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Préface

Combien a-t-il fallu de temps pour que la nocivité du tabac et son implication dans le cancer du poumon soient enfin reconnues? Combien a-t-il fallu de temps pour que les ravages de l’amiante puissent être admis comme maladie professionnelle ? Combien de nouveaux malades a-t-il fallu pour que les effets nocifs du Mediator soient enfin établis malgré les actions répétées de la lanceuse d’alerte Irène Frachon ? Combien faudra- t-il voir d’enfants de tous âges, gravement perturbés dans leur développement et leur vie sociale pour que puisse être enfin incriminé le rôle des écrans de toute nature ? Pourtant les alertes ne manquent pas et ne font que croître. Anne-Lise Ducanda depuis une dizaine d’années ne cesse d’alerter les parents, sur les risques majeurs encourus par leurs enfants, les tout-petits particulièrement lorsqu’ils subissent une exposition prolongée aux multiples écrans qui ont envahi l’espace familial. Elle a eu du mal à se faire entendre, a rencontré hostilité et même menaces de certaines associations, scepticisme et réticence de la part des professionnels ou des scientifiques, et inertie des pouvoirs publics. Trop d’intérêts, financiers en particulier, sont en jeu ! Seuls les parents ne doutaient pas devant les évolutions extraordinairement favorables qu’ils constataient chez leurs enfants après l’arrêt de cette exposition excessive, les multiples courriers qu’elle a reçus et dont elle a été autorisée à faire état en témoignent. C’est une des richesses de cet ouvrage qui relate son combat. Mais il apporte aussi des informations précieuses à tous ceux qui sont attentifs au bien-être des enfants et aux condi- tions favorables à un bon développement. Médecin de Protection maternelle et infantile (PMI – institution, soit dit en passant, en grand danger de disparition), Anne-Lise Ducanda fut d’abord intriguée par divers troubles développementaux observés chez les petits enfants en crèche ou à l’école maternelle, entre 6-8 mois et 4-5 ans. Elle les détaille avec une précision qui sera utile à tous. Aujourd’hui, il est difficile de contester la nocivité de cette exposition excessive, mais il reste des interrogations sur le mécanisme intime de ces troubles. Les écrans sont-ils directement impliqués ? ou est-ce l’effet de la carence relationnelle ? (quand l’enfant est devant son écran, il n’est pas en relation avec d’autres personnes réelles !). La première hypothèse met en cause l’écran lui-même, la seconde les parents qui délaisse- raient leur enfant ! Personnellement, je suis convaincu que les écrans à forte dose sont un toxique neurodéve- loppemental majeur pour le cerveau d’un petit enfant qui, exposé à la virtualité permanente, ne peut pas faire l’expérience de la consistance du monde et développer ses connexions synaptiques de façon satisfaisante… Il est trop facile d’accuser les parents de délaissement, eux qui sont sans cesse bombardés par des incitations publicitaires mensongères. Le Dr Ducanda montre très bien ces enjeux, y compris pour les enfants plus âgés où les difficultés rencontrées se posent principalement en matière de dépendance, d’addiction et de retentis- sement sur la vie sociale, scolaire surtout. Cet ouvrage, riche d’informations, est aussi précieux pour les conseils et les recommandations très précises que l’auteur donne aux parents qui souhaitent aider leur enfant à se libérer de l’emprise néfaste que les écrans exercent. Il faut l’en remercier.

Parents, professionnels de l’enfance, enseignants, médecins et pédiatres, scientifiques et chercheurs, tous trouveront dans cet ouvrage des informations indispen- sables à la fois pour préserver le bon développement de tous les enfants en respectant leurs besoins réels (et non pas virtuels !) et pour reléguer dans l’espace familial les écrans à leur juste place, celle d’objets certes indispen- sables, mais qui ne doivent pas se substituer à la vie réelle.


Daniel Marcelli
Professeur émérite de psychiatrie de l’enfant
et de l’adolescent, ancien président
de la Société française de psychiatrie de l’enfant
de l’adolescent et des disciplines associées (SFPEADA)

Ce livre est dédié à tous les parents, grands-parents
et futurs parents, dont vous mes enfants :
Aloïs, Enora, Matilin et Katell.


« L’être humain est né pour être aimé
et les biens matériels pour être utilisés.
Si le monde est à l’envers, c’est parce que les biens
sont aimés et les êtres humains utilisés. »

Auteur inconnu




Quand un écran s’allume, un enfant s’éteint…

Introduction

Mars 2017. Je rentre chez moi au terme d’une longue journée de consultation au centre de la Protection mater- nelle et infantile où j’exerce comme médecin depuis 2002. Comme chaque jour, je suis confrontée une fois de plus à des situations qui me déconcertent chez des enfants de 2 à 5 ans : un petit Matthis de 4 ans dont le langage est réduit à la désignation des couleurs ; une petite Inès de 3 ans qui n’a aucune force dans les mains et ne peut pas tenir son crayon; un petit Nathanaël de 3 ans 1/2 qui reste assis toute la journée sur la même chaise à l’entrée de la classe avec le même jouet dans la main ; un petit Brian de 4 ans qui ne peut pas rester assis plus d’une minute et touche à tout ; une petite Cloé de 2 ans 1/2 qui ne supporte pas la frustration : un « non » et voilà qu’elle hurle et se roule par terre ; un petit Théo de 4 ans qui tous les jours mord, griffe ou tape ; une petite Zoé de 3 ans qui ne joue pas avec les autres. Elle est dans sa bulle, indifférente au monde qui l’entoure. Zoé ne réagit pas à son prénom, ce que fait normalement un bébé de 9 mois. Elle ne comprend pas

« va chercher ton manteau », ce qui devrait être acquis vers quinze mois, et on remarque chez elle des gestes inadaptés : elle bat des ailes avec ses mains, la stéréo- typie que je rencontre le plus souvent.

Des cas semblables, je ne les compte plus désormais. Depuis quelques années, les enseignants de maternelle désemparés, mais aussi les personnels de crèche et de halte-garderie, m’adressent de plus en plus de tout- petits présentant un ou plusieurs troubles, de gravité variée. Ils se succèdent dans mon cabinet ; sept fois plus qu’à mon arrivée à la PMI il y a quinze ans.

Cette situation est source de grande souffrance : pour les professionnels ; pour l’enfant, qui ne se sent pas comme les autres et qui est souvent puni ; pour les parents à qui l’on répète chaque jour que leur enfant est en difficulté. Se réunit alors à l’école une Équipe éducative à laquelle je participe et qui débouche dans la plupart des cas à demander une Auxiliaire de vie scolaire (AVS1). Car pour un enfant qui ne parle pas, ne comprend pas, bouge tout le temps, fait des crises, il faut une personne en plus dans la classe, rien que pour lui. Il faut parfois envisager une déscolarisation partielle ou totale en attendant l’AVS. Pour l’obtenir, les parents doivent déposer un lourd dossier à la Maison départementale des personnes handicapées (MDPH).

