tel-00923314, version 1 - 2 Jan 2014

Université Paris Ouest Nanterre La Défense

Ecole Doctorale 139 — Connaissance, langage, modélisation

Le devenir des enfants accueillis en centre maternel
Approche écologique du parcours et de la qualité de vie des enfants

sept ans aprés la sortie d’un hébergement mére-enfant

These présentée en vue de 1’obtention du doctorat de sciences de I’Education

Soutenue le 11 décembre 2013

Par

Claire GANNE

Sous la direction de Genevieve BERGONNIER — DUPUY

Jury

Genevieéve BERGONNIER-DUPUY, Professeure de sciences de 1’Education,
Université Paris Ouest Nanterre La Défense, directrice de thése

Paul DURNING, Professeur émérite de sciences de I’Education, Université Paris Ouest
Nanterre La Défense

Martin GOYETTE, Professeur titulaire de la Chaire de recherche du Canada sur
I'évaluation des actions publiques a I'égard des jeunes et des populations vulnérables
(CREVAJ), Ecole Nationale d’ Administration Publique, Montréal, Canada, rapporteur
Hans GRIETENS, Professeur, Centre for Special Needs Education and Youth Care,
Université de Groningen, Pays Bas

Marcel JAEGER, Professeur titulaire de la Chaire de Travail social et d’intervention
sociale, Conservatoire National des Arts et Métiers, Paris

Bernadette TILLARD, Professeure de sociologie, Université de Lille 1, rapporteure


http://tel.archives-ouvertes.fr/tel-00923314
http://hal.archives-ouvertes.fr




tel-00923314, version 1 - 2 Jan 2014

Remerciements

Mes premiers remerciements s’adressent a Geneviéve Bergonnier-Dupuy, ma
directrice de theése, qui m’a soutenue tout au long de ce parcours de doctorat. Je lui suis
en particulier vivement reconnaissante pour sa disponibilit¢ durant les périodes
d’écriture. De manicre plus générale, sa confiance en mon travail, nos échanges et son
soutien m’ont permis d’aller au bout de cette démarche et je I’en remercie.

Je tiens également a remercier I’ensemble des membres du jury qui m’ont fait
I’honneur d’accepter de participer a I’évaluation de cette thése. Elle représente le fruit
d’une réflexion nourrie des échanges que j’ai pu avoir au cours des différents séminaires
auxquels j’ai participé durant ces dernic¢res années. Le séminaire de I’équipe Education
familiale et interventions sociales auprés des familles bien siir, mais également le
séminaire d’histoire quantitative de I’Ecole Normale Supérieure, au cours duquel Claire
Lemercier et Claire Zalc m’ont initiée a I’analyse de séquence, et le séminaire de
I’Observatoire National de I’Enfance en Danger. Je remercie également vivement
Bénédicte Galtier pour m’avoir permis de participer au séminaire thématique de la
Direction de la Recherche, des Etudes et des Statistiques sur le bien-étre des jeunes
enfants et les institutions.

Sur le plan empirique, cette recherche doctorale fut particuliérement complexe a
mettre en ceuvre. Elle n’aurait pas pu avoir lieu sans le soutien et I’implication d’un
nombre important d’acteurs. Je tiens donc a remercier 1’Observatoire National de
I’Enfance en Danger, qui a financé une partie de la recherche dans le cadre de 1’appel
d’offre ouvert 2008. Cela m’a permis de mener la recherche empirique dans deux
départements différents. Je remercie donc également vivement les Conseils Généraux
du Nord et des Hauts-de-Seine, qui ont accepté de jouer le jeu de cette recherche.

Dans le Nord, je remercie I’ensemble de la Direction Enfance Famille, et en
particulier Anne Devreese, Directrice adjointe Enfance Famille au moment de la mise
en ceuvre de la recherche empirique, pour son intérét et son soutien énergique et
enthousiaste tout au long de la démarche. Je remercie également pour leur soutien, leur
intérét et leur implication dans le processus de restitution Pascale Serra, Directrice

Enfance Famille, Pascale Chisin, Directrice adjointe, Raphael De Ny, Laurence Avez et



tel-00923314, version 1 - 2 Jan 2014

Corinne Dugardin. Dans les Hauts-de-Seine, je tiens également a remercier la Direction
Famille Enfance Jeunesse, et en particulier Anne-Claire Cézilly, Sarah Strachli et
Muriel Dauphin pour leur soutien dans la mise en ceuvre empirique. Je remercie Mme
Belle Van Thong, Directrice Famille Enfance Jeunesse, pour son intérét et pour son
implication dans le processus de restitution. Il m’est impossible de citer tous les
professionnels des deux départements, qui, 2 un moment ou un autre de la démarche,
m’ont facilité I’acces a un dossier ou a une famille. Je souhaite cependant souligner que
cette recherche n’aurait pas pu avoir lieu sans I’implication de 1’ensemble des
responsables d’Unités territoriales d’action sociale ou de Services territoriaux de I’aide
sociale a I’enfance, ainsi que les chefs de service, les secrétaires et les travailleurs
sociaux qui m’ont permis 1’acce€s aux dossiers et parfois au public. C’est également le
cas des professionnels des treize centres maternels qui se sont intéressés a la démarche,
et ont parfois facilité les contacts avec les familles.

Les acteurs les plus importants de ma recherche sont bien siir les femmes et les
enfants qui ont accepté de me rencontrer. C’est a eux que j’adresse mes plus vifs
remerciements, pour avoir accepté d’aider 1’étudiante qui les sollicitait, avec toujours le
souci que leurs propos servent aux autres familles dans la méme situation.

L’écriture de cette thése n’aurait pas été possible sans le soutien de mes collégues.
Je tiens donc a remercier Christian Breuil et Michel Hochart, a Buc-Ressources, de
m’avoir ménagé la possibilité de rédiger au cours de ces derniers mois, ainsi que Sylvie
Bos qui a dii assumer une charge de travail accrue en mon absence.

Je remercie également toutes les personnes de mon entourage qui m’ont soutenue
durant ces années, et notamment tous ceux qui, & un moment ou un autre, m’ont aidée
pour retranscrire, relire et traduire. Je pense notamment a Amélie, Marie, Cécile,
Benoit, Aline, Estelle, Anne, Malika, Claudie, Jenny, Anne-Gaélle, Roseline, Jean-
Pierre et tout particuliecrement Marie-Jo et Marie-Christine pour les dernieres relectures.
Je n’oublie pas également Anne, Eric et Mathilde, qui m’ont fréquemment hébergée lors
de mes séjours a Lille.

Enfin, je remercie mes parents et mes beaux-parents, ainsi qu’Amélie et Florent,
qui ont contribué a rendre possible la rédaction de cette thése en me transmettant un peu
de leur disponibilité aupres d’Arséne. Je terminerai en remerciant mon compagnon,
Jérémie, pour son soutien logistique et moral sans faille dans cette période qui fut, pour

moi aussi, une bifurcation dans ma trajectoire professionnelle et familiale.



tel-00923314, version 1 - 2 Jan 2014

Le devenir des enfants accueillis en centre maternel

Approche écologique du parcours et de la qualité de vie des enfants

sept ans aprés la sortie d’un hébergement mére-enfant

These préparée au sein du Centre de Recherche en Education et Formation
(CREF — EA 1589)

Equipe Education familiale et interventions sociales aupres des familles (EFIS)
Université Paris Ouest Nanterre La Défense

200 avenue de la République

92001 Nanterre CEDEX

La recherche présentée s’intéresse au devenir d’enfants accueillis avec leur mere
en centre d’hébergement mere-enfant, sept a huit ans aprés leur sortie. Ce travail
s’inscrit dans la perspective écologique du développement humain et s’appuie sur les
acquis théoriques et méthodologiques des recherches concernant le devenir des
bénéficiaires d’interventions socio-éducatives, et des recherches sur le bien-étre de
I’enfant. La démarche visait a observer les trajectoires apres la sortie, a comprendre les
processus de construction de ces parcours, et a appréhender la qualité de vie des enfants
au moment de I’enquéte. La démarche empirique comprend trois étapes (analyse
séquentielle de deux cents trajectoires, entretiens avec quarante-neuf meres et
questionnaires de qualité¢ de vie et entretiens avec trente-trois enfants). Les résultats
mettent en évidence ’interaction entre le parcours conjugal de la mére, 1’évolution de la
situation résidentielle et les mesures de protection de I’enfance. Ils soulignent également
les effets de la centration du dispositif sur le lien mere-enfant. Enfin, la qualité de vie
des enfants semble davantage liée a leur situation au moment de ’enquéte qu’a leur
parcours antérieur. L’analyse des entretiens permet de proposer des pistes pour
comprendre la contribution des conditions matérielles de vie et des dimensions

relationnelles a la qualité de vie des enfants.

Mots clés : centre maternel, aide sociale a I’enfance, parcours, trajectoire, qualité de vie
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The future of children housed in maternity homes

Ecological approach of trajectories and child quality of life seven years

after leaving mother and child housing center.

This research analyses the trajectories and outcomes of children previously
housed with their mothers in a maternity home, seven years later. The study falls within
the framework of the ecology of human development, and is based on theoretical and
methodological knowledge gained from studies concerning outcome after leaving care
and from research into child well-being. The aim is to observe trajectories after leaving
the maternity homes, in order to understand the building process of these trajectories,
and to describe the quality of life of the children at the moment of the survey. There are
three empirical phases (sequence analysis of two hundred trajectories, qualitative
interviews with forty-nine mothers, and quality of life questionnaires and interviews
with thirty-three children). The results show the interactions between the conjugal
trajectory of the mother, the housing pathway and the child protection measures taken.
They also highlight the effects of focusing social measures on the mother-child
relationship. Finally, the children’s quality of life seems more related to their situations
at the moment of the survey than to their previous pathways. The analysis of the
interviews provides leads to follow in order to gain better understanding of how

material conditions and relationships contribute to a child’s quality of life.

