations évoquées dans le récit et se retrouvent démunis. lls
deviennent donc incapables de poursuivre I’histoire en ne sachant pas ce qui pourrait se
produire ou ils évitent totalement le conflit présenté (Bretherton, Ridgeway et al., 1990;
Cassidy, 1988; Solomon et al., 1995; Waters, Rodrigues, & Ridgeway, 1998). Dans les

récits, les figures parentales ne sont que trés peu sollicitées. Les enfants tentent de



résoudre, seuls, les situations problématiques. Pour leur part, les enfants ayant un style
d’attachement ambivalent éprouvent de la difficulté¢ a faire face aux problématiques
d’attachement, tel les histoires relatant le départ et le retour suite a un voyage des
figurines parentales (Solomon et al., 1995). Les personnages mis en scéne expriment
haut et fort leur détresse, espérant une réponse des figures parentales. Lorsque cette
réponse arrive, les enfants sont difficilement apaisés. Les thémes de détresse sont ainsi

fréquemment remis en scéne par les enfants effectuant la tache.

Des -études ont également observé une concordance entre les comportements réels
des parents et les scénarios effectués dans les récits narratifs. Les enfants dont les méres
font preuve de sensibilité et d’empathie présentent des figures parentales ayant des
attitudes parentales positives (Dubois-Comtois, Cyr, Moss, & St-Laurent, 2008; Laible
& Song, 2006). Une concordance est également présente entre les représentations
d’attachement de type sécurisante ou insécurisante des meres et celles de leurs enfants
(Miljkovitch, Pierrehumbert, Bretherton, & Halfon, 2004) telles que mesurées a |’aide de
I’Entrevue d’attachement adulte (EAA; George, Kaplan, & Main, 1985) et des récits

narratifs respectivement.

Cette concordance est également présente lors de contextes familiaux plus
problématiques. En ce sens, des études ont constaté que la maltraitance est li€e a des
représentations mentales plus négatives chez les enfants. Ces derniers rapportent

davantage de représentations négatives de soi et de la mere, tout particulierement
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agressives, en comparaison de ceux non-maltraités (McCrone, Egeland, Kalkoske, &
Carlson, 1994; Toth, Cicchetti, Macfie, & Emde, 1997). Les figures parentales sont dans
une moindre mesure capables de soulager la détresse des enfants (Macfie et al., 1999).
De plus, les enfants ayant un attachement qualifié de désorganisé-désorienté, le style
d’attachement le plus fréquemment observé dans les études en maltraitance, présentent
des histoires catastrophiques ou les personnages sont souvent hors de contrdle, marqués
par I’impuissance, menacés ou encore abandonnés (George & Solomon, 2008). Plus
encore, Solomon et ses collaborateurs (1995) ont démontré auprés d’un échantillon
d’enfants, agés en moyenne de 6 ans, que ceux démontrant un style d’attachement
désorganisé-désorienté ont des représentations d’attachement qui sont marquées par la

désorganisation et le chaos.

Les enfants maltraités sont, dans une moindre mesure, capables d’aborder dans leurs
récits la détresse des personnages comparativement aux enfants non-maltraités (Steele et
al., 1999). Cette stratégie est mise en place dans le but de désactiver ou méme
déconnecter leur systéme d’attachement relié a de la peur et de I’anxiété (George, 1996).
Dans une fonction adaptative, I’enfant se coupe de toute forme de détresse. Les résultats
des études suggérent également que ces enfants ont développé un mod¢le relationnel ou
ils doivent prendre soin du parent, ce qui se traduit par un renversement des roles dans

les narratifs (Dean, Malik, Richards, & Stringer, 1986; Macfie et al., 1999).



Il semble donc que la documentation sur la qualité de la relation parent-enfant, en
contexte de maltraitance, propose peu d’outils d’évaluation qui considérent le point de
vue des enfants et de leurs parents, en particulier sur le plan des forces et des ressources
(Cowger & Snively, 2002; Early & GlenMaye, 2000). Actuellement, I’évaluation et
I’intervention en contexte de protection de la jeunesse s’effectuent largement suite a des
mesures judiciaires et donc, par le fait méme, non-volontaires. Ces interventions
effectuées concernent principalement la transmission d’un savoir normatif en regard des
compétences parentales. En ce sens, il ne s’agit pas de cibler les besoins des parents ni
celui des enfants, mais plutdt de leur transmettre un savoir qu’ils doivent acquérir
(Blanchet, Laurendeau, Paul, & Saucier, 1993; Nelson, Laurendeau, Chamberland, &
Peirson, 2001). Ce savoir normatif est basé sur un ensemble de jugements de valeurs
socialement formés et émet des principes a respecter. Ce savoir est transmis afin
d’enrayer la compromission de la sécurité et du développement de I’enfant. Toutefois, la
réalité quotidienne de chacune des familles est peu considérée et la mise en application
des connaissances apprises s’avere beaucoup plus difficile (Nelson et al., 2001), et ce,
d’autant plus en contexte judiciarisé. De plus, bien que la théorie de |’attachement ait, a
I’heure actuelle, une grande influence sur I’évaluation et I’intervention en contexte de
protection de la jeunesse (Berger & Bonneville, 2007), ce sont principalement les
compétences parentales qui sont mises en avant, négligeant le « savoir d’expérience »,

les besoins et le potentiel de ces familles (René, Laurin, & Dallaire, 2009).
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La prochaine section présente une conception différente de 1’évaluation et de

I’intervention aupres de ces familles avec de grandes difficultés.

La perspective basée sur les forces, ’empowerment et I’approche participative

La perspective basée sur les forces permet d’examiner les habilités, le savoir, les
ressources, les désirs et les compétences dont la famille dispose (Early & GlenMaye,
2000). Elle encourage également les membres de la famille a définir leur propre
signification de leur situation. Des auteurs ont émis I’hypothése que I’échec d’une
famille & mettre en place des compétences dans la vie quotidienne n’était pas
uniquement di & un déficit & I’égard de ces compétences, mais plutot & une défaillance
des systémes sociaux a reconnaitre ces compétences (Dunst, Trivette, & Deal, 1994).
Les méthodes narratives, utilisées aupres des familles, permettent des lors de créer un
espace ou les forces peuvent €tre observées, tant celles des adultes que celles des enfants

(Saleebey, 1997).

