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Introduction


  L’évaluation du comportement du jeune enfant, entendez l’enfant âgé de moins de 6 ans, occupe une place importante dans la démarche diagnostique et thérapeutique. Elle est au cœur de la pratique de nombreux psychologues cliniciens et de psychologues du développement, mais elle concerne également des partenaires tels que les enseignants, éducateurs, neuropsychologues, infirmières pédiatriques, ou encore les médecins pédiatres et pédopsychiatres. Pourquoi? Parce que le comportement est un puissant révélateur de la santé mentale et du bien-être chez le jeune enfant. Son évaluation permet de savoir dans quelle mesure l’enfant s’adapte, avec ses caractéristiques propres, aux demandes émanant de son environnement. De ce point de vue, il permet d’appréhender la rencontre singulière entre un enfant et un milieu de développement.


  Les résultats de cette évaluation fournissent des pistes essentielles au diagnostic. Elles donnent également des indications précieuses en ce qui concerne le type de prise en charge qui peut être proposé tant au niveau de l’orientation scolaire que sur le plan éducatif et psychothérapeutique. Il est de ce fait primordial que l’évaluation du comportement soit menée de manière rigoureuse. Car elle peut conduire à des décisions lourdes de conséquences pour l’enfant.


  Or, conduire une évaluation rigoureuse du comportement chez l’enfant n’est pas simple. De nombreux écueils sont à éviter et il est essentiel pour les professionnels de bien connaître la palette des outils disponibles, leurs caractéristiques propres, leurs atouts et leurs limites. Les outils existants peuvent être aisément caractérisés à partir de qui les complète (les informateurs) et de comment ils sont appliquées (les méthodes). Du côté des informateurs, les mères, les pères, les intervenants du milieu de garde ou les enseignants sont les plus souvent sollicités. Le fait qu’ils interagissent avec l’enfant dans ses deux milieux de développement principaux (en particulier, le milieu familial et le milieu de garde ou milieu scolaire) leur confère une expertise de choix. Ils peuvent rendre compte des comportements de l’enfant dans des situations variées de la vie quotidienne et témoigner de la fréquence et de l’intensité de ces comportements. L’évaluation des parents et celle des intervenants du milieu de garde ou enseignants sont par ailleurs considérées comme complémentaires. Quant à la question du « comment », elle concerne les modalités dans lesquelles l’évaluation du comportement est menée. Par questionnaire, par entretien ou par observation, les modalités peuvent être variées et, là encore, complémentaires. Car il n’existe, comme nous le verrons tout au long de cet ouvrage, aucune gold standard measure, c’est-à-dire aucune méthode d’évaluation qui puisse se targuer d’être parfaite ou meilleure que toute autre (Renk, 2005). En l’absence de mesure idéale, le professionnel doit composer avec les instruments existants. Il doit les combiner afin de tirer le meilleur de chacun et d’en contourner les inévitables limites. Pour ce faire, la mise à disposition et une maîtrise absolue de ces instruments est indispensable. L’ambition du présent ouvrage est de les présenter. Plus qu’un inventaire, il expose les caractéristiques de ces outils, les données de validation disponibles dans la version originale et, si possible, dans la version française, leurs perspectives cliniques et de recherche, leurs contraintes et leurs avantages ainsi que les conditions idéales de leur utilisation.


  Dans la mesure où le présent ouvrage se centre sur l’évaluation du comportement de l’enfant, il présente des instruments d’évaluation générale du comportement et non des instruments liés à un diagnostic spécifique comme l’hyperactivité ou l’anxiété. Cet ouvrage n’a pas de prétention d’exhaustivité. Les instruments qui y ont été inclus ont été sélectionnés en fonction de plusieurs critères. Premièrement, ils ont fait l’objet d’une validation scientifique et leurs qualités psychométriques sont suffisantes. Ensuite, ils comptent parmi les instruments les plus pertinents et les plus utilisés dans le contexte de la recherche et/ou de la clinique. Enfin, chacun présente un double intérêt, pour la recherche et pour la clinique.