Key words : maternity home, child protection, trajectory, outcomes, quality of life
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Le devenir des enfants accueillis en centre maternel

Approche écologique du parcours et de la qualité de vie des enfants

sept ans apres la sortie d’un hébergement mere-enfant
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Introduction

Le travail de recherche présenté dans cette thése s’intéresse au devenir d’enfants
accueillis avec leur mere en centre maternel. Ces établissements hébergent des femmes
et des enfants agés de moins de trois ans et leur proposent un accompagnement socio-
éducatif dans le cadre de la protection de I’enfance. Cette inscription dans le champ de
la protection de ’enfance est une spécificité structurante de ces institutions, hériticres
des maisons et hotels maternels développés au cours du XIXéme siecle pour lutter
contre I’abandon et I’infanticide. Si les problématiques rencontrées aujourd’hui sont
différentes, les centres maternels doivent toujours conjuguer prise en charge matérielle
et accompagnement psycho-socio-éducatif de familles cumulant des difficultés

éducatives et d’insertion.

Le projet de mener une theése sur le devenir de ces enfants est né de la rencontre
entre mon parcours professionnel d’assistante sociale et les préoccupations de recherche

de I’équipe Education familiale de 1I’Université Paris Ouest Nanterre.

Les travaux antérieurs sur le devenir des bénéficiaires d’interventions socio-
éducatives ont mis en évidence la nécessité de mieux connaitre les parcours en
protection de I’enfance et des logiques de construction de ces parcours. Les trajectoires
individuelles ne peuvent étre considérées comme la pure production des institutions,
mais elles ne sont pas non plus réductibles au sens que les acteurs leur attribuent : elles
sont le résultat des interactions entre les acteurs les plus concernés (enfants, familles,
professionnels) et I’environnement institutionnel et social. L’observation des parcours
d’enfants accueillis en centre maternel peut contribuer a une meilleure connaissance de
ces processus. En effet, ces enfants sont connus des leur naissance par les services de
I’Aide sociale a I’enfance (ASE) et vivent dans des familles en grande difficulté,

souvent considérées comme des familles «a risque ». De plus, I'impossibilit¢ de
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s¢journer dans un centre maternel au-dela des trois ans de I’enfant implique des
changements importants au cours de leurs premieres années de vie, sur le plan des

conditions matérielles de logement mais également des interactions entre les acteurs.

En outre, si I’on observe aujourd’hui de plus en plus les parcours au sein de
I’Aide sociale a I’enfance, il reste un vaste champ de recherche a développer pour
prendre en compte la perception de I’enfant lui-méme. Au-dela de leur développement
et de leur point de vue sur la prise en charge, il est souvent difficile de répondre a la
question : « comment vont ces enfants ? ». C’est pourquoi nous avons fait le choix de
nous intéresser spécifiquement a leur qualité de vie, en inscrivant notre démarche dans
le champ des recherches sur le bien-étre et la qualit¢ de vie des enfants qui se

développent actuellement dans les recherches internationales.

Notre démarche s’inscrit dans une logique de description des mécanismes de
construction des parcours, en prenant en compte I’ensemble du systéme au sein duquel
se développe I’enfant et en plagant I’enfant et sa qualité de vie au centre du dispositif de
recherche. La question initiale : « que deviennent les enfants aprés un accueil en centre
maternel ? » peut ainsi se décliner de deux manieres, appréhendant le devenir comme
un processus et comme un résultat : « quels sont les processus de construction des
parcours apres la sortie? » et « existe-t-il des liens entre ces parcours et la qualité de vie
de ces enfants ? ». En observant les trajectoires des enfants dans des contextes variés
pour comprendre les mécanismes qui président a la construction des parcours de vie et
le rapport que I’individu entretient avec ce parcours, cette démarche peut contribuer a
mieux connaitre le développement humain au-dela des enfants accueillis en centre

maternel.

Dans la premiére partie, basée sur une revue de la littérature, nous présenterons
les logiques d’intervention des centres maternels et I’évolution des représentations sur
les femmes accueillies. Un panorama des recherches sur le devenir d’enfants en
situation difficile (enfants pauvres, enfants placés...) sera ensuite proposé, suivi d’une

revue des recherches sur le bien-étre et la qualité de vie des enfants.

La construction de 1I’objet de recherche sera présentée dans une deuxiéme partie.
Nous exposerons ainsi les éléments de cadrage théoriques concernant 1’écologie du

développement humain et I’intérét d’une approche séquentielle et non causale dans ce
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contexte. Ces ¢léments nous permettront de développer la problématique et le

questionnement de recherche.

La troisieme partie décrira la mise en ceuvre de la recherche empirique. Nous
présenterons le terrain et la population d’enquéte, ainsi que les différentes méthodes de

recueil et d’analyse des données utilisées.

La quatrieme partie exposera les résultats de notre recherche. Ceux-ci seront
présentés en trois grandes sections. La premiere section rendra compte de 1’analyse
séquentielle de deux cents trajectoires d’enfants reconstituées lors d’un travail sur
dossier, permettant de mettre en lumicre les liens entre différents éléments de
I’écosysteme. La deuxieme section proposera une analyse des relations entre les
différents acteurs qui gravitent autour de I’enfant afin de comprendre la construction des
parcours, en s’appuyant sur le discours de quarante-neuf méres rencontrées en entretien.
La troisiéme section se centrera sur la perception du parcours et la qualité de vie des

enfants, grace aux entretiens et aux questionnaires menés avec trente-trois enfants.

Enfin, dans une derniére partie, les résultats de ces trois études seront discutés au

regard des €léments théoriques évoqués dans les deux premiceres parties.
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1. Revue de la littérature

1.1. Les logiques d’intervention des centres maternels

Les centres maternels accueillent des femmes enceintes ou accompagnées
d’enfant de moins de trois ans, au titre de la protection de I’enfance. Au 15 décembre
2008, I’enquéte ES de la DREES' recensait 143 centres maternels ou établissements
d’accueil mére-enfant. 4 487 personnes étaient hébergées dans ces structures, dont 2 200
enfants accompagnés de leur mere (Mainaut, 2010). Cette population est peu importante
numériquement, mais elle est particulierement significative d’un cumul de difficultés et

d’un processus de catégorisation sociale.

En effet, les logiques d’intervention des centres maternels sont issues d’une
histoire complexe. Elles se situent au croisement du développement des connaissances
sur le développement de 1’enfant, de 1’évolution des objectifs de la protection sociale et
de I’accroissement des attentes sociales en direction des parents. En parall¢le de cette
évolution des connaissances et des attentes, les caractéristiques des familles accueillies
dans les centres maternels ont beaucoup changé en quelques décennies, en raison de la
normalisation des naissances hors mariage, de la crise économique, du développement

des difficultés lies au logement et des flux migratoires.

1 L’enquéte ES « Etablissements sociaux » est une enquéte exhaustive menée depuis 1982 aupres des
établissements et services médico-sociaux, socio-éducatifs et sociaux en faveur des personnes
handicapées ou en difficultés sociales par le SESI (Service des études statistiques et informatiques du
Ministére des Affaires sociales), devenu par la suite la DREES (Direction de la recherche, des études, de
I’évaluation et des statistiques). Cette enquéte a été bisannuelle jusqu’en 1997, puis quadriannuelle. La
derniére enquéte dont les résultats sont disponibles date de 2008.
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Afin d’illustrer 1’évolution de ces logiques et des caractéristiques des personnes
hébergées, nous commencerons par présenter un rapide historique des centres maternels
et le cadre institutionnel fixé depuis 1981. Nous nous pencherons ensuite sur les
évolutions sociales auxquelles ces établissements font face depuis une trentaine
d’années. Enfin, nous nous intéresserons aux relations entre parents et professionnels
dans le cadre de la protection de I’enfance, puisque celles-ci sont au cceur de
I’intervention des centres maternels. Nous verrons ainsi qu’au fil du temps, la maniére
de penser le lien entre structure familiale, difficultés matérielles et difficultés
psychologiques ou éducatives a connu de profondes évolutions. Ces processus ne sont
pas sans incidence sur les caractéristiques et la catégorisation des familles accueillies.
Nous terminerons donc ce chapitre en examinant les relations entre parents et
travailleurs sociaux en protection de I’enfance et en évoquant les effets de la
catégorisation des familles prises en charge dans le cadre d’une protection sociale

particuliérement focalisée sur le lien mere-enfant.

1.1.1. Historique des centres maternels

Des le Moyen-Age, dans 1’ensemble de 1’Europe, des organisations religieuses et
des organismes de bienfaisance organisent des structures de recueil des pauvres
indigents et infirmes (Castel, 1995). L’assistance aux femmes s’organise en particulier
autour de la figure de la prostituée, qu’il convient d’encadrer et de remettre dans le droit
chemin (Cohen, 1992). Certains établissements actuels, notamment des Centres
d’Hébergement et de Réinsertion Sociale, sont issus de cette tradition d’assistance.
Toutefois, I’histoire des centres maternels est bien spécifique ; elle débute au XIXeme

siecle et s’est constituée a partir d’une préoccupation concernant I’enfant né ou a naitre.