D’une fagon paralléle a la perspective basée sur les forces, le concept du pouvoir
d’agir - I’empowerment - permet de valoriser les compétences que possedent les
membres d’une famille et encourage la variété de ces compétences (Gibson, 1991;
Lemay, 2009). Il accorde une importance a ’action et a la conscientisation ou différentes
solutions sont reconnues (Lemay, 2007, 2009). En ce sens, I’empowerment se penche
sur les forces et les habilités au lieu des déficits et des lacunes (Gibson, 1991). Cela

permet d’augmenter I’influence que les personnes peuvent exercer sur leur réalité
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quotidienne (LeBossé, 2003). L’intervenant revét, en ce sens, un rle de soutien quant au
savoir et au fonctionnement de la famille. Le récit permettra a la famille de se libérer de

certains affects et situations et ainsi regagner du pouvoir sur leur vie (Madsen, 2007).

L’approche participative est une fagon de concevoir I’intervention en termes
d’implication des parents par rapport a leurs enfants, dans ce qu’ils savent et ce qui les
préoccupe. Ainsi, dans cette approche, |’intervenant renforce et soutient le parent dans
son pouvoir d’agir et de décider (Lacharité, 2011). L’intervention participative est, en ce
sens, basée sur la perspective centrée sur les forces et I’empowerment. Les parents, de
méme que les enfants, prenant part de fagon active au processus d’évaluation et
d’intervention de la protection de la jeunesse, augmentent leur collaboration aux services
qu’ils regoivent. « C’est pourquoi les ressources personnelles, interpersonnelles et
sociales que possedent un enfant et ses parents constituent les principaux déterminants
des effets d’une intervention. » (Lacharité et al., 2005, p. 12). L’expérience parentale
vécue de méme que !’expérience de I’enfant sont donc au cceur de |’approche
participative. Leurs savoirs, les compétences et leurs habilités sont mis de [’avant afin de

répondre aux besoins des enfants.

Logique déductive et inductive
La perspective basée sur I’empowerment permet de mettre en lumicre les
différences entre deux types de logique utilisés pour répondre & un probleme de

recherche. La premiére concerne une logique déductive. Le choix du théme de recherche
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se base sur les €crits scientifiques, ce qui permet de formuler une question de recherche
et des hypotheses de recherche précises (Chevrier, 2009). Par exemple, dans cette
recherche de Dubois-Comtois et ses collaborateurs (2015), différentes hypothéses sont
formulées dont celle-ci : les parents d’accueil rapporteront davantage de comportements
internalisés et externalisés chez les enfants ayant vécu plusieurs placements en famille
d’accueil et ayant été exposés a plusieurs formes de maltraitance. La grande majorité des
recherches citées reliées a la maltraitance ainsi qu’a la qualité de la relation mere-enfant
dans ce contexte, dont les recherches utilisant la tdche de récits narratifs, ont utilisé la
démarche hypothético-déductive. Toutefois, plusieurs limites existent dans ce type de
recherche largement utilisé. En effet, ¢’est une démarche linéaire qui caractérise ce type
de recherche. En ce sens, « il ne s’agit donc pas d’un glanage d’informations, mais bien

d’une quéte orientée, dirigée par ces questions spécifiques. » (Chevrier, 2009, p. 61).

Le deuxiéme type de démarche propose une logique inductive. La premiére étape
consiste a sélectionner une situation concréte et a formuler un probléme provisoire de
recherche (Chevrier, 2009). Ensuite, une question générale mais provisoire, ainsi que des
questions spécifiques, sont formulées. L’analyse se fait de fagon inductive et les données
sont interprétées, menant a une théorie enracinée (Chevrier, 2009). Par exemple, dans
cette recherche de Lafantaisie, Clément et Coutu (2013, p. 299), cette question générale
est posée : « Comment les parents impliqués dans des situations de négligence se
représentent-ils les mécanismes qui entrainent et maintiennent I’isolement? ». Des

limites sont aussi présentes vis-a-vis ce type de recherche. En effet, la généralisation est
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souvent impossible, les échantillons de petite taille étant un obstacle majeur. Toutefois,
ce type de démarche permet de comprendre des phénomenes qui ne sont pas captés par
une démarche déductive et ainsi de mieux saisir les différentes perspectives d’un
phénomene. L’approche participative et la perspective basée sur |’empowerment

utilisent ce type de logique.

Objectif et questions de recherche

Les familles vivant dans un contexte de maltraitance ont donc fait ’objet de
plusieurs recherches permettant de comprendre les répercussions de cette problématique.
Toutefois, qu’en est-il de leur point de vue? Peu de recherches ont tenté de comprendre
les besoins des parents et des enfants, leurs forces, leurs ressources et leurs fagons de
faire. Pour ce faire, cette recherche utilise une démarche inductive afin de saisir les
connaissances expérientielles qu’ont les meres et leurs enfants de leurs situations. Par
connaissances expérientielles, nous entendons les savoirs que les familles, vivant dans le
monde de négligence, ont développés au fil de leurs expériences malgré que ceux-ci
puissent étre, dans certains cas, différents de la norme. Elle se situe dans le courant de
I’approche participative et basée sur I’empowerment. En ce sens, ’objectif de cette
étude est de mieux comprendre I’expérience vécue par des dyades mére-enfant ayant un
suivi en protection de la jeunesse dans une tiche de récits narratifs. Elle permet ainsi de
comprendre le point de vue des enfants et de leur mére lorsque ceux-ci sont en
interaction. Afin d’y parvenir, les questions de recherche suivantes ont été investiguées :

1) Que peut-on observer en utilisant les récits narratifs dans un contexte de
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co-construction?; 2) Quelles habiletés, méme si elles se manifestent autrement, peuvent
étre dégagées de I’observation dans le cadre des récits narratifs?; et 3) Comment
s’expriment les savoirs que la famille possede face a des situations de la vie quotidienne

mises en récit?






Participants

Pour la présente analyse, huit dyades mére-enfant ont été sélectionnées au hasard
parmi un échantillon de 27 familles ayant participé a une étude plus vaste portant sur
I’impact du fonctionnement familial sur le développement des enfants. Les participants
ont été recrutés par le biais des services en protection de la jeunesse. Afin d’étre
sélectionnées, les familles devaient répondre aux critéres suivants: 1)1’enfant
participant devait €tre 4gé entre 5 et 9 ans; 2) I’enfant devait avoir des contacts réguliers
avec sa mére; et 3)recevoir des services des centres jeunesse pour négligence ou
maltraitance psychologique. Les cinq filles et les trois gargons provenaient d’un milieu

défavorisé au niveau sociodémographique.