Celle-ci se retrouve débordée sous la multiplication des demandes de dossiers de handicap. Pour exemple, entre 2010 et 2016, elle a accordé trois fois plus d’AVS dans l’Essonne.

Et quel choc pour les parents ! Car comment expliquer que des enfants avec de tels troubles arrivent à l’école sans avoir été détectés auparavant ?

En partie parce que nos études de médecine se concentrent davantage sur les pathologies physiques que sur le développement de l’enfant, normal ou pathologique.

C’est parce que les enfants ne viennent pas à la PMI, ou dans les bilans à l’école, pour des maladies, que j’ai eu la chance de pouvoir me focaliser sur toutes les étapes du développement, les apprentissages, et d’étudier les comportements ainsi que les relations parents-enfants. Les centaines d’enfants en diffi- culté aux profils similaires que j’ai reçus ces dernières années m’ont interpellée, questionnée, et finalement mis sur la voie des écrans. Mon activité de médecin de PMI m’a beaucoup appris sur le développement normal de l’enfant et les écarts de développement. J’ai eu ainsi la chance de bénéficier pendant des années d’un merveilleux champ d’observation, me permettant aujourd’hui de soumettre mes interrogations.

Histoire d’une découverte


[image: ]« Docteur, j’ai dans ma classe un petit Mathéo qu’il faut absolument voir. Il a trois ans, mais il ne comprend pas des consignes simples comme “va chercher tes chaussures” et ne peut pas rester sur une activité plus de deux minutes. Il ne met aucun sens dans ce qu’il fait. Il ne parle qu’en répétant les phrases et ne joue pas avec ses pairs. En fait, il ne sait pas jouer et jette les jouets par terre. J’ai attendu quelques semaines, mais il ne fait aucun progrès et c’est très difficile. La vision et l’audition ont été testées : elles sont normales.

Puis-je dire aux parents de venir vous voir ? »

Mathéo entre avec son papa dans mon cabinet de PMI, je lui dis : « Bonjour ! » Il me répond : « Bleu. » Je lui dis : « Comment tu t’appelles ? » Il me répond : « Vert. » « Et combien il y a de cubes ? », il me répond : « Jaune. » Pendant toute la consultation, son papa prend les objets sur mon bureau un à un et lui fait dire les couleurs, en me regardant fièrement. Je lui demande alors combien de temps Mathéo passe devant les écrans. « Trois heures par jour, mais il ne regarde que des vidéos éducatives », dit-il pour me rassurer. Pour ce papa, apprendre à parler à son fils, c’est lui apprendre les chiffres, les lettres et surtout les couleurs. Je dis au papa : « En plus de l’arrêt des écrans, bien sûr, je ne vous demande qu’une seule chose pour la prochaine fois : vous allez arrêter de lui apprendre les couleurs. » Je lui parle des effets des écrans et du développement de l’enfant. Un mois après, je revois ce petit garçon. J’avais appelé la direc- trice de l’école avant de le recevoir. J’entendis immédiatement sa joie et son soulagement. Mathéo avait cessé de dire les couleurs, partout et tout le temps. Malgré un langage encore vacillant, les mots prenaient désormais sens pour lui. Il pouvait donc entrer dans les apprentissages scolaires, à la grande satisfaction du papa, ravi des progrès de son fils. L’école ne me rappellera pas au sujet de Mathéo.




[image: ]Un matin de décembre 2016, je reçois Sara, deux ans. Elle présente les mêmes symptômes que son frère de quatre ans, William, que je suis depuis son entrée à l’école. Je l’appelle dans la salle d’attente, elle ne réagit pas : c’est comme si elle ne me voyait pas. Elle est très agitée et ne sait pas jouer avec les jouets, qu’elle prend et jette. Elle agite ses mains sur les côtés comme un oiseau : c’est ce qu’on appelle le flapping. Dans sa bulle, elle ne me regarde pas quand je lui parle, et ne comprend pas ce que je dis. En revanche, quand je lui présente un imagier, elle dit « fish » devant l'image du poisson, alors que les parents ne parlent pas du tout anglais. « Sara utilise-t-elle les écrans ? » « Oui, me répond sa maman, je lui donne mon téléphone pour qu'elle apprenne l'anglais. » Les parents rêvent que leur fille soit bilingue… et calme.

La halte-garderie m'appelle pour m'adresser en urgence Ethan, un tout-petit de 20 mois, qui mord les autres enfants et le personnel de la crèche dès que l'un d'entre eux s'approche trop près de lui. Bien plus, il refuse de lâcher sa proie et ne desserre pas les dents, ce qui a obligé la halte-garderie à suspendre temporai- rement l'accueil d'Ethan.

Je reçois la maman quelques jours plus tard : elle vit seule avec son petit garçon depuis la séparation des parents. Ethan est très agité. Il ne joue pas. Jusqu'ici, les difficultés de Ethan avaient été mises sur le seul compte de la situation familiale difficile. Je pose la question des écrans : la maman regarde une chaîne d'infor- mation en continu cinq heures par jour avec Ethan dans la même pièce. Cette exposition pourrait expliquer les difficultés d'Ethan. Je luidemande donc si c'est possible pour elle de couper la télévision en présence d'Ethan et d'attendre qu'il soit couché pour regarder les informa- tions. Elle y est toute disposée. Quinze jours plus tard, la directrice de la halte-garderie m'apprend que cet enfant va bien mieux : il mord beaucoup moins souvent ; il peut donc être à nouveau accueilli à la halte-garderie, et l'on peut espérer, si ses progrès se poursuivent, une entrée normale à l'école l'an prochain.




De ma vidéo à la naissance de CoSE

Année après année, le nombre d’enfants signalés en difficulté augmente et les troubles s’aggravent. Comment l’expliquer ?

En réalité, ce phénomène ne serait pas nouveau : je me souviens avoir signalé dès 2009 à mes supérieurs de la PMI une augmentation inquiétante des troubles du comportement. Et ce n’était que le début.

On sait que l’influence de l’environnement est consi- dérable dans le développement de l’enfant, eu égard au processus de plasticité cérébrale. C’est pourquoi j’ai pris l’habitude d’interroger systématiquement les parents sur la vie quotidienne de l’enfant quand se présentent des difficultés : « Que fait votre enfant à la maison ? », « Comment s’occupe-t-il ? », « Qu’est-ce qu’il aime faire ? », « Est-ce que vous sortez avec lui ? », « Racontez- moi une journée de votre enfant ».