On peut distinguer trois grandes périodes. De la fin du XIXeéme siécle aux années
1950, les préoccupations natalistes et sanitaires entrainent une reconnaissance légale des
maisons et hotels maternels (Boulbes, 2005). Au cours des années 1960 et 1970,
I’évolution du statut de la femme dans la société, I’apparition de préoccupations

préventives et ¢ducatives dans le champ de la protection de I’enfance ainsi que le

Claire GANNE — Le devenir des enfants accueillis en centre maternel — Université Paris Ouest Nanterre la Défense



tel-00923314, version 1 - 2 Jan 2014

développement des recherches sur les interactions précoces meres-nourrissons
entraineront de profondes modifications dans la prise en charge des « méres célibataires
démunies » (Geadah, 1981) au sein de ces ¢établissements. Ces évolutions ont abouti en
1981 a la création des centres maternels tels qu’ils existent aujourd’hui. Leurs missions,
inchangées depuis trois décennies, sont a la fois matérielles, psychologiques et
éducatives. Leur inscription institutionnelle dans le champ de la protection de I’enfance

est réaffirmée.

1.1.1.1. Du XIXéme siecle aux années 1950 : la prévention de ’abandon et
de ’infanticide

Dans les années 1870, au lendemain de la défaite de Sedan, les hommes
politiques et les démographes entreprennent d’encourager une politique nataliste. La
France a besoin d’enfants et les batards, enfants des filles-meres (selon la terminologie
en usage a I’époque) doivent étre protégés a ce titre. Dans le méme mouvement, le
développement de la puériculture doit servir cet objectif populationniste (Rollet-
Echalier, 1990). Les médecins développent de nouvelles techniques dans la prise en
charge des nouveau-nés permettant de réduire la mortalité infantile qui peuvent étre
testées a grande échelle au sein des pouponnieres. De la conjonction de ces
préoccupations naitront des maisons maternelles, mises en place et gérées par des
congrégations religieuses ou des fondations philanthropiques (Boulbés, 2005). Pour
protéger la vie de I’enfant illégitime et lutter contre 1’abandon et I’infanticide, ces
établissements offrent a la jeune mere un cadre protecteur au moment de cette
naissance, la placant a I’abri du regard réprobateur de la société mais aussi des

tentations auxquelles elle pourrait succomber a 1’extérieur.

Du point de vue des médecins, ces €tablissements permettent de tester les progres
de I’hygiéne et de la puériculture, comme dans I’exemple de la pouponniere de
Porchefontaine (De Luca & Rollet, 1999). Mais les filles-méres accueillies et leurs
enfants sont également percus comme des déviants qu’il convient de discipliner et de
redresser. Les centres maternels portent en eux une histoire répressive. Ainsi, jusque
dans les années 1960, certains établissements maternels mettent en ceuvre des pratiques
humiliantes qui pointent le statut spécifique de ces femmes et de ces enfants, comme la
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célébration de baptémes le vendredi et sans cloches, déshonneur réservé aux batards

dans la France rurale de 1’avant-guerre (Le Grand-Sébille, 1996).

Apres la premiere guerre mondiale, I’importance des maisons maternelles pour
soutenir une politique de natalité et pour améliorer le suivi de 1’application des principes
hygiénistes aupres de nouveau-nés a risque est soulignée dans un rapport présenté en
1922 par le Professeur Léon Bernard a 1’Académie de médecine (Donati, Mollo-
Bouvier, Norvez, & Rollet-Echalier, 1999). La reconnaissance légale de ces
établissements et leur intégration au dispositif public de protection de I’enfance
interviennent en 1939. Le code de la famille rend alors obligatoire 1'ouverture d'une
maison maternelle dans chaque département (Article 98 du Code de la Famille du 29
juillet 1939). Elle accueille les jeunes femmes et leurs enfants pendant la grossesse et le
congé maternité. Ces maisons maternelles sont fréquemment rattachées a un hopital ou
a un foyer de I’enfance. L’accueil des jeunes femmes et de leurs enfants est financé par
le service de I’ Aide sociale a I’enfance (voir encadré n°1). Il s’agit alors principalement
de lutter contre I’avortement, en protégeant spécifiquement les enfants de meres en
difficulté, indigentes et filles-meres souhaitant garder le secret de la grossesse. En
parallele, il existe des hdtels maternels accueillant les jeunes meres isolées apres le
congé maternité, jusqu'aux trois ans de I'enfant. Ces structures d’hébergement,
d’initiative privée, se heurtent alors a de grandes difficultés de financement. Elles ne
seront reconnues qu’en 1956. Elles offrent en général une creche et un hébergement et
imposent a la femme accueillie une insertion professionnelle, qu’il s’agisse d’un travail
ou d’une formation a I’extérieur. Cette distinction entre deux dispositifs (accueil en
maison maternelle financée par 1’Aide sociale a I’enfance durant le congé de maternité,
puis hébergement en hotel maternel avec activité extérieure) perdurera jusqu’en 1981.
Si elle n’existe plus aujourd’hui sur le plan juridique, on en retrouve néanmoins encore

la trace dans I’organisation interne de certains établissements.

De la fin du XIXéme siécle aux années 1950, le fonctionnement des maisons
maternelles répond ainsi a des préoccupations hygiénistes et morales. Au cours de la
période suivante (des années 1960 au début des années 1980), ces objectifs vont peu a
peu laisser la place a des missions plus éducatives, basées sur I’évolution des

connaissances et du systeme de protection de I’enfance.
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Encadré n°l — Les missions de I’Aide sociale a ’enfance

L’Aide sociale a I’enfance (ASE) est I’administration chargée de prendre en charge les
enfants dont les parents ou les titulaires de ’autorité¢ parentale ont disparu ou sont
défaillants. Elle est ’héritiére du « service des enfants assistés », créé en 1904. Elle
prend son nom actuel d’Aide sociale a I’enfance en 1953. Jusqu’a la premiere loi de
décentralisation, elle est gérée par I’Etat, par ’intermédiaire des DDASS (Directions
Départementales des Affaires Sanitaires et Sociales). Depuis la loi du 22 juillet 1983,
elle constitue une compétence des conseils généraux. L’Aide sociale a ’enfance a six

missions définies par I’article L 221-1 du Code de I’ Action Sociale et des Familles :

- apporter un soutien matériel, éducatif et psychologique aux mineurs et a leurs
familles confrontés a des difficultés risquant de mettre en danger la santé, la
sécurité, la moralit¢ de ces mineurs ou de compromettre gravement leur
éducation ou leur développement physique, affectif, intellectuel et social, ainsi
qu’aux mineurs émancipés et aux majeurs de moins de 21 ans confrontés a des
difficultés familiales importantes,

- organiser des actions pour prévenir la marginalisation, faciliter 1’insertion ou la
promotion sociale des jeunes et des familles,

- répondre a I’urgence pour la protection des mineurs,

- pourvoir a I’ensemble des besoins des mineurs confi€s au service et veiller a leur
orientation en collaboration avec leur famille,

- mener des actions de prévention des situations de danger a I’égard des mineurs
et organiser le recueil et la transmission des informations préoccupantes

- veiller a ce que les liens d'attachement noués par l'enfant avec d'autres personnes
que ses parents soient maintenus, voire développés.

Elle dispose de quatre moyens d’action :

- les aides financiéres,
- les aides a domicile (présence d’un travailleur social),
- D’accueil des enfants placés sur demande des parents ou du juge,

- Daccueil temporaire des femmes enceintes et jeunes meres isolées.
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1.1.1.2. Les années 1960 et 1970 : la transition vers une logique éducative

A partir des années 1960 et 1970, 1’évolution du statut des femmes et la
désinstitutionalisation du mariage conduisent a I’émergence progressive d’une nouvelle
catégorie de public ciblé par ’aide sociale : les familles monoparentales®. L’expression
apparait du fait de la volonté de ne pas stigmatiser les personnes (en grande majorité des
femmes) élevant seules leurs enfants (Lefaucheur, 1993). Toutefois, la référence aux
théories psychologiques classiques insistant sur le role du pére comme garant de
I’autorit¢ amene 1’opinion et les pouvoirs publics a percevoir ces familles comme des
familles « a risque », qui seront I’objet de politiques sociales spécifiques, tant sur le plan
matériel avec la création de I’allocation de parent isolé en 1976, que sur le plan de

I’intervention socio-éducative.

Au cours de la méme période, le dispositif de protection de 1’enfance connait de
profondes évolutions. L’arrivée de nouveaux et nombreux professionnels (éducateurs
spécialisés, assistants sociaux, psychologues) entraine a la fois une augmentation
importante des populations concernées par un placement a I’Aide sociale a I’enfance,
mais également une nouvelle réflexion sur les effets négatifs de ces placements et
I’apparition d’une logique de prévention. Dans les années 1970, la critique du controle
social auquel sont soumises les familles, notamment dans les classes populaires
(Donzelot, 1977), rencontre les préoccupations des institutions, qui commencent a
réfléchir a la place des parents et des usagers (Dupont-Fauville, 1973). Les
¢tablissements maternels sont particuliérement concernés par ces questions de

prévention et de travail avec les familles.

En paralléle, les travaux des psychologues et des pédiatres sur les interactions
précoces’ se diffusent chez les professionnels du secteur et favorisent I’idée de soutenir
la relation mére-enfant au cours des premicres années de vie. En effet, les interactions
précoces ont été largement observées a partir des années 1950, notamment a la suite

d’observations mettant en évidence I’importance des premiéres relations chez 1’enfant et

2 Selon la définition de I'INSEE, « une famille monoparentale comprend un parent isolé et un ou
plusieurs enfants célibataires (n'ayant pas d'enfant) ».

3 Les interactions précoces constituent « [’ensemble des phénomeénes dynamiques qui se déroulent dans le
temps entre un nourrisson et ses différents partenaires » (Lamour & Barraco, 1998, p. 15).
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le risque physique et psychique des ruptures précoces (Spitz, 1968). A 1’époque, ces
¢tudes sur les interactions précoces se sont focalisées sur le réle de la mere, vue comme
I’initiatrice des échanges qui peut soutenir le développement mais aussi provoquer
malaise et souffrance (Decerf, 1987)*. Les méres accueillies en centre maternel peuvent
alors €tre vues comme des meres « a risque » pour le développement de leur enfant,
nécessitant un soutien spécifique des professionnels, dans les soins de puériculture mais

aussi dans la relation.