Déroulement

Chaque famille a été rencontrée au domicile familial, pour une durée approximative
de deux heures. Le choix de ce milieu permet d’éviter I'induction d’un stress
supplémentaire relié & une visite en laboratoire et, en contrepartie, d’avoir accés a
I’ambiance affective familiale dans son milieu de vie. La visite comportait deux parties.
Dans un premier temps, la mére et I’enfant étaient rencontrés séparément. Différentes
tiches étaient alors proposées a I’enfant alors que la mére remplissait des questionnaires.
Dans un deuxiéme temps, des activités étaient proposées a la dyade mére-enfant, dont la

tache de récits narratifs. Dans la présente étude, cette tache a €té quelque peu modifiée
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afin de demander a la meére et a ’enfant — et non a I’enfant seul — de nous raconter des
histoires. Rappelons que cette tiche place I’enfant, et dans ce cas-ci sa mére, vis-a-vis
différentes situations stressantes et de conflits a résoudre. Trois histoires leur ont été
proposées; une situation de soin, de conflit parental et de transgression d’un interdit. La
premiére histoire met en scéne un enfant jouant & I’extérieur. L’enfant tombe d’un
rocher affirmant s’étre fait mal au genou. La deuxiéme histoire met en scéne la mére et
le pére qui se disputent au sujet de clés perdues. La mere accuse le pére d’avoir perdu les
clés, ce dernier mentionnant que ce n’est pas lui qui les a perdues cette fois-ci. La
dispute se déroule devant les enfants. La troisiéme histoire met en scéne un enfant qui
prend un biscuit dans le pot a biscuits. Le/la frére/sceur de ce dernier lui rappelle
pourtant que leur mére le leur avait interdit. Les parents entrent alors dans la cuisine et
les surprennent. Les histoires racontées par la meére et ’enfant ont été filmées,

enregistrées et retranscrites.

Plan de Panalyse
L’analyse a été effectuée en tenant compte du récit a proprement dit (I’histoire
racontée et mise en scéne a I’aide des figurines) mais également des verbalisations hors
récits de la mére et de I’enfant afin de capter I’ensemble de I’expérience vécue. Dans la
présente étude, bien que ces trois histoires fassent partie de la tache originale, leur
analyse s’est effectuée de fagon fort différente, nous basant sur les prémisses de

I’approche participative ol le quotidien vécu par les parents et les enfants est au coeur de
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I’évaluation et de I’intervention (Lacharité, 2009), de la perspective basée sur les forces

et de ’empowerment.

De la méme maniére que les situations quotidiennes dans la vie des familles se
chevauchent, il en va de méme pour les récits narratifs. [l s’avére donc impossible de
rendre compte de la totalit€é du matériel analysé et du vécu expérientiel. Pour les besoins
de la présente démarche, nous présenterons des extraits et notre analyse de ceux-ci afin
de traduire, a I’aide d’exemples concrets, les résultats globaux obtenus. Les principaux
thémes en regard des forces et des habilités, qui peuvent se présenter autrement, seront
abordés de méme que le vécu expérientiel. Afin de faciliter la lecture du récit, nous
avons utilisé le systéme de codage suivant :

— Exp : 'expérimentatrice ayant rencontré la dyade mére-enfant;

— M : la mere ayant participé a I’étude;

7% 13

— E : I’enfant ayant participé a |’étude;
— m: le personnage représentant la mere;

. le personnage représentant |’enfant;

|
(¢}

— p: le personnage représentant le pére;

|
[on

. le personnage représentant le bébé.
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Par exemple, dans |’extrait suivant, la mére ayant participé a I’étude met en scéne le
personnage de la mere :
— M-m : La Maman s’en va le chercher, le consoler. Llle va le prendre pour aller
ala, la salle de bain, y’en a pas (rires).
Dans I’exemple qui suit, c’est I’enfant ayant participé a I’étude qui répond a sa
propre mere :

— E : Bien on, faut qu’on l'invente la salle de bain.

Dans cet exemple, un premier dialogue s’effectue entre [’enfant et sa mére ayant
participé a I’étude. Un deuxiéme dialogue prend forme entre le personnage représentant

la mére et le personnage représentant |’enfant & propos de la blessure :

M : Elle est oti la salle de bain? Tu veux la mettre oit?

E : Fuh comme tu veux la?

M : On va la mettre ici.

— M-m : On va nettoyer ses bobos, avec des pansements.

— E-e : Qu'est-ce qui, Maman qui se passe a Philippe?

— M-m: Y'a tombé en bas de, le rocher. Maman elle a mis des pansements.

Il est a noter que tous les noms sont fictifs, a I’exception des noms des personnages

déja déterminés a I’avance (Emilie, Sophie, Simon et Philippe).

Stratégies d’analyse
Cette recherche utilise une méthode qualitative avec une analyse de contenu. En ce
sens, |’approche qualitative permet de décrire une situation ou un groupe afin

d’améliorer la compréhension d’une problématique (Turcotte, 2000). Elle considére que
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plusieurs réalités existent et cherche a comprendre ces différentes perspectives. La
recherche qualitative s’intéresse aux situations de la vie quotidienne. Le but du
chercheur est d’obtenir une compréhension intégrée et « de I’intérieur » des gens et de

leurs contextes de vie (Miles & Huberman, 2003).

L’analyse de contenu s’insére dans I’approche qualitative. Deux principaux types
d’analyse de contenu sont utilisés, soit I’analyse de la fréquence d’occurrence de certains
mots ou la classification du discours dans certaines catégories (Vacc & Loesch, cité dans
Helwing & Schmidt, 2011); ce dernier type d’analyse étant celui utilisé dans le cadre de
la présente recherche. Trois étapes ont été suivies : 1) la préanalyse; 2) I’exploitation du
matériel; et 3) le traitement, I’ interprétation ainsi que I’inférence (Wanlin, 2007). Durant
la phase de préanalyse, les transcriptions des récits narratifs ont ét€ lus a de multiples
reprises, les themes ont été identifiés et regroupés. Les entrevues ont donc été
segmentées et les unités narratives décontextualisées. Durant la phase d’exploitation du
matériel, une grille de catégories a été élaborée et ensuite appliquée a I’ensemble des
données. Durant la phase de traitement, d’interprétation et d’inférence, les données ont
été interprétées et recontextualisées. Les catégories thématiques seront présentées dans

la prochaine section.