  Les instruments que nous avons sélectionnés dans cet ouvrage relèvent de deux approches distinctes, mais complémentaires du comportement: l’approche continue et l’approche diagnostique. Dans l’approche continue du comportement, ce dernier est conçu comme un continuum et les enfants occupent sur ce continuum une position relative les uns par rapport aux autres. Par exemple, certains sont très peu agressifs, d’autres le sont moyennement et d’autres encore le sont fortement. Une telle approche se veut avant tout compréhensive, le comportement de l’enfant étant entendu comme le résultat d’un équilibre dynamique entre l’enfant dans sa singularité et les demandes environnementales qui lui sont adressées. Ces instruments peuvent ne pas proposer de normes dans la mesure où catégoriser le comportement de l’enfant comme adapté ou non adapté n’est pas un objectif en soi. D’autres instruments présentés dans cet ouvrage relèvent plutôt de l’approche diagnostique du comportement. Les comportements de l’enfant y sont vus comme des indicateurs symptomatiques. La présence concomitante de plusieurs symptômes peut se révéler caractéristique d’une entité nosographique telle que définie dans les classifications internationales comme le DSM (American Psychological Association, 1994) ou la CIM (OMS). En d’autres termes, cette approche rapporte les comportements observés chez l’enfant à une catégorie dont ils seraient représentatifs. Elle conduit à classer les enfants en sous-groupes en fonction de leur diagnostic particulier ou de leur absence de diagnostic. Les instruments typiques de cette approche sont inévitablement assortis de normes ou d’algorithmes permettant de savoir si les conditions sont réunies pour poser un diagnostic. À la question de savoir lequel des modèles, catégoriel ou dimensionnel, rend le mieux compte de la psychopathologie de l’enfant, nous pensons que la combinaison des deux systèmes est probablement la plus fiable.


  À travers cet ouvrage, nous avons voulu favoriser un rapprochement entre la recherche et la clinique. En effet, de nombreux instruments d’évaluation sont développés et validés par les chercheurs. Parmi ces instruments, certains présentent un intérêt réel pour la clinique. Ils ne sont toutefois pas employés par les cliniciens parce qu’ils sont méconnus et souvent peu disponibles. Par notre contribution, nous espérons favoriser de nouvelles pratiques dans le domaine de l’évaluation comportementale des jeunes enfants.


  
Chapitre 1


  Pourquoi évaluer le comportement du jeune enfant ?


  Dans la pratique psychologique, il est possible d’évaluer toutes sortes de variables, comme les performances intellectuelles, les compétences sociales, les habiletés psychomotrices, les fonctions langagières, et bien d’autres encore. Pourquoi considérer l’évaluation du comportement comme centrale, voire cruciale ? Nous défendons l’idée que le comportement chez le jeune enfant constitue un révélateur extrêmement puissant de son bien-être et de sa santé mentale. Pourquoi ? Parce que le jeune enfant est cash ! Il a beaucoup de mal à tricher avec son comportement. Faire semblant que tout va bien, en adoptant un comportement positif alors que ses états émotionnels internes sont émoussés, n’est pas chose aisée. S’il ne se sent pas bien à l’intérieur, cela se voit de manière inévitable au-dehors. On voit l’enfant se mettre en retrait, se désintéresser, avoir des variations d’humeur inhabituelles, s’agiter, se montrer agressif, exigeant ou opposant. À l’inverse, lorsqu’un jeune enfant se sent serein et confiant, on le voit s’ajuster à son environnement avec aisance, aller au-devant de stimulations variées et interagir avec les partenaires sociaux disponibles dans son milieu de développement.