En 1980, le rapport Bianco Lamy insiste sur I’importance de I’action de 1’Aide
sociale a ’enfance en direction des meres célibataires accueillies en maison maternelle,
groupe particulierement vulnérable dont environ 50% des enfants feraient I’objet d’une
intervention ultérieure de 1’ Aide sociale a I’enfance’. La volonté de renforcer I’efficacité
du dispositif conduit les auteurs a recommander le regroupement des maisons et hotels
maternels et la mise en place d’un véritable travail éducatif et psychologique avec les
femmes accueillies (Bianco & Lamy, 1980). Ces recommandations aboutiront a la
circulaire n°81/5 du 23/01/1981, qui constitue la derniére réforme importante
concernant ces établissements. Elle entérine la fusion entre hotels et maisons maternels,
sous I’appellation unique de centre maternel, et définit les missions dévolues a ces
¢tablissements en faisant clairement apparaitre le soutien matériel, mais également
éducatif et psychologique attendu. Cette circulaire régit encore aujourd’hui les missions

des centres maternels (voir encadré n°2).

Ainsi, au tournant des années 1980, parmi les familles monoparentales, la figure
du risque la plus emblématique reste celle de la « mere célibataire démunie » (Geadah,

1981), qui cumule difficultés économiques et absence de relations stables. Du fait des

4 On reconnait aujourd’hui le réle du bébé comme un partenaire actif, doué de compétences et d’une
personnalité spécifique (Brazelton, 1981) et I’importance des interactions pere-bébé (Le Camus, 1995).
La reconnaissance du caractére interactif des relations familiales imprégne I’ensemble des recherches
actuelles portant sur les interactions précoces entre parents et enfants, y compris dans le cadre de la
théorie de I’attachement (Pinel-Jacquemin & Zaouche-Gaudron, 2009).

5 L’absence de sources citées et plusieurs glissements contestables au fil du texte (on passe entre autres
de I’expression « une proportion importante » a « pres de 50% selon diverses observations ») incite a la
plus grande prudence quant a I’utilisation de ce chiffre, qui a par la suite été largement repris (Knibiehler,
1997; Mouhot, 1998; Carpentier, 2003).
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évolutions de la société, elle n’est plus appelée « fille-mére », mais c’est toujours bien

d’elle et surtout de son enfant qu’il s’agit.

Encadreé n°2 — Les missions des centres maternels

Extrait de la circulaire n°81/5 du 23/01/1981

« - Rompre I'isolement des femmes enceintes et des jeunes meéres en
difficulté, en leur donnant la possibilit¢ de s’exprimer, de s’ informer et
de nouer une relation (avec leur enfant si elles le désirent mais aussi
avec autrui : le pere de I’enfant ou le compagnon de leur choix, les
membres de leur famille, etc.).

- Les mettre en mesure d’exprimer le plus librement possible un choix
quant a leur souhait de conduire ou non leur grossesse a son terme et,
dans I’affirmative, de les préparer a I’accouchement en vue, soit d’une
maternité, soit d’un consentement a 1’adoption. En toute hypothése, il
importe d’éviter toute pression sur ces meres afin de leur permettre de
former en toute indépendance le projet qu’elles souhaitent pour leur
enfant.

- Leur apporter I’aide matérielle dont elles ont besoin ; étant donné que
ces personnes disposent d’un revenu au minimum ¢égal, pour la quasi-
totalit¢ d’entre elles, a 1’allocation de parent isolé, leur principal
probléme est celui de leur hébergement et de la garde de leur enfant.

- Leur apporter une aide éducative ou psychologique et encourager leur
réinsertion sociale, afin notamment :

- de leur permettre de mieux se situer par rapport a la
maternité, la sexualité, la vie en couple éventuellement,
etc...

- le cas échéant, de former un projet de vie pour leur enfant,

- de former et réaliser un projet d’insertion

socioprofessionnelle. »
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1.1.1.3. Depuis 1981 : un soutien matériel, psychologique et éducatif dans
le cadre de la protection de I’enfance

La circulaire n°81/5 du 23/01/1981 a créé les centres maternels tels qu’ils existent
actuellement : fusion des anciennes maisons et hotels maternels, intégration dans le
dispositif de protection de I’enfance, mission éducative a 1’égard des femmes
accueillies. Actuellement, les missions des centres maternels sont toujours régies par
cette circulaire (voir encadré n°2). L’admission dans un centre maternel, qu’il soit
public ou privé, est subordonnée a 1’accord de 1’Aide sociale a I’enfance, qui prend en
charge le s¢jour. Ce sont les services sociaux externes (départementaux, hospitaliers, de
1I’Aide sociale a I’enfance...) qui demandent I’admission de la femme et de son enfant.
L’équipe du centre maternel rencontre la femme et tente d’évaluer I’adéquation entre sa
demande, ses besoins et I’intervention proposée. L’Aide sociale a I’enfance est sollicitée
pour donner son accord concernant la prise en charge financiére du s¢jour. Celle-ci est
accordée au maximum pour six mois. Elle est renouvelable jusqu’aux trois ans de

I’enfant sur demande du centre et de la femme accueillie si la situation le nécessite.

Le statut des enfants accueillis en centre maternel au regard du dispositif de
protection de D’enfance peut varier (voir encadré n°3). En effet la meére fait
systématiquement 1’objet d’une décision administrative d’admission a 1’Aide sociale a
I’enfance, alors que selon les départements, 1’enfant peut faire 1’objet ou non d’une
décision d’admission conjointe. De la méme manicre, un référent de I’Aide sociale a
’enfance peut étre nommé ou non’. La mére reste responsable de son enfant et

détentrice de 1’autorité parentale avec le pere si celui-ci a reconnu 1’enfant.

6 De ce fait, il est difficile de repérer les enfants accueillis en centre maternel dans 1’ensemble des sources
statistiques disponibles concernant les mineurs bénéficiant d’'une mesure de protection. Cette situation
particuliére peut ainsi entrainer des difficultés de comptage spécifiques a ce dispositif, par exemple : « les
placements de [’enfant (...) qui s effectuent dans les établissements maternels constituent des « faux » cas
de reproduction (nous en avons observé certains dans [’étude longitudinale) car I’admission de la jeune
meére dans les hotels, maisons ou centres maternels est comptabilisée a la fois comme placement de la
meére et placement de l’enfant alors qu’il s’agit du méme événement » (Corbillon, Assailly, & Duyme,
1990, p. 112). Ces ambiguités de repérage peuvent également E&tre dues a I’emploi du terme
« protection ». Suivant les départements, la frontiére entre les notions de prévention ou de protection
s’avere différente : elle peut étre constituée par I’existence ou non d’une mesure contractuelle, par
I’existence ou non d’un signalement ou d’une mesure judiciaire, ou bien par la mise en place d’une
mesure de placement, qu’il soit administratif ou judiciaire (Observatoire National de I'Enfance en Danger,
2006).
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Encadré n°3 — Le dispositif francais de protection de ’enfance

Depuis la loi n°2007-293 du 5 mars 2007 réformant la protection de I’enfance, le
Conseil Général, par le biais des services de 1’Aide sociale a I’enfance, est le chef de
file de la protection de I’enfance, qui a pour but de « prévenir les difficultés auxquelles
les parents peuvent étre confrontés dans l'exercice de leurs responsabilités éducatives,
d'accompagner les familles et d'assurer, le cas échéant, selon des modalités adaptées a
leurs besoins, une prise en charge partielle ou totale des mineurs » (article L112-3 du

Code de 1’ Action Sociale et des Familles).

Les services du Conseil Général peuvent contractualiser avec les familles la mise
en ceuvre de suivis en milieu ouvert (aide financiere, aide éducative a domicile,
accompagnement en économie sociale et familiale, accompagnement d’une
technicienne de D’intervention sociale et familiale...) ou d’accueil provisoire de
I’enfant. On parle alors de mesures administratives. Dans ces situations, un travailleur
social de I’Aide sociale a I’enfance (le «référent ASE ») est chargé de suivre la
situation de 1’enfant et de travailler avec la famille. Cependant, si ces actions n’ont pas
permis de remédier a la situation de danger, ou en cas d’impossibilité de collaborer
avec la famille ou d’évaluer la situation, le Conseil Général alerte les autorités
judiciaires. Le juge des enfants peut alors prendre une mesure judiciaire de suivi en
milieu ouvert, comme une AEMO (action éducative en milieu ouvert) ou une mesure

de placement, qui peut étre effectué¢e a I’ Aide sociale a I’enfance (Lhuillier, 2009).

Au 31 décembre 2009, on estimait a 271 000 le nombre d’enfants mineurs
bénéficiant d’au moins une mesure de protection de I’enfance, ce qui représente un peu
moins de 2% de I’ensemble des moins de 18 ans. Environ la moitié de ces mesures sont
des aides a domicile, I’autre moitié étant constituée par des placements ; les trois quart

sont des mesures judiciaires (source : Observatoire National de I’Enfance en Danger).
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La prise en charge proposée en centre maternel comprend un hébergement (avec
une participation financiére a la charge de la résidente, généralement calculée en
fonction de ses ressources), éventuellement la possibilit¢é d’un mode de garde pour son
enfant, et un soutien visant a lui permettre d’instaurer un lien avec son enfant dans de
bonnes conditions et de s’engager dans des démarches d’insertion. Il s’agit en général
d’interventions de nature éducative, davantage que thérapeutique (Wendland, 2010).
L’enfant bénéficie de 1’action des professionnels soit de maniere directe dans le cadre
d’un accueil en créche, soit en lien avec le soutien dont bénéficie sa mére dans ses

fonctions de maternage et ses propositions éducatives.