Résultats




L’analyse du contenu des récits narratifs a permis de faire ressortir deux premiers
constats. D’abord, au cours des récits, plusieurs forces apparaissent chez les dyades
meére-enfant, et ce, malgré la situation de maltraitance dans laquelle vivent ces dyades.
Egalement, les manifestations de ces forces ou de ces compétences revétent de multiples

formes.

Le premier théme identifi€ est celui des soins physiques. L.’émergence de ce théme a
probablement été favorisée par la mise en scéne de la premiére histoire (le genou blessé),
mais également par [’introduction, par la meére ou [|’enfant, d’autres situations
quotidiennes au cours desquelles une blessure peut survenir, par exemple lorsqu’un
enfant touche les é1éments de la cuisiniére lorsqu’un parent prépare le repas. Avec une
procédure d’évaluation standardisée de la qualit¢ de la relation parent-enfant, une
procédure d’observation aurait ét¢ mise en place afin de voir dans quelle mesure le
parent fournit a I’enfant les soins appropriés a une telle situation (p. ex., I'Inventaire
concernant le bien-étre de I’enfant (ICBE) - Child Well-Being Scales (CWBC); Magura
& Moses, 1986). La présente démarche permet toutefois de constater d’autres maniéres
de « prendre soin » alors que la mere et I’enfant nous racontent leur histoire. Dans le
récit d’une des dyades, I’acte de prendre soin inclut la participation active de I’enfant

aux soins, tdche que I’on incombe habituellement au parent. Cet extrait de récit
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démontre qu’il y a une co-construction narrative entre la mere et I’enfant de I’expression

du besoin de la fillette et de la réponse parentale a elui-ci :

~ E-m : Emilie viens, léves-toi.
— M-p : Viens voir ton Papa (rires).

- [...]

— M-p: Tiens! Assis-toi ici. Maman va regarder ton (rires)...

— E : Ton bobo.

— M : Ta blessure.

— E-m : Maman va aller chercher un plaster. Tiens.

— E-e: Cava beaucoup mieux!

— M-p: Un plaster et tout est guéri!

— E-m : C’est I’heure du, du déjeuner!

Cette analyse fait écho au modele de Ward et Rose (2002) ou diverses dimensions
des besoins développementaux des enfants sont définies de méme que la réponse des
parents a ceux-ci. On y retrouve, entre autres, la capacité chez |’enfant grandissant a
prendre soin de lui-méme et a faire ’apprentissage des diverses habiletés nécessaires
dans la vie de tous les jours (Ward & Rose, 2002). La réponse parentale, par exemple
aux soins de base de I’enfant, fait également I’objet d’une analyse dans ce modcle.
Plusieurs récits ont fait état de la capacité des meres de ramener [’attention sur
I’importance de s’occuper de la réponse a la blessure, donc de la soigner, alors que

I’enfant pouvait étre centré sur un autre élément du narratif, comme la mise en place de
3

mesures disciplinaires.


https://www.clicours.com/
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Pour une autre dyade, le fait de prendre soin d’un enfant se manifeste par le fait de
recourir & de I’aide externe au milieu familial, comme un médecin :
- M-m: Si ¢a fait mal, on va t'apporter a [’hopital. Pogne le petit (& p). On

[’ameéne a I'hopital. On va dire c'est ici. Le médecin va regarder.

— M-Médecin: 4 y’a pas de probleme Madame, votre gar¢on a juste eu une
éraflure. On va lui faire un beau pansement. Pis vous allez pouvoir le ramener a
la maison.

— M-m : Merci Docteur.

Alors que cela pourrait étre pergu comme un échec de la mére a prodiguer elle-
méme les soins nécessaires au bien-étre de son enfant, ou encore, comme une
amplification de la situation, d’une autre perspective, cela peut témoigner de la capacité
de la mere a utiliser les ressources externes de son environnement. Cette capacité de
faire appel aux ressources de la collectivité contribue a briser |'isolement dans lequel

évoluent plusieurs familles recevant des services en protection de la jeunesse (Lacharité

et al., 2005).

Outre les soins physiques, les méres et les enfants, a travers leurs récits, abordent le
théme du couple parental. Dans les pratiques courantes en protection de la jeunesse, il
est généralement d’usage d’évaluer s’il y a présence de violence conjugale (p. ex., le
Guide d’évaluation des capacités parentales - Assessing parenting capacity guidelines;
Steinhauer, 1993). Cet usage s’appuie sur la concomitance entre la violence conjugale
dans les familles et les situations de maltraitance (Lacharité & Xavier, 2009; Tourigny et

al., 2006). De plus, en contexte québécois, la loi de la protection de la jeunesse inclut, a
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Uintérieur de 1’alinéa de mauvais traitements psychologiques, le fait d’étre témoin de
violence conjugale entre ses parents. Sans prétendre que les familles ayant participé a
notre ¢tude soient exemptes de violence conjugale, a I’inverse, plusieurs dyades
racontent des histoires contenant des verbalisations et des gestes d’affection dans le
couple parental. Entre autres, des dyades ont utilisé dans leurs récits des termes dénotant
de I’affection, tels que « chéri/chérie », au cours d’interaction entre les personnages
parentaux de leurs histoires, ou encore des gestes d’affection, tels que des « bisous » ou
des « calins » :

— M-p: Je te I'avais dit que c’était pas moi!

— E-m : Bon bien je m’excuse. Cdlin?

— M-p : Cdlin (M-p et E-m se font un calin) (rires).

— M-m : Bien la Maman a chicané Papa, pour que tu es caché. Maman va aller
parler avec Papa. Je voulais m’excuser c’est pas toi c¢’est Simon qui I’a caché
encore pour jouer un tour a Maman, je m’excuse.

— E-p:Je te pardonne.

— M-m (2 p) : Bisous (M et E se regardent et rient).

Ces récits permettent d’attirer notre attention sur les manifestations d’affection dans
le couple parental, et ce, malgré la possible présence de violence conjugale dans la
réalité de ces familles. D’une certaine fagon, il est possible de penser que ces
manifestations d’affection contribuent a offrir un environnement sécurisant, stable et

chaleureux aux enfants ou du moins & agir comme un facteur de protection dans un

contexte de maltraitance.

