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Nais sance « bous cu lée » et de ve nir 
de la re pré sen ta tion pa ter nelle

Gi nette De la ma zière*

Odile Kremp**

La ré flexion con cerne les re pré sen ta tions pa ter nel les et leur de ve nir lors de nais san ces bous -
cu lées. Elle s’ins crit dans un tra vail beau coup plus large pre nant en compte la di ver sité des
pa rents dans ces cas de fi gure mé di ca li sée où la sé pa ra tion in itiale est au rendez-vous. Cette
étude dis con ti nue porte sur 50 fa milles, clas sées se lon les ca rac té ris ti ques néo na ta les des en -
fants (grands pré ma tu rés, pe tits pré ma tu rés, pré ma tu rité avec pro créa tion mé di ca le ment as -
sis tée, non-prématurés). Elle s’est dé rou lée entre 1990 et 1994 au Cen tre Hos pi ta lier
d’Amiens en France (ma ter nité et néo na to lo gie) dans un pre mier temps et au do mi cile des
pa rents dans un se cond temps. Par l’in té rêt porté au jeu des re pré sen ta tions pa ren ta les, elle
in tro duit dans le champ mé di cal une sen si bi lité cli ni que sup plé men taire, ne lais sant pas au
seul état so ma ti que de l’en fant le poids du de ve nir de la re la tion mère-enfant. Nous par lons
es sen tiel le ment des pè res, de leur épreuve, mais aussi de la res source qu’ils peu vent of frir au
tra vail de la psy ché ma ter nelle, s’ils sont bien ac com pa gnés.

« ue la pré sence du mâle trans forme une fe melle meur trière en 
« bonne mère » de vrait faire ré flé chir tous ceux qui se sou cient

d’a mé lio rer les con di tions de la nais sance. » (This, 1980, 35) . Cette ré -
flexion d’ins pi ra tion étho lo gi que sera le point d’an gle de no tre re cher -
che, celle qui éclaire d’une teinte par ti cu lière l’é vé ne ment dou lou reux
de la pré ma tu rité.

Dans ce tra vail, nous nous ques tion nons sur le de ve nir pos si ble de
la re la tion mère-enfant ou parents-enfant lorsque celle-ci se trouve rom -
pue aux pre miers ins tants de la vie extra-utérine par les tech ni ques mé -
di ca les né ces sai res à la sur vie de l’en fant. Au tre ment dit, pouvons-nous
rai son na ble ment en vi sa ger cette en trée « bous cu lée » dans la vie comme
fac teur de ris que, mar quant du ra ble ment l’en fant et ses pa rents du si gni -
fiant de la fra gi lité, de la peur, de l’in sé cu rité, de l’é chec ? (Si gni fiant
étant à en ten dre ici dans le sens tant con tex tuel que con cep tuel du
terme.)

* Doc teur en psy cho lo gie, maî tre de con fé ren ces à l’Uni ver sité Picar die - Ju les Verne,
Amiens, France.

** Pro fes seure agré gée de pé dia trie, Hô pi tal St-Antoine, Lille, France.
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Cet énoncé du pro blème nous in vite donc à lire la pré ma tu rité dans
une ap pro che cli ni que où les in di vi dus en si tua tion in ter ac tive im pré vue,
sont sou mis à des re ma nie ments psy chi ques sou dains et dou lou reux. En -
fin, lorsque René Thom (1983) parle de « pré gnance » quand l’ob jet ex -
té rieur sus cite chez le su jet des phé no mè nes de grande am pleur, du type
at trac tif ou ré pul sif, nous com pre nons mieux en core l’am bi va lence pos -
si ble des pa rents face à cet en fant né trop tôt, face à ce chan ge ment brus -
que de la des ti née de la gros sesse.

Nous dé ve lop pe rons dans ce texte : l’é tude pré li mi naire dé ga geant
la no tion de trau ma tisme pa ren tal (1989) ; la re cher che dis con ti nue en
deux temps (1990-1994, mé tho do lo gie, ré sul tats et li mi tes) por tant sur
les re pré sen ta tions pa ren ta les (en par ti cu lier pa ter nel les) dans ces cir -
cons tan ces iné dites de la nais sance et leur de ve nir 4 ans après ; et la con -
clu sion d’un tra vail qui de man de rait à se pour sui vre – sa chant que no tre
sou hait s’o riente ici vers une sen si bi li sa tion psycho-clinique des équi pes
soi gnan tes con fron tées quo ti dien ne ment à ces si tua tions. 