La prise en charge ne pouvant aller au-dela des trois ans de 1’enfant, le moment de
la sortie met en jeu a la fois la situation d’insertion de la mere, avec la possibilité ou non

d’obtenir un logement, et I’existence d’un danger ou non pour 1’enfant.

Ainsi, dans les douze centres de région parisienne observés par Donati, Mollo,
Norvez et Rollet au milieu des années 1990, au moins un quart des familles sortantes
étaient accueillies dans un autre foyer ou établissement maternel. L’acces au logement
autonome ne concernait qu’un quart des familles. En parallele, 8 a 10% des enfants
faisaient I’objet d’un placement au moment de la sortie. Ce taux s’élevait a 15% dans un
établissement accueillant des meres mineures (Donati et al., 1999). Dans un document
de travail, la Direction de 1’Action Sociale, de I’Enfance et de la Santé (DASES) du
département de Paris listait les orientations des 165 enfants sortis en 1993 des centres
maternels parisiens : 17 avaient fait I’objet d’un placement, dont 13 avec une mesure de
justice, et 6 de demande d’AEMO administratives. Au total, 23 enfants, soit environ
14% de I’ensemble des enfants accueillis, avaient fait I’objet d’une mesure de protection
de I’enfance des la sortie (DASES, 1994). Toutefois, ces observations ne permettent pas
de connaitre le devenir de ces familles : « Que deviennent les jeunes femmes et leurs
enfants une fois sortis ? Question que chacun se pose, mais a laquelle personne ne peut

répondre avec certitude. » (Donati et al., 1999, p. 218)

Les quelques tentatives de réponses que nous avons pu recenser se limitent a une
étude rétrospective sur 18 trajectoires de jeunes pris en charge par I’ASE ayant été
accueillis dans leurs premicres années de vie en centre maternel avec leur mere

(Mouhot, 1998) et deux mémoires de Diplome Supérieur de Travail Social portant
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chacun sur un centre maternel donné (Rablat, 1996 ; Dovera, 1999). Leurs auteurs
tentent d’appréhender le maintien des acquis sociaux et de 1’insertion, en lien avec le
réseau relationnel ou le réseau de support social. Les parcours des enfants ne constituent
pas I’angle d’analyse choisi, cependant on peut trouver quelques éléments a ce sujet
dans I’étude menée de maniere quasi-prospective (voir infra, p. 63) par Dovera, sur 47
familles sorties quatre a cinq ans plus tot du centre maternel de Nice. Au moment de
quitter le centre maternel, quatre enfants de trois fratries avaient ét¢ immédiatement
placés, ce qui représentait a I’époque 6% des familles de I’échantillon. Quatre a cinq ans
apres leur sortie du centre maternel, onze enfants (de huit fratries) sont placés a I’ASE.
17 % des familles ayant été accueillies au cours d’'une méme période sont concernées.
Dovera releve également que 24% des enfants bénéficient d’une mesure d’Action

Educative en Milieu Ouvert.

Ces constats, bien que tres partiels, vont dans le sens de 1’hypothése qu’encore a
I’heure actuelle, une part non négligeable des enfants qui quittent un centre maternel
vont par la suite continuer a étre suivis dans le cadre du dispositif de protection de
I’enfance au cours d’un placement ou d’un suivi en milieu ouvert. Ces éléments sont a
relier a la mission préventive assignée aux centres maternels en 1981 et leur inscription
institutionnelle dans le champ de la protection de 1’enfance. Néanmoins, au cours des
trente dernieres années, les centres maternels ont di faire face a des évolutions sociales
importantes, qui ont un impact sur le public accueilli et les modalités

d’accompagnement.

1.1.2. Les centres maternels face aux évolutions
sociales récentes

Selon I’ensemble des observateurs, les femmes accueillies en centre maternel
continuent aujourd’hui a cumuler des difficultés multiples. Cependant, I’évolution des
formes familiales au sein de la société questionne de plus en plus la place des péres au
sein des centres maternels. De plus, ’apparition de la « nouvelle pauvreté » et la crise

du logement ont ravivé la tension entre missions d’aide matérielle et de soutien
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psychologique et éducatif, dans un contexte de répartition des compétences spécifiques

entre Etat et département.

1.1.2.1. Des familles qui continuent a cumuler des difficultés multiples

Il est difficile d’avoir une vision globale de 1’évolution des caractéristiques des
familles accueillies dans I’ensemble des centres maternels frangais. Seule 1’enquéte
« Etablissements Sociaux » menée par la DREES tous les quatre ans depuis 1982
permet de disposer de données statistiques pour 1’ensemble du territoire, mais les
données recueillies sur le public sont trés générales. Elles montrent cependant que
contrairement aux représentations dominantes, les centres maternels n’accueillent pas
majoritairement des meres adolescentes. Ainsi, en 1998, 38% des femmes accueillies
dans un centre maternel étaient agées de 21 ans et moins (Monteil, Bertrand, &
Woitrain, 2003). En 2008, ces trés jeunes femmes représentaient 45% des femmes
accueillies (Mainaut, 2010). Les mineures représentaient 14,4% des hébergées. Cette
proportion de mineures varie fortement en fonction du contexte local et de la
structuration de I’offre de places (certains centres sont réservés spécifiquement aux
mineures, d’autres au contraire n’accueillent que des personnes majeures, et certains
acceptent les femmes quel que soit leur age). Ainsi, sur 700 entrées dans douze centres
de la région parisienne, au milieu des années 1990, pres des deux tiers des femmes
¢étaient agées de 18 a 24 ans, mais les mineures ne représentaient que 2,5% (Donati et

al., 1999).

Une autre caractéristique importante de cette population est 1’importance du
nombre de femmes migrantes accueillies dans les centres maternels, notamment en
région parisienne. Les femmes originaires du Maghreb ou d’Afrique subsaharienne
représentaient un quart des résidentes dans les centres maternels de la région parisienne
dans les années 1990 (Donati et al., 1999). Une ¢étude de la DASES pointe leur
augmentation importante dans les centres maternels parisiens au cours des années 2000
(DASES, 2006). Enfin I’enquéte « Etablissements Sociaux » 2008 de la DREES montre
que 35% des femmes accueillies sur 1’ensemble du territoire sont titulaires d’une

nationalité hors union européenne ; elles représentent 50% des femmes de 25 ans et plus
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(Mainaut, 2010). Il n’existe pas de données disponibles dans les enquétes

« Etablissements Sociaux » de 1998 et 2004 a ce sujet.

Les autres sources existantes sont en général circonscrites a un ou plusieurs
¢tablissements, souvent d’une méme région, pour une année donnée : deux recherches
menées par des équipes universitaires (Corbillon & Duléry, 1997, Donati et al., 1999) et
trois theéses de doctorat en psychologie (Carpentier, 1992, Prévot, 1997, Wendland,
1999) ont été menées au cours des années 1990. Dans les années 2000, ont été publié¢es
une recherche-action (DASES, 2006) et une enquéte menée par observation dans le
cadre d’une these de sociologie (Cardi, 2008). A ces recherches s’ajoutent des mémoires
de Diplome Supérieur en Travail Social (Tomasella, 1991, Rablat, 1996, Long, 1998,
Jeulin, 1998, Dovera, 1999, Courtois, 2003), quelques documents de travail rédigés par
des associations professionnelles ou des administrations de tutelle (ANPASE, 1992,
DASES, 1994), et des articles rédigés par des praticiens (Choquart, 1980, Gozlan-
Lonchampt, 1990). Toutes ces études montrent que les femmes accueillies rencontrent

des difficultés multiples.

La recherche de Corbillon et Duléry est basée sur des entretiens avec 45 jeunes
femmes accueillies dans différents centres maternels en région parisienne et en
province. Ces femmes cumulent un grand nombre de difficultés : précarité socio-
économique, faible niveau scolaire, parcours de vie chaotique marqué souvent par des
problémes de santé, de violence sur le plan physique et sexuel dans 1’enfance, a
I’adolescence et a 1’age adulte. Leurs ressources financiéres sont principalement
constituées de prestations sociales, notamment de 1’Allocation de Parent Isolé
(aujourd’hui remplacée par le Revenu de Solidarité Active majoré pour isolement). « Si
l’on compare les expériences survenues durant [’enfance et l’adolescence de ces jeunes
femmes avec les événements vécus durant leur vie adulte, la continuité problématique
d’un certain nombre de situations est notable. Cela concerne essentiellement trois
points : des problemes de santé importants, la présence de la violence physique, verbale
et sexuelle, le manque d’argent et la précarité d’emploi » (Corbillon & Duléry, 1997, p.
39). Donati, Mollo, Norvez et Rollet soulignent en outre la similitude des situations
familiales sur plusieurs générations, les professionnels reconnaissant que la sélection

des dossiers va dans ce sens. Ainsi, « les femmes qui aboutissent au centre maternel
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proviennent de familles tres défavorisées, tres déstructurées, trés peu scolarisées. »

(Donati et al., 1999, p. 202).

Se basant sur son travail de thése et son expérience clinique ultérieure, Wendland
note également la faiblesse du niveau socio-économique et du niveau de formation des
femmes accueillies, ainsi que I’existence d’un parcours antérieur chaotique avant
I’arrivée au centre maternel : « pour bon nombre de jeunes femmes, [’arrivée a
Uinstitution signifiait le terme d’une errance qui durait depuis quelques mois, voire des
années, comportant des périodes de vie a [’hotel, chez des amis, dans des squats et
méme a la rue. Aussi, [’entrée en centre maternel n’était qu’'une rupture de plus dans
leur vie, apres avoir vécu, pendant [’enfance, des changements de domicile et de tutelle,
des placements ou des périodes de vie en institution. L’accueil en institution pouvait
étre aussi un moyen de rompre le contact avec leur famille et d’échapper a une
situation intolérable (inceste, violences intrafamiliales) ou de soustraire a la

réprobation provoquée par leur grossesse. » (Wendland, 2010, p. 252).