Au fil de leurs histoires, les dyades mére-enfant nous parlent également de moments

familiaux. Ces moments, passés en famille, peuvent prendre de multiples formes : en



34

jouant au ballon a I’extérieur, en jouant avec une voiture, en écoutant la télévision, en
partageant un repas a la table, que ce soit & la maison ou au restaurant, en dégustant
ensemble un dessert, en allant au supermarché, en bordant les enfants lors du coucher ou
en discutant de la journée de chacun. Cela révéle la pluralité des formes que peuvent
revétir les moments passés en famille. Bien que chaque famille puisse privilégier une
forme a une autre, ces formes témoignent toutes de moments privilégiés passés en

famille :

M et E placent les personnages a table.

M : Tiens, la « bénédicité ». Merci Seigneur pour ce bon repas.
- [..1]

— M:Onest..

E : .. .en famille...

M : ...a table pis on parle de notre journée.

Les dyades ont également parlé, a travers leurs récits, de |’entraide conjugale et
familiale lors des tiches de la vie quotidienne, par exemple un enfant ou un conjoint qui
aide le parent a faire la vaisselle ou un parent qui prépare a déjeuner a I’autre parent.
Cela nous permet d’avoir acces a une multitude de moments familiaux qui font partie du

quotidien des familles.

L’encadrement fait partie de la vie familiale. I permet d’établir des limites claires
en regard de ce qu’il est acceptable ou non de faire, d’assurer une supervision appropriée
des enfants ou d’effectuer une gestion adéquate des conflits, ceux-ci étant inhérents a la
vie familiale au quotidien (Ward & Rose, 2002). Le plus souvent, il s’agit d’observer

jusqu’a quel point les explications du parent sont claires, si les mesures disciplinaires
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sont cohérentes ou si le parent est en mesure d’offrir une supervision adéquate a son
enfant. Cette démarche d’analyse a toutefois permis de comprendre comment de
multiples formes d’encadrement existent. Dans le récit d’une des dyades, la supervision
ou I’encadrement se fait avec la participation active de I’enfant a mettre en place les
actions nécessaires a la réponse a son besoin de surveillance, a travers le jeu par
exemple, alors que, de fagon générale, c’est le parent qui s’acquitte de cette tiche.

— E-m : Emilie pis Sophie venez, ¢ est I’heure d’aller jouer dehors!

— Me-e : Oui!

— E-m : Va surveillez les enfants, je vais faire le balai.

- M-p: Ok

De plus, comme c’est le cas pour plusieurs familles, les stratégies éducatives et
disciplinaires peuvent différer entre les deux parents d’une méme famille. Il s’agit de
manifestations différentes de discipline qui cohabitent au sein d’une méme famille. Cela
est inhérent a la vie familiale et I’extrait suivant nous le montre :

— M-m : Bien si Philippe en a pris un, prends-en un toi aussi.

— E-e: Hey!

— M-p: Eh! Que fais-tu la? Tu leur donnes raison? On leur a interdit de prendre

des biscuits.

— M-m : Ca sera pas juste pour [’autre si [’autre en prend pas.
— M-p: Ok. Cette fois-ci, ¢a va aller.

En lien avec le théme de I’encadrement vient I’encadrement de la violence par les
parents en regard de ce que peuvent démontrer les enfants. L’analyse a permis
d’observer comment plusieurs méres encadrent et favorisent la conscientisation chez

leur enfant. Les verbalisations suivantes en constituent un exemple :
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— E-p: Qu’'est-ce qu’il y a? Punition! Et pas de plaster!

— E-m : Tu as raison!

— M : C'est violent Alexandre! Hey hey hey! (E-p et m frappent e.)

— M : Pourquoi c’est violent comme ¢a?

~ E : Je sais pas.

— M : Est-ce que tu penses que ¢ ’est vraiment comme ¢a que ¢a arrive?
- E : Non.

— M : Comment ¢a se passe habituellement?

— E : Des choses gentilles.

- M : Mais oui!

- M : Ok! Stop!

— E: Quoi?

— M : On n'est pas supposé se bagarrer comme ¢a.

— E : Pourquoi?

— M : Quand ¢a va pas avec quelqu’un. C’est pas en se donnan! des coups qu’'on
va s 'entendre. On peut réussir a se parler sans se donner des coups.

Les émotions font partie de la réalité humaine et les enfants ressentent le besoin de
les exprimer, ce qu’ils ont fait de fagon spontanée et a plusieurs reprises dans leurs
récits. Ces émotions sont négatives dans le premier extrait et positives dans le deuxieme

extrait :

E : La Maman est fachée.
— M-m : La Maman est fdchée, je suis fachée moi?
— E fait le signe « oui » d’un hochement de téte.

— E-m : Je m’'excuse.

— M-p : Je t'avais dis que c’était pas moi qui les avais pris.
— E-m donne un bisou au pere.

— M-p : Un beau bisou. Je t'aime.

— E-m:.Je t’aime.
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Chez les enfants, ces émotions peuvent étre exprimées autrement que verbalement,
par exemple a travers leurs gestes. Plus encore, la réalisation du récit avec I’enfant
permet au parent d’approfondir sa connaissance des réactions de son enfant et des
raisons de celles-ci. 1l fait ainsi preuve de curiosité sur les états internes de son enfant,
d’ajustement empathique et de compréhension :

— E-e : Emilie pleure. Gnan-Gnan!

— M : Pourquoi? (chuchote)

E : Bien parce qu’y se chicane.
M: Ok k k

Les parents intégrent également des émotions dans leur récit :

— M-p : Excuse-toi, tu m’as donné des coups.

— E-m : Je m’excuse.

— M-p: Tu m’as fait de la peine.

En dehors du récit narratif, les dyades nous montrent et nous parlent de leur vécu
quant au fait de raconter ensemble des histoires. Ce vécu peut varier et prendre
différentes formes, selon la dyade. Pour I’une d’entre elles, ce sont des manifestations
d’affection et de plaisir qui sont exprimées par I’enfant : dans cette dyade, |’enfant

exprime directement sa joie de raconter des histoires avec sa mere ou encore il se colle

physiquement contre sa mere qui I’embrasse par la suite.