  Pourquoi le jeune enfant est-il si « transparent » et spontané? Tout d’abord, le développement de ses fonctions exécutives et cognitives au sens large ne lui permet pas encore d’adopter le point de vue d’autrui et donc de s’y adapter (Hughes, 2011). Une mère aura beau souhaiter de toutes ses forces que l’enfant soit sage, si ce dernier se sent frustré, il aura bien du mal à réguler ses propres comportements en fonction des états internes de sa mère. Être capable de se représenter l’état des connaissances d’autrui ou les émotions qu’il ressent est une compétence qui s’acquiert de manière progressive et qui met plusieurs années à se perfectionner. Ensuite, les capacités du jeune enfant en matière de régulation émotionnelle sont limitées. Il est difficile pour lui de dissocier les émotions qu’il ressent à l’intérieur et les signaux qu’il émet à l’extérieur (Roskam, 2012a). S’il ressent de la colère, il exprime de la colère. Il ne sait pas encore faire semblant de ne pas être fâché. Il est également difficile pour lui de différer l’expression de ses émotions: s’il ressent une joie intense, il lui faudra l’exprimer sur-le-champ. Il lui sera impossible de se retenir pour exploser de joie plus tard. C’est à ce titre que les comportements du jeune enfant peuvent nous révéler que son équilibre psychologique est en souffrance, voire rompu. Ou que l’enfant va bien ou va mieux. Ils sont un révélateur puissant de l’état psychologique et, à ce titre, leur évaluation au moyen d’instruments valides est incontournable, indispensable dans toute démarche psychologique ou psychothérapeutique.


  Le comportement peut être conçu comme le résultat d’un équilibre plus ou moins réussi entre les caractéristiques propres de l’enfant et les contraintes environnementales (Weis, 2014). Son évaluation nous révèle dans quelle mesure l’enfant, avec ses caractéristiques propres telles que son équipement intellectuel et moteur, son tempérament, son fonctionnement somatique et physiologique, parvient à s’ajuster à son milieu de développement. Ce milieu est, quant à lui, caractérisé par un environnement matériel et par la présence de donneurs de soins ayant leur propre tempérament, des compétences éducatives et affectives spécifiques, des valeurs dominantes, des attentes et des rêves au sujet de l’enfant. Ce milieu ainsi considéré dans ses particularités est désigné sous le nom de « niche de développement » (Super & Harkness, 1986). Chaque niche diffère de l’autre. La niche de la crèche que fréquente un enfant n’est comparable à sa niche familiale ni d’un point de vue matériel ni du point de vue des donneurs de soins qui y sont disponibles. La niche d’une classe maternelle donnée ou celle de la cour de récréation ou encore celle du domicile des grands-parents sont encore différentes. L’enfant se construit dans chacune de ces niches; il profite des expériences sociales qui lui sont proposées dans chacune d’elles. Et il est aisé de concevoir qu’il puisse plus facilement s’ajuster à certaines de ces niches qu’à d’autres en fonction de ses caractéristiques propres. Par exemple, un enfant avec un tempérament particulièrement anxieux s’ajustera mieux à sa niche familiale gorgée de points de repère stables et d’interactions bienveillantes et protectrices, qu’à une cour de récréation grouillante d’enfants plus ou moins familiers, bruyante et terriblement imprévisible.


  De ce fait, les variations que l’on constate lorsqu’on évalue les comportements de l’enfant dans différents milieux de développement sont non seulement normales, mais également souhaitables. Ces variations témoignent de la flexibilité dont l’enfant fait preuve pour s’ajuster à des niches spécifiques. Elles démontrent sa capacité à percevoir les composantes de la niche et à en comprendre les attentes. Voilà pourquoi il est fortement recommandé d’évaluer le comportement de l’enfant dans minimum deux milieux de développement avant de tirer toute conclusion concernant la présence éventuelle de troubles comportementaux. Le plus souvent, il s’agira de la famille et de la crèche ou de l’école, considérées comme deux niches incontournables pour les jeunes enfants. Il n’est pas rare d’observer que l’enfant présente des comportements parfaitement adaptés dans le milieu familial, mais problématiques à la crèche/l’école, ou l’inverse. De nombreuses études ont rapporté des corrélations faibles entre des évaluations comportementales menées en divers milieux à propos du même enfant. Les auteurs de ces études ont d’abord considéré qu’il pouvait s’agir d’un problème méthodologique lié à la validité ou à la fidélité des méthodes d’évaluation employées. Bien que ces méthodes ne soient pas d’une rigueur absolue, l’explication la plus plausible est que ces corrélations reflètent l’ajustement singulier d’un enfant donné dans une niche de développement donnée à un moment donné (Roskam, Meunier, & Stievenart, 2013).