Enfin, la recherche-action sur la santé mentale dans les centres maternels
parisiens constate que la prévalence des troubles de santé mentale est significativement
plus ¢élevée dans les centres maternels parisiens étudiés que dans la population générale.
Les 95 femmes rencontrées montrent plus fréquemment des troubles de I’humeur (51%
des personnes interrogées, dont 48% présentent un état dépressif majeur), des troubles

anxieux (49%), un risque suicidaire (39%), de I’insomnie (28%). (DASES, 2006).

Ces observations cliniques montrent bien que les femmes accueillies cumulent
encore aujourd’hui des fragilités sociales, économiques et psychologiques importantes.
Neéanmoins, la question de « I’isolement » des meres, qui fonde historiquement 1’accueil
en centre maternel ne peut plus étre traitée aujourd’hui comme elle 1’était au cours des

périodes historiques précédentes.
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1.1.2.2. L’évolution de la place des peres

Les transformations récentes de la famille (Roussel, 1989) ont entrainé une
hausse progressive des enfants vivant au sein d’une famille monoparentale’. Les
conditions de formation de ces familles ont également évolué. En effet, avant les années
1970, les familles monoparentales étaient majoritairement soit le résultat d’un veuvage,
soit le résultat d’une grossesse chez une femme célibataire ne vivant pas en couple. En
1990, 59% des familles monoparentales étaient issues d’un divorce ou d’une séparation,
20% d’un veuvage et 21% correspondaient a un parent (généralement une mere)
célibataire (Gayet, 2004). En parall¢le, les naissances hors mariage ont également
augment¢ : alors qu’elles ne représentaient que 6% des naissances jusqu’en 1965, elles
sont passées a 30% en 1990 et représentaient 43% des naissances en 2001 (Martin,
2003). Cette augmentation des naissances hors mariage est accompagnée d’une
augmentation des reconnaissances par le pere : les trois quarts de ces naissances sont

aujourd’hui reconnues par le pere, contre 50% en 1980 (Sellenet, 2007).

En paralléle, les représentations et les connaissances concernant I’engagement des
péres aupres de leurs jeunes enfants évoluent. Les recherches sur I’engagement paternel
mettent en évidence que leur role est important des la prime enfance et complémentaire
de celui des méres (Le Camus, Labrell, & Zaouche-Gaudron, 1997). De plus, les
chercheurs qui s’intéressent a I’engagement paternel en contexte de précarité
économique et sociale notent que ces péres s’engagent autant que les peres plus aisés
aupres de leurs enfants, malgré un stress plus important dii aux conditions économiques
et a la difficulté d’assumer le role de pourvoyeur de ressources (Kettani & Euillet,
2012). Lorsque le couple parental est séparé, le maintien de I’engagement parental de
ces peres est trés lié a la qualité de la relation avec la mére des enfants (Zaouche-
Gaudron, Devault, Rouyer, & Troupel, 2005; Devault et al., 2007; Devault, Denis,
Lacharit¢, & de Montigny, 2012). Néanmoins, les programmes d’intervention
susceptibles de favoriser une implication paternelle positive dés la prime enfance se

calquent encore beaucoup sur les interventions en direction des meres et ont du mal a

7 En 2007, elles représentaient 23% des familles avec enfants. Au total, plus de trois millions huit cent

mille enfants de moins de 18 ans vivent dans une famille monoparentale, ce qui représente un peu moins
d’un enfant sur cinq. Dans 86% des cas, I’adulte de référence de la famille est la mére (Source : INSEE).
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toucher les peres (Dubeau, Clément, & Chamberland, 2005). Une recension récente des
travaux évaluatifs portant sur les programmes de soutien aux péres au Québec montre
que les besoins ressentis par ces peres concordent peu avec les modalités de soutien
proposées. En particulier, les programmes de soutien ciblent majoritairement des péres
en couple de milieux relativement favorisés alors que I’on retrouve une grande
vulnérabilité chez les peres de milieux défavorisés (de Montigny, Devault, St-Arneault,

Dubeau, & Lacharité, 2013).

Dans ce contexte, il est devenu de plus en plus difficile pour les professionnels
ceuvrant dans les centres maternels de faire abstraction du pére de ’enfant accueilli,
comme le montrent plusieurs écrits de professionnels rédigés au cours des années 2000
(Leroy-Lebailly, 2003, Janssoone, 2007). Ce phénomeéne a ¢été renforcé par les
évolutions législatives concernant I’ensemble des institutions sociales et médico-
sociales, notamment la loi du 2 janvier 2002, qui insiste sur la logique d’adaptation des
réponses aux besoins repérés. Ainsi, le travail avec les péres, historiquement vus comme
persécuteurs et dangereux, s’est peu a peu développé au sein de certains centres
maternels. On a assist¢ également a la création de centres parentaux permettant
d’accueillir les deux parents (Chatonay & Van der Borght, 2010). Ces expérimentations
ont ¢té confortées dans un premier temps dans le rapport Périnatalité et parentalité
(Hermange, 2006) qui propose entre autres de modifier les financements des centres
maternels pour permettre 1’accueil des péres au sein de ces établissements. L’année
suivante, la loi du 5 mars 2007 réformant la protection de 1’enfance affirme que les
dispositions permettant I’accueil des meres isolées avec leurs enfants « ne font pas
obstacle a ce que les établissements ou services qui accueillent ces femmes organisent
des dispositifs visant a préserver ou a restaurer des relations avec le pere de l'enfant,
lorsque celles-ci sont conformes a l'intérét de celui-ci » (article 22 de la loi n°2007-

293).

Enfin, le plan pluriannuel contre la pauvreté et pour 1’inclusion sociale, adopté le
21 janvier 2013 a D’issue de la conférence nationale contre la pauvreté et pour
I’inclusion sociale des 10 et 11 décembre 2012, prévoit la création d’un statut de centre
parental, afin de lever les obstacles juridiques a I’accompagnement des peres par les

centres maternels et permettre ainsi la prise en charge des deux parents accompagnés
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d’un jeune enfant. La place des peéres en centre maternel est ainsi reconnue et soutenue

légalement.

1.1.2.3. L’impact des difficultés économiques sur les logiques
d’intervention

En paralléle de ’augmentation des familles monoparentales et de leur relative
banalisation dans le paysage social, on a pu également constater la détérioration de leur
situation économique. Ainsi, alors que 13 % de la population vivait sous le seuil de
pauvreté® en 2008, 30 % des personnes vivant au sein d’une famille monoparentale
¢taient confrontées a cette situation, soit une proportion 2,3 fois plus forte que dans
I’ensemble de la population. Ce phénomene tend a s’aggraver depuis une vingtaine

d’années (Source : INSEE).

Ce risque accru ne peut s’expliquer uniquement par des caractéristiques
parentales telles que le niveau de formation ou la catégorie socioprofessionnelle, celles-
ci ne semblant pas tres différentes pour les parents isolés et les parents vivant en couple.
Ce serait donc davantage la difficulté¢ de concilier vie familiale et vie professionnelle
qui expliquerait les obstacles rencontrés sur le marché du travail par les parents (et
surtout les meres) de famille monoparentale (Centre d’Etude des Revenus et des Cofts,
2004). De maniere plus spécifique, ce lien fort entre monoparentalité et pauvreté
pourrait s’expliquer par un cumul de processus qui contribue a fragiliser les unions,
notamment dans les milieux populaires (Neyrand & Rossi, 2004). Le modéle d’une
répartition traditionnelle des roles entre les sexes, plus prégnant en milieu populaire
(Schwartz, 1990, Le Pape, 2009), et la faiblesse du capital symbolique dont disposent

ces femmes expliqueraient leur difficulté spécifique a construire une vie financi¢rement

8 « Un individu (ou un ménage) est considéré comme pauvre lorsqu'il vit dans un ménage dont le niveau
de vie est inférieur au seuil de pauvreté. L'Insee, comme Eurostat et les autres pays européens, mesure la
pauvreté monétaire de maniére relative alors que d'autres pays (comme les Etats-Unis ou le Canada) ont
une approche absolue. Dans l'approche en termes relatifs, le seuil est déterminé par rapport a la
distribution des niveaux de vie de I'ensemble de la population. Eurostat et les pays européens utilisent en
général un seuil a 60 % de la médiane des niveaux de vie. » INSEE, 2010. Sur la question de la définition
de la pauvreté, voir infra, p. 52.

Claire GANNE — Le devenir des enfants accueillis en centre maternel — Université Paris Ouest Nanterre la Défense



tel-00923314, version 1 - 2 Jan 2014

autonome aprés une séparation. Dans une logique de responsabilisation accrue de

I’individu, cela devient une tache insurmontable pour les plus défavorisés.

Selon Bruniaux et Galtier, « les ruptures familiales s’ accompagnent en général
d’une baisse de revenus, sans que [’on ait établi scientifiquement lequel survient en
premier (Mayer, 1997). Il faudrait pour cela une étude faisant la différence entre
revenu pre- et post-divorce. Une des premieres découvertes liee au Panel Study of
Income Dynamics, dans les années soixante-dix, fut que la pauvreté était d’abord liée,
non pas au chomage comme on le croyait a l’époque, mais aux ruptures familiales
(Duncan, 1999) » (Bruniaux & Galtier, 2003, p. 35). Le lien entre précarité et situation
monoparentale semble donc difficile a saisir selon une explication causale

unidirectionnelle.