Ce vécu s’accompagne d’une prise de conscience pour I’une des meres. Cette dyade
nous raconte des histoires en imaginant un pere et un enfant qui, allant au marché,

remarquent un petit bonhomme « méchant » dans un parc. Cette anecdote se poursuit
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dans chacune des histoires. Un lien se crée entre la mére et I’enfant de sorte que
plusieurs fous rires en découlent. Entre la deuxi¢me et la troisiéme histoire, la mére
demande méme a ’expérimentatrice s’ils peuvent conserver le matériel utilisé pour la
tache une fois la rencontre terminée. En réponse a cette demande, I’expérimentatrice
mentionne que les enfants apprécient beaucoup jouer avec leur maman. La mére regarde
alors son enfant, lui sourit, et ajoute qu’elle comprend pourquoi. En somme, le contenu
qui, a priori, pourrait paraitre « étrange » pour un observateur externe, a permis a la meére
et a ’enfant de partager un bon moment. La tache permet ainsi de dégager I’ambiance

affective de la relation mére-enfant.

C’est un tout autre vécu qui est exprimé dans le prochain extrait. Ce discours nous
permet de comprendre I’expérience vécue par une dyade lors de la réalisation de cette
tache. Cette dyade passe de la géne au questionnement sur la compétence a raconter des
histoires. Le partage de I’expérience permet de créer un lien entre la meére et ’enfant ou

chacun peut exprimer ce qu’il ressent :

E : Pis est-ce que c’est le fun?

M : Ouin.. (rire)

E : Sauf que c’est génant hein?

— M : C’est que Maman est pas si bonne que ¢a a inventer des histoires.

E : Bien oui, pas de défaites « Man », parce que oui t’es quand méme bonne.
M le regarde en souriant.

— E : Méme moi tantot j étais géné.

Une autre dyade exprime différemment ce qu’elle a vécu lors de cette expérience.

Au cours d’une des histoires, la mére demande a I’expérimentatrice combien d’histoires
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elle et son enfant doivent raconter (I’expérimentatrice pergoit chez la mére un certain
malaise). L’expérimentatrice, en répondant a la question, mentionne que cela peut étre
génant et que cela peut faire longtemps (quand on est adulte) « qu’on n’a pas fait ce
genre de chose ». La meére répond alors qu’elle n’a pas vraiment d’imagination pour
« ces affaires-1a », mais qu’elle a de I’imagination « pour le bricolage ». Cet échange
permet donc a la mére de partager son vécu, de reconnaitre |'une de ses forces,
I’imagination, pour certains aspects. Cela semble témoigner du fait que demander a des
familles de raconter des histoires, au-dela des contenus explicites, permet d’avoir acces a
d’autres formes de compétence. Chacune des dyades s’est exprimée spontanément sur
son vécu expérientiel vis-a-vis la tiche, ce constant étant illustré a I’aide des extraits

présentés.



Discussion



La maltraitance a fait I’objet de nombreuses études visant & mieux comprendre les
conséquences et le fonctionnement des enfants qui en sont victimes. Toutefois, trop
souvent, la voix des enfants - et, dans une moindre mesure, celle de leurs méres - a été
exclue de ces recherches (Mordoch, 2007). Cette voix est plutdt substituée par la voix
d’intermédiaires comme les parents, les enseignants ou encore les intervenants. L’objectif
de cette étude était de mieux comprendre, dans une activité de récits narratifs, I’expérience
vécue par des enfants et leur mére ayant un suivi en protection de la jeunesse. Afin d’y
parvenir, les questions de recherche suivantes ont été investiguées : 1) Que peut-on
observer en utilisant les récits narratifs dans un contexte de co-construction?; 2) Quelles
habiletés, méme si elles se manifestent autrement, peuvent Etre dégagées de
I’observation dans le cadre des récits narratifs?; et 3) Comment s’expriment les savoirs

que la famille posséde face a des situations de la vie quotidienne mises en récit?

Savoirs et habiletés
Analysés de fagon qualitative, les récits narratifs ont permis de dégager plusieurs
habiletés pouvant se manifester autrement, de méme que le vécu expérientiel de ces dyades
mére-enfant. En ce sens, le théme des soins physiques permet d’observer le recours a de
I’aide externe & la famille et la participation de I’enfant aux soins. Ensuite, ’analyse permet
de dégager le théme du couple parental, plus précisément des verbalisations et des gestes

d’affection. Les résultats démontrent plusieurs moments familiaux privilégiés, jumelés a de
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’entraide lors de la réalisation des taches inhérentes a la vie quotidienne. Le théme de
I’encadrement est noté de méme que la complexité de cette sphére, par exemple le fait
inévitable, au sein de tous les couples parentaux, que les stratégies éducatives et les
disciplines peuvent varier. Plusieurs émotions, autant positives que négatives, sont
exprimées verbalement, mais également a travers le jeu qui favorise cette expression chez
]’enfént. Finalement, en dehors du récit a proprement dit, les familles parlent de leur vécu

quant au fait de produire des histoires ensemble.

Ces habilités, exprimées a travers les récits, permettent donc d’avoir acces a des
savoirs que possédent les familles prises en charge par les dispositifs de protection de la
jeunesse. Les résultats démontrent que lorsque nous laissons la parole a des enfants et leur
mere, ceux-ci nous donnent acces a leurs expériences et leur vécu de fagon spontanée. Tel
qu’énoncé plus haut, ces savoirs sont cependant souvent «négligés» par une
documentation scientifique et clinique qui met I’accent sur les lacunes, les faiblesses et les
difficultés des familles dites négligentes. En effet, le plus souvent, la recherche sur la
négligence parentale et les pratiques aupres de ces familles présupposent que les parents
ont des déficits sur le plan des habilités parentales. Ces hypotheéses sont validées dans
une logique déductive et objectivées par des résultats de recherche qui démontrent, par
exemple, des différences entre les parents négligents et non négligents. Les résultats
obtenus, dans la présente recherche, traduisent I’importance de capter la parole des
enfants et de leurs parents, sans contexte normatif préalablement circonscrit. Cela

permet d’observer différemment I’information obtenue et d’en arriver a des constats
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différents. Les écrits et les pratiques courantes ne portent que peu d’attention aux
compétences des parents et des enfants de familles qui regoivent des services en
protection de la jeunesse comme si ces habilités ne pouvaient étre utilisées, en raison de
conditions environnementales et sociales difficiles ou encore parce que ces habilités, qui
se manifestent sous d’autres formes différentes, passent inapergues. Toutefois, comme
’avance Campbell et Gregor (2002), partir de I’expérience quotidienne des personnes
permet d’accéder a une meilleure connaissance de leur situation familiale. En ce sens, la
non-utilisation de grilles d’encodage préformatées a permis de comprendre qu’il existe
de multiples formes de compétence, de savoirs et de vécus, sous des themes vari€s tels
que les soins physiques, les verbalisations et les gestes d’affection a I’intérieur du couple

et de la famille.