Or, depuis 2015 environ, je reçois presque à chaque fois la même réponse : « Docteur, si vous saviez, ce qu’il préfère, c’est aller sur nos téléphones ou sur la tablette que nous lui avons achetée pour Noël, celle conçue spécifiquement pour les tout-petits. Il est extrêmement doué : il va seul sur YouTube et y trouve ses petites comptines et dessins animés préférés. Il est capable de compter jusqu’à 100 et connaît l’alphabet et les couleurs dans trois langues. » Si soucieux de la réussite de leur enfant qu’ils aiment, dans une société qui a placé la performance au-dessus de tout, ces parents, croyant que leur petit se distingue par sa précocité, se retrouvent avec un enfant qui récite l’alphabet en trois langues mais ne comprend pas « Mets tes chaussures » Et si l’enfant qui passait des heures par jour devant un dessin animé, une comptine sur YouTube ou une application éducative sur smartphone, se voyait entravé dans son développement ? Et si ses parents, de plus en plus captés par leur smartphone, étaient si peu dispo- nibles pour lui que l’enfant en perdait l’intérêt des relations à l’autre ?

Comme il a besoin de nourriture et d’eau pour bien grandir, l’enfant a besoin de nutrition cognitive et affective pour que son cerveau se développe : besoin qu’on le regarde, qu’on lui parle, qu’on le câline ; besoin de partager, de jouer, d’engager son corps dans l’exploration du monde réel, en trois dimensions, avec tous ses sens : c’est chaud, c’est froid, c’est doux, c’est lourd, ça sent bon, ça a le goût de banane, ça tombe quand je le lâche et ça fait du bruit, ça fait mal… Et c’est en arrivant au cerveau que ces milliards d’informa- tions entraînent la création d’un million de nouvelles connexions cérébrales par seconde.

Ces considérations font écho aux théories du pédiatre et psychanalyste Donald Winnicott, et à sa suite le psychiatre John Bowlby : le bébé a besoin de sentir qu’il est important aux yeux de ses parents. Le regard humain, au fondement de l’attachement, est un puissant stimulant du développement de l’enfant. Les neurosciences l’ont confirmé au cours des dernières années2. Or, les écrans font véritablement écran entre l’enfant et le monde, entre l’enfant et ses parents.

« L’impact des relations précoces sur le développement cérébral : le trouble réactionnel de l’attachement vu par les neurosciences », La psychiatrie de l’enfant, 60 (2), 2017.

Progressivement, je commence à proposer aux parents d’arrêter tous les écrans pour l’enfant, d’éteindre la télévision en sa présence, de sortir avec lui, de lui parler, de lui proposer des jouets qu’il peut manipuler, mettre à la bouche, laisser tomber Très souvent, un mois plus tard, je constate une diminution nette des troubles : les enfants agités sont bien plus calmes, ceux qui ne parlaient pas commencent à babiller et à jargonner, d’autres commencent à regarder leurs parents. Quand les parents ont réussi à limiter ou (et surtout) à supprimer les écrans, ce qui est très difficile, la plupart des enfants font de réels progrès, constatés aussi bien dans mon cabinet, qu’à l’école et à la maison.

Les témoignages des enseignants et des parents en ce sens se multiplient :


[image: ]« Un mois et demi après l’arrêt des écrans, on ne fait plus la différence entre Noé et les autres enfants de la classe », me dit une enseignante de moyenne section de maternelle. Un mois et demi avant, Noé agressait tous les jours une petite fille, répétait les chiffres, mais ne comprenait pas les consignes de l’école.



Deux ans plus tard, je me décide, encouragée par mes enfants qui ont vu combien ce sujet me tenait à cœur et m’inquiétait, à diffuser sur YouTube une vidéo d’alerte, pour partager mes observations avec le plus grand nombre : parents, professionnels, instances de santé. Le Dr Isabelle Terrasse, médecin de PMI dans le même département et alertée également sur ce sujet, accepte volontiers de faire figurer nos deux noms dans la vidéo. Nous sommes le 1er mars 2017. Cette vidéo marque un tournant dans ma vie.

Rapidement, après la mise en ligne de ma vidéo, j’ai été contactée par de nombreux professionnels de la santé et de l’éducation : psychologues, orthophonistes, pédiatres, pédopsychiatres, médecins scolaires ou de PMI, psychomotriciens, enseignants… Parmi eux : la psychologue Sabine Duflo, dont j’avais lu en 2015 dans le journal Le Monde le passionnant article sur les dangers des tablettes3.

Tous faisaient les mêmes constats. Comme moi, face à ces troubles en augmentation, ils se questionnaient sur le rôle des écrans, lesquels ont envahi, au quotidien, le monde de l’enfant comme celui des parents. Et si, pour la première fois dans l’histoire de l’humanité, un progrès technologique faisait obstacle au dévelop- pement du jeune enfant ?

De tous côtés, des voix se lèvent :


« Nous faisons face à une crise éducative majeure. La PMI, les psychologues et les médecins scolaires ne sont pas assez nombreux pour voir tous les enfants que nous leur signalons. À la crèche, on ne peut plus faire d’activité avec quatre enfants. On ne fait plus du tout le même travail aujourd’hui qu’il y a quinze ans. Les troubles du spectre autistique sont une véritable pandémie. »



En mars 2018, des directeurs d’écoles maternelles de l’Essonne fondent le collectif ÉCRAN (Écoles pour la régulation et l’accompagnement du numérique) et adressent une lettre ouverte au ministère de l’Édu- cation nationale et au ministère de la Santé


« pour alerter sur le fléau des écrans qui touche de plus en plus de jeunes enfants. D’autres causes existent, mais dans la majorité des cas, la surexpo- sition aux écrans est identifiée comme cause d’échec scolaire. Nous travaillons au quotidien avec des professionnels de santé (orthophonistes, médecins, psychomotriciens) qui tous s’accordent sur le même constat : la surexposition aux écrans occupe une part croissante de leur travail. Toutes les aides apportées ont par ailleurs une portée souvent limitée quand la surexposition aux écrans n’est pas traitée. »



Sabine Duflo souffle alors l’idée de réunir dans un collectif une dizaine de professionnels, animés par les mêmes interrogations et forts des mêmes convictions, pour alerter les parents, informer les professionnels et interpeller les pouvoirs publics : c’est la naissance du collectif CoSE (Collectif surexposition écrans).

Depuis sa création, CoSE a été à l’initiative de nombreuses actions. Nous avons publié de nombreux articles dans la presse scientifique ou grand public, en particulier quatre tribunes dans Le Monde et cinq dans Le Figaro4. Nous avons participé à de nombreux reportages télévisés et radiophoniques et nous nous sommes exprimés lors de nombreuses tables rondes et colloques médicaux.