Ces conjonctions de difficultés économiques et de ruptures familiales ont amené
des familles de plus en plus nombreuses a solliciter les établissements d’hébergement
existant. Ainsi, dans un autre cadre, les Centres d’Hébergement et de Réinsertion
Sociale (CHRS) ont vu augmenter la part des familles (surtout monoparentales) et des
enfants accueillis au cours des derni¢res années (FNARS, 2006). Ces évolutions ont
¢galement des conséquences pour les centres maternels. En effet, leur histoire et leur
positionnement institutionnel les amenent a affirmer le primat de leur mission de
protection de I’enfance. Celle-ci peut-elle étre engagée sur la simple évaluation d’un
besoin de soutien matériel a la famille ? Cette question complexe a ¢té récemment
tranchée par le législateur. Sont aujourd’hui considérés comme des bénéficiaires
potentiels de 1’Aide sociale a I’enfance « les femmes enceintes et les meres isolées avec
leurs enfants de moins de trois ans qui ont besoin d’un soutien matériel et
psychologique, notamment parce qu’elles sont sans domicile » (Article L222-5 du Code
de I’Action sociale et des Familles). La précision « notamment parce qu’elles sont sans
domicile » a été ajoutée par la loi de mobilisation pour le logement et la lutte contre
I'exclusion (loi n® 2009-323 du 25 mars 2009). Cette mention a fait 1’objet de questions
de certains parlementaires, considérant qu’il s’agissait d’un transfert de compétences de
I’Etat (compétent financiérement en matiere d’Aide sociale a ’hébergement) vers les
Conseils Généraux (compétents en matiere d’Aide sociale a I’enfance). La réponse du

Secrétaire d’Etat au Logement, Benoist Apparu, évoque les difficultés d’interprétations
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du texte antérieur, le besoin de soutien matériel et psychologique étant évalué

différemment suivant les départements :

« Certains considéraient que ces femmes étaient en Centre d’Hébergement et de
Réinsertion Sociale par défaut de logement et non par besoin d'un soutien matériel et
psychologique. lls estimaient que la situation de danger éducatif n'était pas le motif du
placement et donc que celui-ci n'avait pas lieu d'étre pris en charge par le conseil
général au nom de la protection de l'enfance. (...) L'article 68 de la loi de mobilisation
pour le logement et la lutte contre l'exclusion ajoute par conséquent une précision
destinée a lever ces interprétations. (...) Il rappelle ses compétences spécifiques de droit
commun au titre de l'aide sociale a l'enfance, l'absence de domicile des publics visés a

l'article 68 établissant le besoin d'un soutien matériel et psychologique. » (JO Sénat,

09/09/2010).

Ces échanges mettent en lumicre, outre les enjeux de compétences financiéres
entre I’Etat et les collectivités locales, les tensions qui peuvent exister entre protection
de I’enfance, danger éducatif et conditions matérielles de vie, sur lesquels nous

reviendrons ultérieurement.

Donati, Mollo, Norvez et Rollet notent la tension qui peut exister au sein des
centres maternels entre la mission de soutien au lien mere-enfant et la mission de
soutien a I’insertion socioprofessionnelle de la mere : « chaque centre établit et justifie
sa propre hiérarchie, tout en signifiant que l’insertion et le lien mere-enfant se
construisent ensemble et s’épaulent mutuellement. (...) L’ obligation des démarches
d’insertion par exemple, 'importance des moyens en temps et en personnel qui leur
sont attribués, apportent un bénéfice a la stabilité du lien mere-enfant et a la solidité
d’une personnalité fortement perturbée a [’origine. Un autre centre affirme une
convergence de tous les efforts sur le lien mere-enfant ; il estime également que le but
ne sera atteint qu’a partir de ce que nous pourrions appeler "la réparation
psychologique" ; le lien mere-enfant ne sera durable que si la jeune femme retrouve une
personnalité solide ; ’insertion ne pourra intervenir qu’apres un long travail
thérapeutique » (Donati et al., 1999, p. 149). Du fait de leur positionnement

institutionnel spécifique, les centres maternels affirment en général le primat du soutien
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a la relation mere-enfant ; si ’insertion de la jeune femme est également travaillée,

I’articulation et la hiérarchisation de ces deux objectifs varient selon les établissements.

Au fil des évolutions de la société, de la place des femmes, de la structuration des
familles et de la situation économique, les centres maternels ont vu ainsi leurs missions
et leur public évoluer. On constate la persistance d’une double difficulté, d’un double
besoin de soutien, sur les plans matériel et psychologique. Il s’agit donc d’une
population qui, bien que numériquement marginale, met particulicrement en lumiére le
cumul de différents processus interdépendants : monoparentalité, pauvreté, accueil en

centre d’hébergement, protection de I’enfance.

En dépit d’évolutions importantes, comme I’augmentation du nombre de femmes
migrantes, la prise en compte de la place des péres et 'impact des phénomenes de
paupérisation, il s’agit toujours de familles pergues comme « a risque » qui font 1’objet
d’une prise en charge de I’Aide sociale a I’enfance. Cette forme de catégorisation a un
impact sur la logique d’intervention. C’est pourquoi nous cloturerons ce chapitre en
proposant une discussion sur les interactions entre parents et travailleurs sociaux en
protection de 1’enfance et sur les effets que ce processus peut avoir sur I’intervention.
Ce détour nous semble d’autant plus nécessaire que notre propre recherche est soumise
a ces effets de catégorisation, dans la mesure ou nous avons justement défini notre

public a partir d’une catégorie créée par les politiques d’action sociale.

1.1.3. Les relations parents-professionnels dans le
cadre de la protection de I’enfance

La question de la relation entre parents et professionnels dans le cadre de la
protection de 1’enfance est au cceur de la logique d’intervention des centres maternels,
qui doivent, par un accompagnement adapté en direction des meéres, prévenir des
difficultés éducatives. L’histoire des relations entre la protection de ’enfance et les
familles est longue et complexe. Pendant longtemps, les services de protection de

I’enfance ont privilégié la séparation et la mise a 1’écart de la famille jugée dangereuse
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pour I’enfant. Le développement des connaissances sur les conséquences des ruptures
précoces a abouti a un changement de cadre juridique et a une transformation des

pratiques professionnelles en direction des familles.

Depuis le début des années 1980, les réformes successives de la protection de
I’enfance et de I’action sociale donnent une place de plus en plus grande au travail avec
les familles et au droit des usagers. Ainsi, la loi n°84-422 du 6 juin 1984 relative aux
droits des familles dans leurs rapports avec les services chargés de la protection de la
famille et de ’enfance affirme le droit des parents a €tre informés, consultés, défendus
et a contester toute décision. Les situations doivent étre révisées régulierement pour
éviter la pérennisation non justifiée de certaines situations de placement. L’esprit de la
loi de 1984 est de rompre avec le rapport d’assistance qui entraine une soumission des
usagers aux institutions et une pérennisation des difficultés. Cette logique de
reconnaissance de droits et de responsabilisation des parents va €tre confortée par les
évolutions législatives plus récentes. Ainsi, la loi 2002-2 du 2 janvier 2002 rénovant
I’action sociale et médico-sociale met également 1’accent sur le droit des usagers et
impose des outils de communication et de contractualisation. Enfin, la loi 2007-293 du
5 mars 2007 réformant la protection de I’enfance souligne 1’importance du travail avec
les familles. Elle prévoit notamment 1’¢laboration du projet pour ’enfant de maniére

conjointe entre les parents et les services de 1’ Aide sociale a I’enfance.

Pour comprendre la dynamique de ces relations, nous nous intéresserons tout
d’abord a I’expérience de ces familles et aux modalités de coordination qu’elles mettent
en place avec les institutions. Nous examinerons ensuite le regard que les travailleurs
sociaux de la protection de I’enfance portent sur les familles et notamment la
focalisation sur les difficultés parentales et le succes de la notion de parentalité. Enfin,
nous reviendrons du c6té des centres maternels en nous intéressant plus spécifiquement

a la figure de la mére en protection de I’enfance.

1.1.3.1. Les modalités de coordination famille-professionnels

Depuis une trentaine d’années, I’évolution juridique et sociale impose donc une

collaboration entre parents et professionnels dans le cadre de la protection de I’enfance.

Claire GANNE — Le devenir des enfants accueillis en centre maternel — Université Paris Ouest Nanterre la Défense



tel-00923314, version 1 - 2 Jan 2014

Cette situation vient interroger le style de coordination que les parents mettent en place
avec les autres instances éducatives. Kellerhals et Montandon (1991) définissent le style
de coordination comme « la maniere dont les parents médiatisent les influences
éducatives des autres acteurs d’éducation ». Ce style peut se définir en croisant deux
axes : un axe spécificité/diffusion, qui désigne I’ampleur de la mission attribuée par la
famille aux autres acteurs (école, camarades, télévision, autres professionnels...), et un
axe participation/retrait, qui fait référence a la maniere dont les parents relaient ou non
les influences des autres acteurs. Kellerhals et Montandon définissent sur cette base
quatre modes de coordination : « L’Opposition désigne les cas ou [’on ne reconnait
qu’une compétence tres spécifique a ’autre agent et oi on n’estime pas nécessaire ou
souhaitable d’intervenir. La Délégation envisage les cas ou la mission reconnue aux
autres agents est tres diffuse (recouvrant largement celle de la famille), mais ou aucune
entreprise de médiation n’est mise sur pied (on ne s’implique pas dans ce que fait
I’autre agent). La Médiation consiste a reconnaitre une compétence trés spécifique aux
autres agents, tout en relayant leurs efforts ou messages (aide au travail scolaire par
exemple). La Coopération regroupe les situations ou les compétences reconnues a
I’autre sont tres diffuses et ou I’on médiatise (relaie, critique, accompagne) les efforts

ou messages de cet agent. » (Kellerhals & Montandon, 1991, p. 35-36).