De la pré ma tu rité au trau ma tisme

L’in té rêt porté au temps rompu de la gros sesse (sans pré avis, sou -
vent vécu dans un sen ti ment de dés ar roi, de dan ger im mi nent) et à l’es -
pace de la sé pa ra tion de l’ob jet (ab sent alors que pré ma tu ré ment ex cor -
poré), a mo tivé une étude pré li mi naire au près des pa rents (échan tillon
tout ve nant, choisi par les sages-femmes sur les seuls cri tè res de la pré -
ma tu rité et de l’hos pi ta li sa tion de l’en fant). À par tir de cette pre mière
ap pro che cli ni que, nous cons trui rons no tre re cher che, at ten tive, quel les
que soient les si tua tions, au dis cours de cha cun des pa rents. 

Pour mieux per ce voir le rôle du père, que nous es ti mons d’em blée
so cia le ment et cul tu rel le ment né gligé dans les sui tes im mé dia tes de
l’ac cou che ment, nous avons dé cidé de tra vailler, dans ce pre mier temps,
se lon deux axes : 

• le dis cours de la mère, dans son rap port à l’ac cou che ment, à la
sé pa ra tion d’a vec l’en fant, à la place du père telle qu’elle le per -
ce vait et l’en ten dait ;

• le dis cours du père face à cet en fant pré ma turé hos pi ta lisé, à la
mère et au rôle dont il pou vait se sen tir in vesti.

Sur cet as pect, no tre par ta geons l’i dée se lon la quelle « étu dier le
rôle d’un pa rent ne peut se faire sans l’ins crire dans son en sem ble. En
d’au tres ter mes, par ler du père, c’est aussi par ler de l’en fant et de la
mère » (Dyke et Sau cier, 2000, 55).
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Cette mise en re la tion res tera no tre mo da lité d’ap pro che aux dif fé -
ren tes éta pes de no tre re cher che (pré li mi naire, 1er temps : nais san ce– -
sépa ra tion, 2e temps : 4 ans après…).

Les pre miers ré sul tats des en tre tiens semi-directifs (N = 20) en ga -
gés sur le temps d’hos pi ta li sa tion à la ma ter nité (8 à 10 jours) sou li gnent
la na ture trau ma ti que de ce type de nais sance chez les mè res, trau ma ti -
que dans le sens ac cordé par B. This (1980) se lon trois élé ments : l’ir ré -
mé dia bi lité due à cet en fant ex cor poré sans re tour pos si ble, la sou dai -
neté de la rup ture du temps de la gros sesse, am puté par fois d’un tiers, et
la sé pa ra tion mère-enfant et parents-enfant. Chez les pè res (N=10), la
« sur prise » n’a pas le même im pact. No tons que ce rap port (N=10) de
1 sur 2 va se main te nir à tra vers la re cher che quels que soient les grou -
pes, tra dui sant non seu le ment la réa lité de l’ab sence phy si que du père
dans cer tains cas, mais aussi la ré sis tance dans d’au tres cas à ve nir ren -
con trer l’en fant dans ce mi lieu mé di ca lisé. D’une part cette sur prise les
plonge dans un sen ti ment de ca tas trophe, d’é preuve phy si que et mo rale
en rap port plus di rect, se lon leur dis cours, avec la sé pa ra tion. D’au tre
part, se mê lent sou vent des ins tan ces dé pres si ves dont ils se dé fen dent
ra pi de ment, pour la ma jo rité de ceux obs er vés, par un com por te ment ac -
tif, sous forme de lien « par lant » entre la mère et l’en fant. Cette fonc -
tion im pro vi sée s’é taie alors du re gard – sa chant que ce der nier joue or -
di nai re ment un rôle par ti cu lier dans la cons ti tu tion du nar cis sisme.