En outre, comme ma vidéo avait été amplement diffusée par les médias, stupéfaits par ce que je décrivais et sentant la nécessité de relayer cette alerte, de très nombreux parents ont pu également la visionner. En octobre 2022, elle comptabilise 463 000 vues. De tous les coins du monde, ils m’écrivent et témoignent de progrès rapides et très importants à l’arrêt des écrans :


[image: ]« Cela fait exactement dix-neuf jours que j’ai totalement arrêté les écrans pour mon fils de 20 mois. Théo a cessé le flapping, il sourit beaucoup plus, il dort (avant il se réveillait souvent la nuit), il joue avec ses jeux et a délaissé les portes et les placards. Il recommence à babiller doucement alors que juste avant l’arrêt des écrans, c’était silence radio », m’écrivait une maman en avril 2018.



Quelques mois après, pour quantifier le phénomène, je me décide à recueillir les données issues des dossiers des enfants que les écoles, les crèches et les haltes- garderies m’avaient signalés au cours de l’année scolaire 2016-2017. Viry-Châtillon est une ville moyenne de 31 000 habitants, avec des quartiers plus ou moins favorisés. Elle accueille, au sein de ses douze écoles maternelles publiques, 981 enfants en classes de petite et moyenne section. Au sein de cette population, 35 enfants m’étaient signalés en difficulté il y a quinze ans ; 220 au moment où j’ai recueilli les données. Sept fois plus. J’ai choisi de me focaliser sur les enfants les plus en difficulté, ceux qui avaient besoin d’une aide prioritaire. Parmi ces 154 enfants, je remarquai déjà qu’il y avait 74 % de garçons et 26 % de filles. Au sein de ce groupe, je relevai plus précisément que :

- 65 % des enfants ne me regardaient pas dans les yeux.

- 46 % n’arrivaient pas à se concentrer ni à se poser.

- 43 % ne comprenaient pas une consigne simple telle que « donne le cube à papa ».

- 36 % avaient des troubles graves de la relation et de la communication.

- 28 % ne réagissaient pas à leur prénom.

- 25 % étaient agressifs, voire violents.

Ensuite, je notai les habitudes familiales et je remarquai que 90 à 98 % des enfants présentant ces symptômes étaient surexposés aux écrans, c’est-à-dire plus de quatre heures par jour, y compris la télévision allumée en arrière-plan. Car à mesure que les écrans m’apparaissaient comme responsables de nombreux troubles, je posais des questions de plus en plus précises sur leur place au sein du foyer.


À quel moment peut-on considérer qu’un enfant est surexposé aux écrans ?

On peut distinguer deux types d’exposition :

- Une exposition directe, quand l’enfant regarde ses comptines à la télévision, joue sur le smartphone d’un de ses parents, ou fait des petits jeux sur sa baby-tablette.

- Une exposition indirecte, quand l’enfant est dans une pièce où un écran est allumé, que ce soit la télévision, la console de jeux du grand frère, ou l’ordinateur du parent, même s’il ne semble pas regarder ces écrans. D’une part, cette présence d’écrans allumés gêne et limite les interac- tions parents-enfants qui jettent tous les deux des coups d’œil répétés vers l’écran. D’autre part, les bruits, les flashs lumineux interrompent l’enfant dans son exploration du monde, alors qu’il a besoin de toute sa concentration pour le comprendre.



Cette augmentation de troubles à l’échelle nationale, et pas seulement à Viry-Châtillon, me fut confirmée par les chiffres de la Direction générale de l’enseignement scolaire (DGESCO), qui dépend du ministère de l’Éducation nationale. À partir de ces chiffres publiés tous les ans, Eric Osika, pédiatre de CoSE, a établi le graphe suivant

[image: ]

Entre 2010 et 2018, ces chiffres montrent une augmentation très importante du nombre d’enfants de 2 à 11 ans en situation de handicap, mais uniquement pour les retards de développement et les troubles du compor- tement. La DGESCO relève en effet une augmentation des troubles intellectuels et cognitifs de 24% (celui qui ne comprend pas « mets tes chaussures » est dans ce groupe), une augmentation des troubles du psychisme de 54% (les enfants qui ont des troubles de la relation et de la commu- nication sont dans ce groupe) et une augmentation des troubles du langage de 94%, (absence de langage, retard de langage ou pseudo-langage). En revanche, les troubles physiques (déficits sensoriels, troubles moteurs ou viscéraux) demeurent stables. Ce constat fut l’occasion pour CoSE de publier une de ses tribunes dans Le Monde le 16 janvier 2019.

Trop de messages contradictoires, des parents désemparés

Les enquêtes sont unanimes : les écrans sont source de conflits et de difficultés à la maison. Depuis 2017, ils sont même la première source de préoccupation au sein des familles5. Mais 44 % des parents s’estiment non ou insuffisamment accompagnés pour gérer les écrans6.

D’après un récent sondage sur RMC, les parents sont 91 % à considérer que les écrans sont une entrave aux échanges dans la famille. Il n’a jamais été aussi difficile d’être parent et cela est dû, en grande partie, au tsunami numérique qui a déferlé dans nos vies et nos maisons.

Encouragés par des campagnes marketing agres- sives et séduits par les nombreux avantages des écrans, les parents les ont massivement utilisés pour leurs enfants. C’est ce qu’a montré en 2020 l’étude de l’orga- nisation Common Sense Media interrogeant 1 440 parents représentatifs de la population américaine sur l’usage des écrans par les 0-2 ans. Dans une société de la performance, c’est surtout pour que les enfants apprennent qu’ils ont recours aux écrans (70 %), mais aussi pour les détendre ou les calmer (66 %), pour leur faire plaisir (54 %), pour que les parents fassent les tâches ménagères (52 %), pour occuper les enfants à l’extérieur (35 %), parce que la fratrie utilise les écrans (32 %), et parce qu’ils s’ennuient (21 %). Par ailleurs, 74 % des parents sont convaincus que plus tôt leurs enfants seront familiarisés aux outils numériques et plus ils seront prêts au monde de demain. Les auteurs ont pris en compte le niveau socio-économique, l’origine ethnique et le niveau d’études des parents7.

Pourquoi donc les parents se priveraient-ils de laisser à leur tout-petit leur smartphone ou leur tablette d’autant qu’ils les adorent et les réclament ?

On ne peut que comprendre leur incompréhension et leur désarroi quand, au moment de l’entrée en petite section, ils apprennent que leur enfant est en diffi- culté et que les écrans pourraient en être les premiers responsables.

Et les pouvoirs publics dans tout cela ?

Si le phénomène était encore peu connu en France en 2017, au début de mon alerte, nous disposons désormais d’études de plus en plus nombreuses venant conforter nos constats de terrain. Malgré leurs conclu- sions, malgré les appels de nombreux professionnels, de collectifs, d’associations, les mesures prises par les pouvoirs publics demeurent fort timides et les indus- triels du numérique ne se heurtent à aucun garde-fou, bien au contraire. La vague numérique continue donc à déferler dans le monde de l’enfance, dès la naissance. Et pour preuve : les laboratoires de lait infantile disposent librement les publicités de leurs applications au-dessus des tables à langer des maternités.