  Nous pouvons tenir le même raisonnement à propos des variations que l’on trouve dans les comportements de l’enfant en fonction du partenaire avec lequel il interagit. Il est facile d’observer que l’ajustement dont fait preuve un enfant à travers la qualité de son comportement peut être différent avec sa mère ou son père, avec son enseignant ou avec l’éducateur de la garderie, avec sa grand-mère ou avec un frère ou une sœur. Là encore, le comportement révèle la manière dont l’enfant, avec ses caractéristiques propres, s’ajuste aux attentes, aux désirs, aux projections, aux demandes explicites, aux affects de cet autre particulier avec lequel il interagit. Parfois, l’« accordage » (fit) est excellent, parfois il l’est moins, ce qui peut conduire à des troubles comportementaux (Chess & Thomas, 1999; Churchill, 2003; Schoppe-Sullivan, Mangelsdorf, Brown, & Sokolowski, 2007). Comme on a pu le constater pour les différents milieux de développement, des corrélations faibles ont aussi été rapportées en fonction de la personne qui évaluait les comportements de l’enfant. Le plus souvent, les corrélations ont été calculées entre les parents, la mère en grande majorité, et l’enseignant. Mais des données sont également disponibles avec des cliniciens. À chaque fois, c’est le même constat. Et il donne l’impression que ces différents informateurs n’ont pas observé le même enfant ! Il n’y a pourtant pas de doute à ce sujet. Ils ont évalué le même enfant, mais ce dernier n’est pas tout à fait le même lorsqu’il interagit avec sa mère, son père, son enseignant ou encore avec le clinicien qui le reçoit en consultation. À nouveau, les variations sont normales et souhaitables; elles sont le reflet de compétences indispensables chez l’enfant qui nous montre à quel point il peut repérer la singularité de chacun de ses partenaires et y ajuster son comportement (Roskam et al., 2010).


  Il peut cependant arriver que de telles variations n’apparaissent pas, ni en fonction du milieu dans lequel le comportement est évalué ni en fonction de celui qui l’a observé. C’est le cas notamment d’enfants dits « imperméables » aux influences environnementales. Cette idée provient de recherches portant sur la susceptibilité différentielle (Belsky & Pluess, 2009). L’idée centrale est que chacun d’entre nous serait caractérisé par un niveau plus ou moins élevé de perméabilité aux influences environnementales. Ce niveau dépendrait de caractéristiques à la fois tempéramentales et génétiques. Certains d’entre nous seraient très réceptifs et facilement influencés par les expériences qu’ils vivent ou par les interactions qu’ils ont avec les personnes qui les entourent. Pour d’autres, leur développement serait relativement indépendant de ces influences extérieures et serait plus déterminé par leurs caractéristiques propres. Le concept de susceptibilité différentielle permet de comprendre pourquoi certains individus s’en sortent bien dans des conditions particulièrement adverses, comme c’est le cas de certains enfants victimes de maltraitance ou de certaines personnes prises en otage. Il permet aussi de rendre compte des effets différentiels de prises en charge thérapeutiques qui semblent ne pas fonctionner avec la même efficacité pour tous les patients. Certains d’entre eux tirent le meilleur profit des soins psychologiques qui leur sont proposés et se portent mieux tandis que d’autres n’en bénéficient pas, ou dans une moindre mesure.


  Cette perméabilité aux influences environnementales ou, pour être plus précis, cette susceptibilité différentielle, agit pour le meilleur et pour le pire (Belsky, Bakermans-Kranenburg, & Van Ijzendoorn, 2007). Imaginons un individu qui se développe dans un milieu hostile; mieux vaut pour lui qu’il ne soit pas trop perméable ou vulnérable aux influences environnementales. À l’inverse, la perméabilité est de bon augure pour les individus se développant dans un milieu riche et stimulant. Mais dans cette équation, il faut encore tenir compte des caractéristiques propres à l’individu lui-même. Si ce dernier possède des caractéristiques très positives, soit un tempérament facile et des prédispositions génétiques favorables, peu importe qu’il se développe dans un milieu plus ou moins hostile ou plus ou moins stimulant. Cet individu pourra, dans la plupart des cas, faire preuve de résilience. Au contraire, pour un individu dont les caractéristiques sont moins favorables, à la fois la qualité de l’environnement de développement et la perméabilité de cet individu aux influences de cet environnement seront déterminantes. Dans ce cas précis, on observera que l’absence de variations, entre les niches de développement et en fonction des partenaires d’interaction, suggère que l’enfant est en grand danger.