Cadre d’analyse des besoins de I’enfant
Il est intéressant de constater que, suite aux analyses, plusieurs des éléments relevés
se rapportent au cadre d’analyse écosystémique des besoins de développement des
enfants, développé par Ward et Rose (2002). Il est important de rappeler que, comme
I’approche qualitative le suppose, les analyses ont d’abord été faites dans une optique de
décontextualisation. C’est lors d’une seconde phase de catégorisation, d’interprétation et
de recontextualisation que des liens ont pu étre établis entre ces observations et le

modele de Ward et Rose.
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Ce modele est en fait un cadre de référence écosystémique, tel qu’illustré a la

Figure 1, qui stipule que le bien-€tre des enfants est la conséquence de ’interaction entre

Q-

ses besoins développementaux, la capacité des adultes de ’entourage a percevoir et
répondre a ses besoins et de la qualité des facteurs familiaux et environnementaux a
offrir des ressources (Ward & Rose, 2002). Ce modéle permet ’articulation d’un cadre
commun concernant |’analyse des besoins développementaux des enfants, ’enfant étant

au centre de I’analyse et de I’intervention.
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Figure 1. Cadre d’analyse écosystémique des besoins de développement des enfants
(Lacharité, 2014b; adapté de Chamberland et al., 2012 et de Ward et Rose, 2002).
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Tout d’abord, les résultats obtenus peuvent étre liés a certains besoins de
développement de I’enfant. L’expression émotionnelle observée a travers les récits
narratifs traduit le besoin de développement affectif et comportemental (p. ex.,
manifestation émotionnelle appropriée), les moments familiaux privilégiés tradui>sent,
quant a eux, le besoin de relations familiales et sociales (p. ex., relations harmonieuses
avec ses parents et sa fratrie) et les soins physiques, le besoin d’habiletés a prendre soin

de soi (p. ex., développement de I’autonomie dans des activités quotidiennes).

Ensuite, les résultats des analyses permettent de faire des liens avec les différentes
réponses des parents face aux besoins de développement de I’enfant. En effet, le theme
de I’encadrement, observé a de multiples reprises, est en lien direct avec cette méme
réponse d’encadrement des parents dans le cadre de 1’analyse écosystémique des besoins
de développement des enfants (p. ex., expliquer et montrer comment régler des conflits),
le théme des soins physiques est, quant & lui, lié & la réponse aux soins de base des
parents (p. ex., fournir les soins médicaux) tandis que le theme des moments familiaux
privilégiés, entre autres par I’entraide familiale lors des taches de la vie quotidienne, est
lié a la réponse d’amour et d’affection des parents. Les méres ont donc proposé
différentes fagons de répondre a ces besoins. Enfin, ces réponses couvrent différents
niveaux de systéme (p. ex., famille, communauté, services), tels que 1’utilisation de
ressources dans la communauté observée principalement a travers le theme des soins

physiques.
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Les résultats de cette étude peuvent également étre interprétés a la lumiere du cadre
conceptuel du Programme d’aide personnelle, familiale et communautaire, 2° génération,
(PAPFC?; Lacharité, 2014b), un programme d’intervention destiné aux familles vivant
dans le monde de la négligence. Le PAPFC? prend appui sur une théorie écosystémique
et développementale de la négligence, ce qui comprend le cadre de référence
britannique. De plus, le PAPFC? propose le développement de différentes fonctions
parentales, fonctions souvent déficitaires dans des contextes a haute détresse sociale,
comme dans le cas de la négligence (Lacharité, 2015a). Des liens méritent d’étre faits
entre les résultats obtenus et la fonction réflexive, telle que décrite par Lacharité
(2015a). Cette fonction permet au parent de comprendre, de réfléchir et de considérer les
émotions et les €tats mentaux de son enfant. Plus encore, le parent sert de réflexivité
pour son enfant (Lacharité, 2015a). L’analyse des résultats permet de constater comment
plusieurs meéres encadrent et favorisent la conscientisation chez leurs enfants. Par
exemple, reliées au theme de [|’encadrement, plusieurs meéres ont suscit€é un
questionnement réflexif par rapport a la violence et a la fagon de résoudre des conflits.
Elles servent donc de base réflexive pour leurs enfants. L’expression émotionnelle des
enfants a travers les histoires permet également a la mére d’approfondir sa connaissance
des réactions et des états internes de son enfant. Par conséquent, les récits narratifs
permettent I’émergence de cette fonction réflexive chez le parent, telle que favorisée

dans le cadre du PAPFC2.
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Les récits narratifs utilisés dans un contexte de co-construction mére-enfant
fournissent a I’intervenant une méthodologie qui lui permet de mieux comprendre les
besoins des enfants, mais également I’articulation des fonctions parentales. Cette

méthodologie semble également correspondre aux pratiques et fondements sous-jacents

au PAPFC*.

Limites

Cette démarche comporte certaines limites qui méritent d’étre soulignées. Une
premiére limite concerne le fait que les familles ayant participé a ce projet de recherche
sont volontaires et donc cela peut avoir restreint ’accés a certaines d’entre elles.
Fgalement, une différence peut survenir entre ce que la mére et I’enfant racontent et ce
qu’ils font dans leur vie quotidienne. La réponse socialement acceptable peut étre
fournie sans que les actions ne correspondent. Toutefois, les récits narratifs permettent
de comprendre le vécu des familles qui se répercute sur la vie quotidienne. Une autre
limite réside dans le fait que seuls la mére et I’enfant ont participé aux récits. Cela nous
informe peu de la contribution ou de ce qu’auraient a raconter les autres membres de la
famille ou encore les autres personnes responsables de donner des soins a ’enfant
(p. ex., le pere, les fréres et sceurs ou toute autre figure parentale). De plus, les
impressions des enfants et des méres, aprés la réalisation des récits narratifs, n’ont pas
été formellement recueillies. Cela aurait probablement permis de recueillir davantage
d’informations sur leur vécu et leur évaluation de I’expérience. Finalement, il est

important de rappeler que cette étude a été réalisée a partir de huit dyades mére-enfant et
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que ’accés aux expériences possibles s’est limité a ce que ces dyades nous ont raconté.
Il est possible qu’en analysant les récits d’un échantillon plus large, d’autres thémes
auraient émergé et d’autres réalités se seraient révélées. Ces résultats fournissent

cependant des pistes de recherche pour d’éventuelles investigations.