Cette invasion numérique se poursuit dans certaines crèches et dans les écoles maternelles que les pouvoirs publics et les collectivités territoriales encou- ragent à digitaliser. Mais les écrans ont-ils vraiment les vertus pédagogiques qu’on leur prête ? Question essentielle à se poser, d’autant qu’à la faveur du confi- nement et de la crise sanitaire que nous traversons, la numérisation de l’enseignement s’accélère, de l’école à l’université, à l’instar de tous les domaines de notre vie. Plusieurs études ont d’ailleurs montré que les troubles ont augmenté durant cette période chez les enfants.


Un livre de convictions pour alerter, informer, accompagner

Les parents, perdus, ont besoin de messages clairs et d’être aidés. Les professionnels, conscients de la gravité du phénomène, ont besoin d’être massivement et immédiatement formés. Il est donc urgent que les pouvoirs publics se saisissent de ce qui apparaît de plus en plus comme un enjeu majeur de santé publique.

Plus que jamais, il est temps de s’interroger sur ces objets qui ont révolutionné nos vies, nos pratiques, nos comportements et nos relations. Bien sûr, le numérique offre de nouvelles opportunités, sources de progrès dans certains domaines. Est-il pourtant nécessaire de l’idéaliser, voire de l’idolâtrer ? Nous sommes-nous, en effet, assez questionnés sur la nature de ces outils, omniprésents dans la vie des enfants et des parents ?

C’est ce que se propose de faire ce livre, à la lumière de quinze années de pratique auprès des tout-petits et de leurs parents, enrichies d’échanges constants avec d’autres professionnels de terrain et de la connais- sance des études qui se sont récemment multipliées sur le sujet.

Au cours de ces cinq dernières années, j’ai été de plus en plus sollicitée pour sensibiliser, former, informer. Puissent ces pages, à l’instar de ma vidéo d’alerte et des nombreuses conférences que j’ai données, proposer des repères, notamment aux parents qui se sentent perdus dans ce dédale numérique, les plongeant, comme je l’ai vu si souvent, dans l’inquiétude et le désarroi.

Ce livre n’est nullement une déclaration de guerre aux écrans. Moi-même je mesure le rôle qu’ils ont joué dans la diffusion de mon alerte et combien ils sont précieux tous les jours dans mon travail.

 S’ils peuvent effectivement se révéler très utiles dans le monde des adultes, cela signifie-t-il pour autant qu’ils aient une place dans le monde des enfants ? Sont-ils des jouets parmi les autres ? Ne cédons pas à une naïveté béate, relativisant les effets des écrans, ou plus largement aux sirènes du tout numérique, qui serait la solution magique.

Ce livre n’a en réalité qu’une seule ambition : rendre compte de constats et partager les nombreuses inter- rogations d’une professionnelle dénuée de conflits d’intérêts, au service du plus grand nombre, et surtout des enfants. Cet ouvrage leur est dédié, ainsi qu’à leurs parents.



1.On parlera d’AVS dans ce livre car c’est le nom le plus employé aussi bien par les parents que par les professionnels. Cependant, l’intitulé exact aujourd’hui est AESH, soit Accompagnant des élèves en situation de handicap.

2.Mairesse Y., « Apport des neurosciences affectives dans des situations de perturbations intenses du système émotionnel », Cahiers de Gestalt-thérapie, 30 (2), 2012 ; Neuville V. et al.,

3.« Les tablettes, à éloigner des enfants », in Le Monde, le 16 septembre 2015.

4.« La surexposition des jeunes enfants aux écrans est un enjeu majeur de santé publique », in Le Monde, 31 mai 2017 ; « Écrans : l’enfant surexposé peut présenter de graves retards », in Le Monde, 18 février 2018 ; « Exposition aux écrans : qui défend-on, les enfants ou l’industrie du numérique ? », in Le Monde, 17 janvier 2019 ; « Confinement et numérique : taire les risques que nous faisons prendre à nos enfants n’est pas tolérable », in Le Monde, 6 juin 2020. « Parents, la nocivité des écrans pour vos enfants est avérée », in Le Figaro, 20 octobre 2019 ; « Quand le parent utilise son téléphone il n’est plus disponible pour son enfant », in Le Figaro, 2 mars 2021 ; « L’immense nocivité des écrans sur le développement des jeunes enfants », in Le Figaro, 25 juillet 2017 ; « Oui, les conséquences de l’addiction des jeunes aux jeux vidéo sont terribles », in Le Figaro, 12 février 2021 ; « Certains contenus de la série d’éducation sexuelle de France Télévisions pour les adolescents sont problématiques », in Le Figaro, 11 mai 2021.

5.D’après une étude de l’UNAF menée en 2017 dans plus de 60 départements auprès de 22735 parents d’enfants âgés de 6 à 12 ans (https://www.unaf.fr/spip.php?article22743).

6.D’après une étude menée par l’UNAF en 2020 : « La parentalité à l’épreuve du numérique » (https://www.mon-enfant-et-les-ecrans.fr/etude-la-parentalite-a-lepreuve-du-numerique/).

7.Sondage Ipsos 2017.




Chapitre 1

Récits

Le 21 janvier 2018

Bonjour chère Docteur,

Je voulais vous écrire, les larmes aux yeux, parce que tout comme beaucoup de parents de nos jours, j’ai fait l’immense bêtise d’exposer mon enfant trop tôt à un écran : la tablette. Certes, je ne laissais mon fils que quelques minutes, parfois une heure, mais c’est une heure de trop sur un cerveau aussi petit. Mon fils a eu un léger retard de langage. Mon médecin m’a dit de ne pas m’inquiéter et me conseille de le mettre devant la télé. Mon fils ne mangeait pas beaucoup, alors j’ai eu le réflexe horrible de le mettre devant un écran, télé ou tablette, pour qu’il mange. Résultat : il mangeait, mais sans en apprécier la saveur. À 18 mois, mon fils a commencé à être violent, perturbé, agressif. Tout mon entourage me disait : « C’est parce qu’il ne parle pas encore. » J’étais persuadée que si je le mettais devant un écran, les choses s’amélioreraient. Or, ce fut bien pire.

Il y a plusieurs mois, mon mari m’a envoyé votre vidéo avertissant sur les dangers des écrans : ce fut le déclic. J’ai alors arrêté définitivement la tablette. Comme une fleur, mon fils s’est ouvert petit à petit.

Son agressivité a diminué, sans disparaître complè- tement. Cependant, mon mari étant lui-même addict de télé, il a laissé notre fils la regarder avec lui.

Il y a quelques jours, mon fils de 4 ans a fait un dessin, exactement identique à celui que vous avez montré dans votre vidéo. Depuis une semaine, la télé ne s’allume plus chez nous. Mon mari s’en prive, et c’est tant mieux, car le plus important pour nous est de rattraper les choses. Nous avons de grandes ambitions pour notre fils, alors cela en vaut la peine. Jamais je n’aurais cru que mon geste anodin ait pu faire autant de mal à notre cadeau le plus précieux : notre fils.