  Un dernier type de variations intra-individuelles est celui qui peut être observé entre deux moments d’évaluation. Dans la mesure où le comportement de l’enfant est abordé comme un ajustement plus ou moins réussi entre des caractéristiques propres à l’enfant et des contraintes environnementales, on peut facilement admettre que cet équilibre varie d’un moment à un autre. Le développement individuel est dynamique et les contraintes environnementales en évolution constante. Il est donc normal que cet équilibre ne soit pas figé. Le succès potentiel de toute intervention psychologique repose d’ailleurs entièrement sur un tel dynamisme. Dans le cadre d’une approche psychométrique, ces variations entre deux moments d’évaluation sont désignées sous le terme de « fidélité » test-retest (Furr & Bacharach, 2014). Il s’agit d’apprécier si ce qui a été mesuré avec un instrument à un moment t1 est similaire à ce qu’on observe avec ce même instrument à un moment t2. En effet, si un outil d’évaluation nous informe aujourd’hui qu’un enfant est colérique, il ne peut pas nous dire exactement le contraire dans une semaine, sans quoi on ne peut pas s’y fier. La fidélité test-retest est le plus souvent appréciée à quelques semaines d’intervalle. Les corrélations qui en résultent sont généralement modérées à élevées, indiquant que le comportement d’un enfant est en quelque sorte prévisible au t2 à partir de ce que nous connaissons au t1, mais que des variations intra-individuelles sont aussi normales. En outre, la capacité des instruments d’évaluation à nous révéler les changements qui interviennent entre deux temps de mesure est très importante. Car leur utilisation répétée nous permet de savoir dans quelle mesure et dans quelle direction le comportement d’un enfant évolue grâce à des processus maturationnels ou dans le cadre d’intervention à visée thérapeutique, par exemple. Contrairement donc au quotient intellectuel dont la mesure est réputée plus stable, celle du comportement peut nous fournir des indications précieuses quant à l’évolution de la santé mentale de l’enfant.


  Une remarque s’impose toutefois. Nous avons suggéré que le comportement du jeune enfant est un puissant révélateur de son bien-être psychologique dans la mesure où l’enfant en bas âge est cash. En grandissant, cela devient de moins en moins vrai. Avec ses capacités cognitives et autoréflexives croissantes, avec sa capacité à dissocier ses états émotionnels internes et les manifestations émotionnelles externes, l’enfant est progressivement à même de feindre. Il peut se comporter de manière neutre alors qu’il ne va pas bien. Ceci est d’autant plus vrai chez les adolescents qui ne laissent parfois rien transparaître de leurs états émotionnels internes. C’est la raison pour laquelle, selon nous, l’évaluation du comportement ne revêt pas tout à fait la même valeur pendant la période préscolaire que dans la suite du développement.


  Enfin, si l’on conçoit le comportement comme le révélateur d’un équilibre plus ou moins réussi entre les caractéristiques propres de l’enfant et les contraintes environnementales, l’évaluation du comportement n’a qu’une portée limitée. En d’autres termes, on ne peut pas se contenter de ce seul « baromètre ». Il est indispensable de chercher sous la « pointe de l’iceberg » les raisons pour lesquelles les comportements dysfonctionnent, sont inadaptés, voire antisociaux. Ces raisons sont potentiellement multiples, provenant tantôt du versant individuel, comme le fonctionnement cognitif et exécutif de l’enfant, tantôt du versant environnemental, comme les stimulations qu’il reçoit ou les pratiques éducatives auxquelles il est exposé, tantôt encore du rapport entre les deux versants, comme la sécurité d’attachement entre l’enfant et ses donneurs de soins (Roskam, 2012b). Dès lors, le bilan psychologique de l’enfant comprendra, outre une évaluation valide des comportements, celle des facteurs qui contribuent à leur équilibre dynamique. Seule l’évaluation de ces facteurs est de nature à fournir des indications quant à la prise en charge thérapeutique à travers laquelle un équilibre meilleur pourra être trouvé.
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