Conclusion



La méthode utilisée dans cet essai a favorisé la participation active de la dyade
mére-enfant tout en considérant les besoins des enfants et leurs perspectives. Un
questionnement en ce sens est d’ailleurs soulevé par Lacharité (2015b, p. ix) : « Quelles
conditions institutionnelles et pratiques professionnelles permettent de prendre en
compte les besoins des enfants tout en favorisant la participation active des parents? ».
Cet essai constitue une partie de réponse a ce questionnement et engendre donc des

retombées cliniques auprés des professionnels ceuvrant en protection de la jeunesse.

Trop souvent, dans la recherche sur la maltraitance, peu d’intérét est porté sur
comment |’enfant et ses parents définissent et congoivent la fagon de prendre soin. Cela
s’observe également dans le processus clinique d’évaluation psychosociale ou I’enfant
est parfois exclu du processus d’évaluation. Dans cet essai, nous avons voulu donner une
voix a I’enfant (et a sa mére) et le (les) faire participer activement. La tiche de récits
narratifs fournit un contexte méthodologique favorisant ’accés a la compréhension de
I’enfant, de sa propre situation familiale. Cette tache, qui se déroule dans un contexte
interactionnel, permet également aux professionnels de mieux comprendre |’ambiance

affective de la relation mére-enfant.
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Nous avons accordé une attention particuliére aux forces et aux tentatives du parent,
diminuant la centration sur ses incapacités (Corcoran, Jones, & Ankerstjerne, 2005;
Gibson, 1991). Les résultats de I’analyse qualitative des récits narratifs co-construits par
la mére et I’enfant ont donc permis de dégager leur vécu expérientiel et d’identifier ce
qui nous semble des capacités, des solutions, des habilités et des savoirs utiles a la vie
quotidienne. En effet, le récit de différentes histoires permet d’avoir accés a d’autres
formes de manifestation de ces mémes compétences. L’acceés a ces savoirs peut offrir
des éclairages différents pour les professionnels impliqués aupres de ces familles et ainsi

construire des interventions a partir de ces savoirs et ces compétences.

Rappelons que la tache de récits narratifs débute par une mise en scéne de situations
de la vie quotidienne et, qu’en conséquence, la prise de conscience de la mére quant a
son pouvoir d’agir est d’autant plus facilitée, celle-ci pouvant faire des liens avec sa
propre vie. L’importance accordée & I’enfant lors des récits narratifs est primordiale et
permet d’enrichir I’expérience du parent. Le parent peut ainsi expérimenter des fagons
d’interagir avec son enfant, entrevoir de nouvelles possibilités d’action et accroitre la
densité de son expérience. Cet enrichissement pourra permettre au parent d’élargir ses
fagons de répondre aux besoins de son enfant et de réfléchir sur les ressources mises & sa
disposition pour les combler. Ces nouvelles connaissances acquises par le parent sont le
fruit de sa propre expérience. Ainsi, I’alliance avec I’intervenant s’en trouve renforcée,
de méme que le niveau d’engagement du parent. Cet aspect s’avére crucial en contexte

d’intervention suite a des mesures judiciarisées en protection de la jeunesse.

Clicours.COM
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Par ce type de recherche, les formes de connaissance qui sont développées
permettent de construire un savoir basé sur I’expérience. Donner un peu plus de place &
la parole des enfants et des parents rappelle qu’eux-mémes en connaissent beaucoup sur
les besoins des enfants et qu’il existe une multitude de fagons de répondre a ces besoins.
De plus, plusieurs habiletés, forces et ressources chez ces familles, pourtant considérées

arisque élevé par les services de protection, ont été identifiées.

Le présent essai a également permis de faire des liens, de mettre en « dialogue » les
résultats obtenus et ceux découlant d’autres travaux de recherche dont le cadre d’analyse
écosystémique britannique, un cadre théorique reconnu (Ward & Rose, 2002) et un
programme d’intervention, le PAPFC?, largement utilisé (Lacharité, 2014b) et ayant

démontré des effets positifs sur les situations de négligence (Bérubé et al., 2014).

Les pratiques professionnellés actuelles sont de plus en plus sensibles aux enjeux
soulevés par le présent essai. Une volonté, dans les milieux de pratique en protection de
la jeunesse, de se centrer sur les besoins développementaux des enfants ainsi que sur les
forces et les compétences des parents a y répondre est de plus en plus présente.
Toutefois, les contextes d’adversité dans lesquelles ceuvrent les professionnels peuvent
faire perdre de vue ces compétences et le vécu de ces familles. La pression de service de
méme que la prescription de savoirs rendent également difficile la mise en place de
pratiques réflexives, autrement dit qui suscitent la réflexion chez le parent, par exemple

a l’endroit des états mentaux des enfants. Ces pratiques sont nécessaires afin de
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diminuer la maltraitance envers les enfants. La prise en compte de la capacité de
mentalisation est d’ailleurs une composante importante de plusieurs programmes
d’intervention aupres des familles qui vivent des situations de maltraitance (Domon-
Archambault, 2014). De plus, nous pensons qu’en écoutant ce que ces familles ont a
dire, sur elles-mémes, leurs forces et leurs savoirs, un dialogue intervenant-famille peut
naitre, favorisant ainsi la participation de la famille a I’intervention. Plusieurs questions
peuvent alors étre investiguées : y a-t-il des facteurs environnementaux ou familiaux qui
empéchent, dans la vie familiale, la mise en place du savoir exprimé dans les récits? Si
oui, quels sont-ils et comment s’expriment-ils? Comment les habiletés manifestées dans

les mises en situation peuvent-elles étre utilisées au quotidien?

Pour conclure, la parole des parents et des enfants, ici en contexte institutionnalisé
qu’est le dispositif de la protection de la jeunesse, doit étre entendue et investiguée de
maniére a reconnaitre leurs expériences quotidiennes. Les récits narratifs permettent cet
échange entre le langage de I’enfant, différent de celui de I’adulte, et celui du parent.
[’analyse qualitative permet de capter la parole et la subtilit¢ de celle-ci. Cette
compréhension est nécessaire afin de capter les réels besoins et les enjeux de ces

familles.
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