Chère Docteur, je voudrais vous remercier pour le travail que vous faites, pour votre engagement envers ces êtres fragiles que sont nos enfants.

Merci de continuer à vous battre pour éveiller les consciences.

Madame P.

Le 22 janvier 2018

Bonjour Docteur Ducanda,

Après avoir vu l’émission Envoyé Spécial, j’ai tout de suite compris que mon fils de 2 ans et demi était accro aux écrans. Mon petit garçon regarde plus de cinq heures par jour la télévision. Il ne parle pas, ne s’intéresse pas à autre chose qu’à la télé, ne joue pas avec ses jouets, se déconcentre très rapidement lorsque nous tentons de faire une activité. Il ne comprend pas les consignes simples comme « Va chercher tes chaus- sures » ou « Ramasse ce que tu as fait tomber. » Il ne répond pas à son prénom et ne nous regarde pas dans les yeux. Il ne joue pas beaucoup avec les autres enfants de la crèche. Il fait également beaucoup de crises. J’ai bien compris qu’il y avait un problème, que son comportement n’était pas normal, mais j’étais loin de me douter que la télévision en était la cause. Depuis quelques mois, Ilio est suivi par une orthophoniste qui, malheureusement par manque d’information, n’a pas fait le lien et ne m’a jamais parlé d’écrans.

Depuis maintenant cinq jours nous n’allumons plus la télé. Les trois premiers jours ont été compliqués, mais j’ai toute suite vu un changement. Mon fils joue beaucoup plus avec ses jouets, crie moins et fait beaucoup moins de crises. Je suis impressionnée par ce changement radical. J’espère qu’il va acquérir le langage très prochainement.

Je vous remercie pour votre reportage et pour vos précieux conseils.

À très bientôt.

Bien cordialement
Madame Y.

Le 5 mai 2020,

Docteur,

Voici notre témoignage pour que tous les parents puissent réagir avant qu’il ne soit trop tard.

Nous habitons en Belgique et nous avons trois enfants : une fille de 18 ans qui poursuit ses études et prend des cours de piano, un petit garçon de 6 ans qui vient de rentrer en CP et qui joue dans un club de football et notre petit dernier, Yaïr, qui a 22 mois. Yaïr reste pour l’instant avec mon épouse qui a fait une pause dans sa carrière pour s’occuper de lui le temps qu’il soit scolarisé, comme avec les deux aînés. Nous avons toujours essayé de faire de notre mieux pour que nos enfants puissent s’épanouir.

Quand notre petit a eu 1 an, mon épouse a attiré mon attention en me disant : « Tu remarques que Yaïr ne parle pas encore ? », en le comparant à nos deux autres enfants. Vu les craintes de mon épouse, je prends un rendez-vous chez notre pédiatre pour la soulager.

Le pédiatre effectue un petit examen et il nous dit que la croissance du petit est tout à fait normale, qu’il n’y a rien d’alarmant, que tout enfant a son propre rythme. Nous repartons rassurés et nous continuons notre train de vie habituel.

Plus les jours passent, plus notre enfant régresse et plus il s’éloigne de nous. Il joue toujours avec les mêmes jouets, fait tourner tout ce qu’il trouve comme une toupie. Il ne nous regarde plus dans les yeux, ne répond plus à son prénom, ne s’intéresse plus à rien. Il n’est plus possible de jouer avec lui, il ne pointe pas du doigt les objets, ne montre plus aucune réaction affective, ne sourit plus, ne pleure presque pas. Nous avons commencé à le comparer à d’autres enfants de son âge : nous remarquons qu’il y a quelque chose qui ne va pas chez lui, mais nous ne savons pourquoi. Nos craintes et nos angoisses augmentent de jour en jour.

Vers 22 mois, nous prenons l’initiative de nous rendre à nouveau chez notre pédiatre pour lui faire part de nos constats. Après nous avoir bien écoutés, le mot est lancé : notre pédiatre nous dit que notre enfant est peut-être autiste. Il nous adresse donc à un neuropédiatre. Nous sommes effondrés. Nous ne savons pas très bien ce qu’est l’autisme.

De retour chez nous, je commence à faire des recherches sur Google. Je tombe sur la vidéo YouTube du Docteur Anne-Lise Ducanda et je dis : « C’est pas possible, cette dame parle de notre petit Yaïr ! » Toutes nos questions trouvent une réponse !

Effectivement, tout-petit, nous l’avions mis devant les écrans, car nous pensions bien faire pour lui. Ce n’était pas pour le calmer, c’était un petit garçon très calme. C’était plutôt pour qu’il puisse s’enrichir, pour qu’il ne s’ennuie pas. On lui avait mis des petites comptines, des petits dessins animés et des jeux d’apprentissage. Les jeux étant adaptés à son âge, on n’y voyait pas d’inconvénient. Au contraire, on pensait que c’était un outil d’éveil.

Nous avons pris la décision de fermer tous les écrans et d’enlever tous les jouets électroniques comme expliqué dans la vidéo.

Et comme par magie, après quelques jours, toutes nos angoisses, toutes nos craintes ont commencé à devenir espoir. Il a fallu seulement quelques jours pour que notre enfant recommence petit à petit à être connecté à nous. Il joue énormément avec ses jeux. Il nous regarde dans les yeux, et, le plus important, il nous sourit quand on le regarde faire.

Je remercie de tout cœur le Docteur Ducanda d’avoir partagé cette vidéo sur YouTube. Je ne sais pas ce que nous aurions fait si nous ne l’avions pas vue.

Merci de nous avoir rendu notre petit Yaïr.

Monsieur et Madame C.

Le 4 octobre 2017,

Bonjour Docteur,

Tout d’abord, je voudrais vous féliciter pour votre vidéo concernant les effets des écrans sur les enfants sur YouTube.

J’habite à Ho Chi Minh au Vietnam et j’ai un garçon de 31 mois qui a été exposé massivement aux

écrans (télévision, Ipad, téléphone) entre six et neuf heures par jour, de ses 7 mois à ses 29 mois.

Nous avons mis notre garçon à la crèche. C’est le personnel de cette crèche qui nous a alertés : Théophile ne supportait pas d’être en contact avec ses petits camarades. Il les repoussait ou les tapait. À la maison, il montait souvent sur la table pour lécher la vitre. Il n’avait aucun langage et poussait des cris. Nous sortions rarement avec lui.

Quand il a eu 29 mois, nous avons vu votre vidéo. Nous avons alors décidé de supprimer les écrans, ce qui a entraîné des crises pendant un mois.