Les différentes recherches menées en protection de 1’enfance mettent en général
en évidence l'importance des situations d’opposition et de délégation et dans une
moindre mesure de coopération. Fablet et Mackiewicz (1996) ont analysé les relations
entre parents et professionnels des pouponnieres: certains parents collaborent,
reconnaissent la 1égitimité du placement et cherchent a parvenir a une coéducation avec
les professionnels. D’autres parents refusent la légitimité du placement et nient la
compétence des professionnels, qu’ils considérent comme incapables de s’occuper
correctement de 1’enfant. Enfin, les parents qui déléguent refusent également la
légitimité du placement mais accordent du crédit au travail des professionnels de la

pouponniere, qu’ils considérent comme compétents et prenant bien en charge I’enfant.

Ces différentes positions possibles du parent a I’égard des professionnels se
retrouvent dans la recherche menée par Sécher (2010) aupreés de parents d’enfants

placés, qu’il répartit également en trois groupes : les parents « révoltés », les parents
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« résignés » et les parents acceptant et justifiant le placement. Les parents « révoltés »
considerent la décision de placement ou son maintien comme injustifiés et sont en
général trés mobilisés pour faire en sorte que leur enfant revienne définitivement au
domicile. Ils considérent le placement comme provisoire et se questionnent sur
I’articulation entre deux types d’éducation familiale différents regus par I’enfant, dans la
famille d’accueil et lors des retours au domicile durant les week-ends. Les parents
«résignés », souvent eux-mémes en tres grande difficulté et trés démunis, ne
considerent pas le placement comme l€gitime mais ne le contestent pas. Les placements
sont souvent inscrits dans la durée et ces parents qui n’envisagent plus le retour de
I’enfant mettent 1’accent sur le suivi scolaire, dans I’espoir que leurs enfants aient un
avenir meilleur que le leur. Enfin, les parents qui acceptent et justifient le placement
admettent des difficultés éducatives antérieures et ont parfois demandé eux-mémes le
placement. Ils s’interrogent sur les pratiques quotidiennes concrétes d’éducation
parentale, notamment sur les questions en lien avec les notions d’autorité et de limites.
Ces questionnements, trés axés sur les pratiques, rejoignent ceux couramment exposeés

dans I’ensemble de la société et portés par les travailleurs sociaux.

Si depuis le début des années 1980 la logique du maintien des liens familiaux
prévaut dans les interventions en protection de 1’enfance, I’observation de la réalité des
interactions entre travailleurs sociaux et parents montre que les relations restent
difficiles et que les objectifs d’une réelle coéducation sont loin d’€tre atteints. Pour
Fablet (2009), les relations parents-professionnels se situent toujours sur un axe allant
de la rivalité a la complémentarité qui s’explique par une dissymétrie de compétences et
de légitimité.

Cette dissymétrie est renforcée par 1’origine sociale des familles concernées par
les mesures de protection de 1’enfance, que ce soit dans le cadre du placement d’un
enfant, de mesures a domicile ou d’un accueil en centre maternel, puisqu’il est
aujourd’hui établi que la majorité de ces familles est issue de milieux défavorisés, que
ce soit en France ou a I’étranger (Fernandez & Barth, 2010; Potin, 2009; Tange, 2003;
Velpry, Fabiani, & Teixeira, 2000). Il existe différentes hypothéses concernant la cause
de la surreprésentation des familles précaires au sein des familles suivies dans le cadre
de la protection de ’enfance. L’une d’entre elles consiste a insister sur le repérage plus

important des situations de danger dans les populations précarisées : « le repérage et la
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prise en charge par les institutions publiques porte principalement sur des enfants issus
de familles en situation financiere modeste ou précaire,; en effet, les familles
socialement mieux dotées disposent de plus de canaux de prise en charge des difficultés

et évitent ainsi plus souvent les signalements conduisant a l’intervention des services de

protection de [’enfance. » (CERC, 2004, p. 89).

Néanmoins, d’autres auteurs reconnaissent que la pauvreté, sans €tre une cause
directe, peut étre un facteur de vulnérabilité¢ favorisant les situations de risque ou de
danger pour les enfants (Manciaux, Gabel, Girodet, Mignot, & Rouyer, 2002). La
précarité, et notamment la précarit¢ résidentielle et le mal-logement, peuvent parfois
étre I’origine de mesures de suivi en protection de 1’enfance, d’une part en attirant
I’attention sur les conditions de vie des familles, et d’autre part en engendrant une
surcharge de travail éducatif pour les parents (espaces trop petits, logement inadapté au

regard des risques domestiques...) (Tillard & Rurka, 2013).

Cet impact est d’autant plus visible pour les familles ne disposant pas de
logement stable et hébergées en centre d’hébergement. Une enquéte de la Fédération
Nationale des Associations d’Accueil et de Réinsertion Sociale a montré qu’un enfant
sur six accueilli avec sa famille en Centre d’Hébergement et de Réinsertion Sociale
faisait 1’objet d’une mesure de protection de 1’enfance en milieu ouvert (FNARS, 2006).
Cependant, les femmes vivant en CHRS interrogées par Thiery soulignent le poids des
contraintes de I’environnement matériel sur leur stratégies éducatives en direction de
leurs enfants, le contexte de vie ne leur permettant pas toujours de mettre en ceuvre les
pratiques ¢éducatives qu’elles souhaiteraient (Thiery, 2008). L’évaluation d’un
programme de soutien aux familles sans domicile en Californie met d’ailleurs en
évidence que ces familles sont trés souvent connues des services de protection de
I’enfance, mais que la mise a disposition d’un logement stable et des services
d’accompagnement permettent de diminuer significativement le nombre de placements

au sein de ces familles (Lenz-Rashid & Sierra Health Foundation, 2013).

Ce lien problématique entre danger et conditions de vie peut également éEtre
éclairé différemment par la prise en compte de la situation des familles

monoparentales : on a vu que le lien entre pauvreté et monoparentalité était un lien
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dynamique, or les familles monoparentales semblent également surreprésentées parmi

les familles suivies en protection de I’enfance (Velpry, Fabiani, & Teixeira, 2000).

Quoi qu’il en soit, cette inscription sociale a un impact sur I’expérience parentale
et le rapport aux institutions. A partir des années 1970, plusieurs chercheurs travaillant
dans les milieux sociaux les plus défavorisés tentent d’appréhender les relations parents-
enfants dans une perspective anthropologique ou ethnographique. Ces questions
émergent entre autres a la suite de la 1égalisation de 1’avortement. En effet, comment
comprendre que des femmes exclues, rencontrant des situations socio-économiques tres
difficiles, continuaient pour certaines a avoir de nombreux enfants ? On a pu émettre
I’hypothése (que ’on retrouve également fréquemment dans le cas des adolescentes)
que celles-ci ¢taient limitées, incapables de comprendre [I’information sur la
contraception, avant de comprendre qu’il s’agissait d’un investissement dans un role
maternel valorisé, dans leur classe mais aussi dans la société, mais qui restait dans leur
cas non reconnu par la société au vu de leurs conditions d’existence (Ribeaud, 1977;

Ribeaud, 1979; Knibiehler, 1997).

De nombreux travaux ont par la suite fait état de la valorisation de 1’identité
parentale en milieu populaire. Ainsi, dans son travail sur le milieu populaire d’une cité
HLM du Nord, au cceur de I’ancien bassin minier, Schwartz constate que la précocité de
la fécondité caractérise 1’ensemble des familles de ce quartier, comme 1’ensemble de la
population ouvriére du Nord. Il souligne également les différences entre les familles en
ascension sociale et les familles les moins favorisées, qui connaissent une fécondité
¢largie. L’enfant est alors considéré comme fondateur d’une identité parentale valorisée.
La fécondité constitue dans ces familles « une valorisation narcissique élective, ainsi
qu’'un mode de défense contre le manque, l’abondance des corps se substituant a
l’abondance des biens. » (Schwartz, 1990, p. 139). Pour Paugam, qui a travaillé dans
une cit¢ HLM en Bretagne, « dans ces milieux défavorisés, ces enfants constituent
souvent la seule richesse possible et certainement un des supports privilégiés de la
« réalisation de soi ». (...) Il s’agit pour ces familles déshéritées de compenser l’échec
social en faisant valoir dans leur entourage des signes de respectabilité puisés dans
lautorite et l’identité parentale. » (Paugam, 1991, p. 185). A I’inverse, lorsqu’une
famille est suspectée de difficultés éducatives, elle est rapidement dénigrée et

discréditée dans la cité. Dans ce contexte, I’intervention de la protection de 1’enfance est
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le plus souvent redoutée par des parents qui développent une crainte et une réserve par
rapport aux institutions. Cette intervention est vécue comme une atteinte a 1’identité
parentale, ce qui peut entrainer les attitudes de méfiance ou de résignation évoquées

précédemment.

1.1.3.2. De la censure du controle social a I’émergence du soutien a la
parentalité

Malgré cette origine sociale défavorisée de la majorité des familles suivies, de
nombreux chercheurs soulignent la prépondérance accordée aux caractéristiques
psychologiques et personnelles des parents et la faiblesse de la prise en compte des
conditions socio-économiques des familles dans les écrits des professionnels dans le
cadre de la protection de I’enfance (Sellenet & Tendron, 1999; Eloi, 2007; Cardi, 2004;
Potin, 2009). Ainsi, Sellenet et Tendron notent que dans leurs écrits, les trava