Au bout d’un mois, nous avons remarqué de gros progrès : il ne lèche plus la vitre, il réclame d’aller à l’extérieur pour jouer ou faire des activités. Il pointe du doigt, recommence à babiller et maintenant sait même dire quelques mots comme « sortir », « manger ». Quand on le rouspète, il nous répond dans son langage. Il joue, manipule et découvre les objets. Même s’il joue peu avec ses camarades, il accepte désormais de se mêler à eux.

Cinq mois après l’arrêt des écrans, il dit « prends bras » à sa mère en tendant les bras. Il sourit aux enfants et ne les tape plus, il court vers la porte quand je dis :

« Maman rentre ! » Tous les jours, il dit des mots nouveaux et tous les jours il nous apporte un objet pour nous le montrer.

Malheureusement, j’ai découvert qu’il y avait la télé à la crèche !

Je pense l’enlever de la crèche.

N.B. : J’ai des amis qui habitent en Espagne et en Belgique et qui connaissent le problème des effets des écrans sur les bébés. Nous avons reçu la visite des membres de la famille de mon épouse venant d’Aus- tralie, il y a un mois, et ils sont aussi au courant du problème. Je vous souhaite beaucoup de courage et d’énergie pour combattre ce fléau.

Monsieur V.

Le 25 janvier 2018

Bonjour Docteur,

Avec ma femme, nous sommes tombés sur votre témoignage par hasard en recherchant des vidéos sur l’autisme.

En effet, notre fils de 5 ans correspond à 90 % à la description que vous faites. Il a été diagnostiqué autiste par la psychologue du CMPP8 où il est suivi. Il est suivi par une orthophoniste et bénéficie d’une AVS depuis son entrée en grande section.

En vous écoutant, nous avons pris conscience de notre erreur. Les écrans sont effectivement un frein au développement. Nous nous en rendons compte aujourd’hui. C’est pourquoi, nous avons décidé d’établir de nouvelles règles dans notre foyer : activités communes parents-enfants, jeux de rôles, lecture d’une histoire le soir, musique d’ambiance apaisante quand nous devons rester plusieurs heures à la maison.

Après avoir vu votre vidéo, nous avons supprimé les écrans le jour même.

Les résultats ne se sont pas fait attendre. Dix jours après, mon fils se couchait sans crise, dormait mieux, ne s’énervait presque plus, parlait plus et sur davantage de sujets, prenait des initiatives et gagnait en autonomie : il allait chercher ses vêtements et s’habillait seul.

Je vous remercie donc pour cette alerte et cette sensi- bilisation que vous avez faites, nous faisant prendre conscience des risques auxquels nous exposons nos enfants quotidiennement.

J’ai donc pris l’initiative d’en parler autour de moi, de partager vos vidéos et votre site, de sensibiliser d’autres parents, d’en parler à l’école, afin que nous puissions petit à petit corriger nos erreurs. J’ai l’espoir que nous parviendrons à réduire le nombre d’enfants victimes des écrans au fil des années, afin que nos enfants, qui sont l’avenir, ne soient pas des produits lobotomisés des multinationales du numérique.

Monsieur A.

Le 10 septembre 2017,

Bonjour Docteur Ducanda,

À 6 mois, nous avions confié notre premier enfant à une nounou. Si celle-ci était bien sous tous rapports, elle avait cependant un défaut dont nous n’avions absolument pas mesuré l’importance dès le début : la non-stimulation de notre enfant. Pendant les deux premières années de son développement, notre fils a été exposé six à huit heures par jour à la télévision (baby TV, dessins animés), à l’Ipad et à l’Iphone.

À 2 ans, il ne prononçait toujours pas le moindre mot. Il avait un comportement nerveux, était agressif (cris, griffures, morsures) et ne comprenait absolument pas ce qu’on lui disait.

Dorian ne montrait pas du doigt, ne répondait pas à son prénom et, malgré sa nature souriante, exprimait souvent un regard vide. Il avait certains tocs comme ouvrir et fermer des portes, faire tourner les roues et n’était pas forcément attiré par les autres enfants. Le pédiatre m’a orientée vers un pédopsychiatre qui ne m’a pas du tout posé la question des écrans. Il m’annonce qu’éven- tuellement il y aurait peut-être un autisme très léger et qu’on devra mettre en place une AVS à l’entrée à l’école. En juillet, visite chez un psychologue et un orthophoniste qui, dès le premier rendez-vous, me demandent de réaliser un bilan auditif.

Quelques semaines plus tard, l’ORL me met sur la piste en me disant : « Ce petit a été exposé massivement aux écrans. »

Une rapide recherche sur Internet nous conduit rapidement à votre vidéo. Nous cessons alors immédia- tement tous les écrans et recherchons une nouvelle nounou.

En un mois, les progrès sont spectaculaires et tous les jours notre enfant évolue. Notre fils a arrêté d’ouvrir et fermer les portes. Il a découvert d’autres jeux et commencé à prononcer ses premiers mots : « papa », « maman »,

« tonton », « tata », « merci », « au revoir », « bébé », et même les prénoms de ses cousins.

Il est actuellement suivi par une psychologue ainsi qu’une orthophoniste. Tout devrait rentrer dans l’ordre.

Madame T.

Le 5 mai 2019,

Bonjour,

Ma télévision était constamment allumée. Vers l’âge de 18 mois j’ai remarqué que mon fils ne parlait pas. Un jour, je tombe sur la vidéo de cette pédiatre dans l’Essonne. À ce moment-là, dans tout ce qu’elle décrit, je reconnais mon fils. J’ai tout de suite coupé les écrans! Plus de télé, plus de téléphone à sa hauteur, plus rien.

Et là, le miracle : en quinze jours, il commence à faire des phrases, il pointe du doigt, il reconnaît certains animaux, il m’appelle « maman », il saute, il grimpe, il joue dans les parcs pour enfants! Aujourd’hui, mon fils a presque 3 ans. Ça n’a pas été facile, mais nous avons réussi à le sortir de cette addiction.

Madame S.

Le 20 novembre 2017,

Bonjour Dr Ducanda,

Je vous envoie ce mail pour vous remercier du travail énorme que vous fournissez afin d’éveiller les consciences à l’extinction de celles de nos enfants.

Je suis reconnaissante car grâce à vos alertes, nous avons pu comprendre que notre fils se perdait dans un monde qu’il ne réussissait pas à saisir. L’arrêt total des écrans à la maison a permis de le faire sortir de son monde et de nous laisser entrer dans sa tête et son cœur.

Il me semblait important de vous fournir notre témoignage et surtout de vous faire part de notre gratitude.

On a tendance à penser que les écrans sont des objets anodins, mais ils sont littéralement délétères. J’ai réappris à jouer avec mes enfants, à utiliser le temps autrement.

Mille mercis et surtout continuez…

De mon côté, je n’hésite pas à parler de votre travail et de vos alertes à tous les parents que je connais.

Bonne continuation,

Madame E.

Le 22 novembre 2017,

Bonjour,

Nous nous sommes rencontrées lors d’une de vos interventions à la Réussite Éducative9 de ma ville.

Je suis psychologue en CMPP et nous faisons réguliè- rement des constats semblables aux vôtres puisque nous observons une augmentation des demandes de consul- tations pour des tout-petits et la place des écrans nous interroge de plus en plus, tant du côté des enfants qui se montrent captivés par les images animées, délaissant les livres et les jouets mis à leur disposition en salle d’attente, que les parents qui viennent patienter avec leur tablette ou leur téléphone, ne s’apercevant parfois pas que les thérapeutes viennent chercher leur enfant… Aujourd’hui, c’est en ma qualité de psychologue du

service petite enfance de la ville que je vous contacte.

Ma ville compte une crèche collective, un multi- accueil, une halte-garderie, un RAM10 et une crèche familiale.

Les professionnels font part d’observations qui les préoccupent de plus en plus : des enfants qui ont du mal à se séparer le matin car ils ne veulent pas lâcher le téléphone de leur parent, des enfants qui s’empressent de retrouver, le soir, le sac de leur mère pour retrouver le précieux objet de convoitise, des enfants intolérants à la frustration, une certaine passivité dans la section des plus grands qui semblent peu s’intéresser aux jeux symboliques et au partage relationnel avec leurs pairs. On observe des enfants qui cherchent à faire glisser leur doigt sur les différents objets et notamment les livres. Une mère m’expliquait récemment que son fils de 2 ans s’est approché de son petit frère qui venait de naître en faisant glisser son doigt sur le visage, en appuyant fermement avec son index sur les différentes parties de sa tête, attendant probablement que le bébé s’anime, qu’une voix vienne nommer les différentes parties du visage ou qu’une félicitation soit énoncée !

Les parents se montrent souvent très fiers de l’agilité de leur enfant et nous avons du mal à les convaincre.

Merci encore pour votre intervention, et bravo pour votre détermination.

Madame S., psychologue.

Le 6 mars 2019,

Bonjour Madame Ducanda,

Je suis orthophoniste depuis quinze ans, quinze ans qu’au sein de mon cabinet j’accompagne adultes et enfants, afin qu’ils évoluent au mieux, que leurs troubles disparaissent pour certains, qu’ils puissent mener leur vie au mieux malgré leurs troubles pour d’autres. Je rencontre en bilan de langage oral des enfants parfois très jeunes. C’est d’ailleurs une des évolutions que j’ai constatées dans mon métier. Aujourd’hui, les médecins n’attendent plus que l’enfant parle pour l’envoyer chez l’orthophoniste, et c’est tant mieux, puisque nous savons détecter des signes, même chez les plus petits, qui expliquent pourquoi cet enfant n’entre pas dans le langage. L’enfant entend-il ? Où en est-il de son dévelop- pement du jeu ? De ses capacités attentionnelles ? De ses capacités d’imitation ?… On sait aujourd’hui que le langage ne se développe pas subitement, que le bébé s’appuie sur les interactions avec ses parents, son entourage, pour développer ce que je nomme en simpli- fiant les « cases à langage ». Ce processus a lieu chez tous les bébés, quelle que soit la langue parlée, à condition qu’on leur parle. Malheureusement, beaucoup de mes petits patients n’ont pas bénéficié de cette condition. Leurs parents ne leur parlent pas, ou pas suffisamment. Et bien souvent, ils pensent que la télévision, Dora l’exploratrice, telle application sur le téléphone, telle tablette dite « pédagogique », fera cet apprentissage du langage à leur place ou mieux qu’eux.

Je pense à cette petite fille que j’ai suivie pour un retard de langage. Elle avait 3 ans, elle ne parlait pas, elle grognait, elle pleurait, elle communiquait par des gestes. Les parents me l’avaient amenée en bilan sur les conseils de son enseignante et étaient eux-mêmes soucieux du développement de leur fille. Parlant peu français, ils avaient installé une télévision dans la chambre de leur petite demoiselle allumée de 8 heures à 21 heures sur des programmes enfantins en se disant qu’ainsi, elle apprendrait à parler français, et même anglais grâce à Dora… Petite demoiselle présentait des troubles attentionnels importants, des troubles de la discrimination auditive, elle ne percevait pas la différence entre des sons proches, des difficultés à mobiliser sa musculature faciale, un retard concernant le développement du jeu. Quelques mois plus tard, après le remplacement de ce temps de télévision par des comptines et histoires en famille et la mise en place d’une rééducation orthophonique stimulant l’écoute et l’attention auditive, la maman de cette petite fille me dit un jour : « Mais vous lui apprenez l’espagnol ? Elle parle espagnol maintenant ! » Eh non, c’est votre espagnol à vous, chère maman. Mon travail consiste à lui donner les moyens de se saisir de la langue parlée dans son environnement, je n’apprends pas aux enfants à parler, c’est le travail des parents cela ! Et c’est ce qu’ils ont fait dès lors qu’ils ont été convaincus qu’ils étaient plus compétents que des écrans. Mais combien de parents doutent de leurs compétences face aux puissantes stratégies marketing? Combien de parents pensent au contraire apporter ce qu’il y a de mieux à leur enfant grâce à ces nouvelles technologies ? Parmi les parents de mes patients, cela représente la grande majorité, voire quasi tous. Bien sûr, il y a un biais de recrutement pourra-t-on me dire… S’ils viennent me voir, c’est qu’ils ont un souci de langage et peut-être que des enfants sans trouble du langage regardent tout autant les écrans. Peut-être. Mais il est évident que si ce n’est peut-être pas le facteur déclenchant, c’est en tout cas un facteur aggravant pour les enfants présentant des fragilités dans le développement du langage et c’est un élément empêchant lorsqu’on a pour projet de stimuler le langage.

Pour terminer, j’ai envie de vous parler de ma salle d’attente. Des jouets installés pour les enfants : rails de train en bois, boulier, personnages de superhéros, garage, voitures. Des livres, des magazines, une petite table avec des crayons… Des affiches pour inciter les parents à partager ce temps avec leur enfant. Eh bien, ce sont les téléphones qui captent toute l’attention des parents ; l’enfant, quand il ne dessine pas sur les livres ou sur les murs, joue lui aussi sur son propre téléphone. Une occasion ratée de partager un moment, de s’émer- veiller des constructions de son enfant. Une occasion de plus d’abaisser ses capacités attentionnelles avant la séance… Comme une impression que je rame dans un sens pendant ma demi-heure de séance hebdomadaire et que les écrans rament dans le sens inverse tout le reste du temps. Ne soyez pas surpris que les prises en charge durent, que les troubles perdurent.

Madame F., orthophoniste



8.Centre médico-psycho-pédagogique.

9.Programme mis en place en 2005 qui vise à remédier à un ensemble de difficultés rencontrées par des enfants en en proposant aux familles un parcours et un suivi personnalisés.

10.Relais d’assistants maternels.
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