C’est ainsi que s’ex prime ce père à pro pos de son en fant : « …il
sor tira dans une se maine, mais on verra…, je suis d’une na ture pes si -
miste, il m’ar rive tou jours quelque chose… » L’i den ti fi ca tion dé pres sive
est ici ma ni feste… « In dis pen sa ble, il fal lait bien que je vienne pour
com pren dre…com pren dre les ma chi nes, à quoi ça ser vait, cela m’a ras -
suré de com pren dre, j’a vais moins peur […] ça fait drôle, mais je ne sais
pas dire si c’est de l’an goisse, de la crainte, dès le len de main j’é tais là
pour voir… » Cette pul sion par tielle va ainsi être for te ment in ves tie et
c’est sur elle que la plu part des pè res vont pren dre ap pui pour jouer leur
fonc tion de « rap por teur »

La né ces sité de tou cher, aussi puis sante que chez la mère, n’est pas
sans im pli ca tion, comme le pré cise cet homme : « Même qu’il était ven -
tilé, je le tou chais, ça fai sait un con tact, j’a vais l’im pres sion qu’il me re -
con nais sait. Il me ser rait les pe ti tes mains… je sen tais qu’il vou lait lut ter »
ou en core : « Quand j’ai vu le bébé, elle sem blait me sen tir, elle a serré ma
main, ça m’a fait quelque chose, quand j’ai cha touillé le pied elle a bougé,
c’é tait bon si gne…. », lais sant en ten dre par là sa ca pa cité d’in ter pré ta tion
et de ré as su rance mal gré la bles sure nar cis si que face à ce que ce père qua -
li fiait de « pas grand chose quand même dans la cou veuse ».
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Quoi qu’il en soit, nous pos tu lons que toute nais sance pré ma tu rée
« sans pré avis » a va leur de trau ma tisme tant pour la mère que pour le
père sous des for mes à la fois com mu nes (cen sure de l’i ma gi naire, bles -
sure nar cis si que, iden ti taire…) et dif fé ren tes (fan tas ma ti que, image du
corps). Avec ce pen dant une nuance : cer tai nes nais san ces pré ma tu rées
sont le pro duit d’un con sen te ment entre soi gnants et soi gnées, (re tard de
crois sance intra-utérine, souf france chro ni que du bébé, etc.). En fin,
nous pre nons en compte que plu sieurs ty pes de si tua tion peu vent ren for -
cer le ris que d’une mau vaise ges tion du trauma : la pri mi pa rité, l’en fant
fai sant suite à un en fant mort, les pro créa tions mé di ca le ment as sis tées et
les ima gos ma ter nel les ou pa ter nel les pa ren ta les en ta chées de rup tures.
Cette no tion de « sus cep ti bi lité » en traîne donc celle de « va ria bi lité » du
trauma..

Le cons tat dou lou reux de ce type de nais sance (trauma, en fant trop
réel, en fant man quant, souf france, dé sir…) nous in vite à pen ser les cho -
ses de la fa çon sui vante : une fois la si dé ra tion, le flot te ment dé pas sés,
la mère va être sai sie du man que de son en fant et par là même va in ter -
pel ler « l’au tre » (en l’oc cur rence le père) pour qu’il com ble cet es pace
va cant, de pa ro les iden ti fian tes. « Ce dé sir a quelque chose d’exi geant,
de puis sant, qui va pous ser le père à jouer un rôle de mes sa ger, rap por -
tant des mots, des ima ges […] ir ré duc ti ble ment en re la tion avec son his -
toire » (Cavillon-Delamézière, 1990).

La pro blé ma ti que de ce pre mier temps s’é ta blit donc sur le man -
que, ce lui du temps écourté de la gros sesse (pour la plu part) et ce lui de
l’es pace où l’ab sence de l’en fant, trans féré en néo na to lo gie – à plu sieurs
ki lo mè tres de la ma ter nité – ne per met pas, comme le pré cise C. Druon
(1989, 1, 4) un amor tis se ment des mou ve ments in ter nes gé né ra teurs de
con flits, par les mou ve ments grou paux au tour de la mère et de son en -
fant. Le cou ple sym bo li que mère-enfant n’existe plus. La bles sure nar -
cis si que est pro fonde, sans mé dia tion sen so rielle di recte. D’où l’hy po -
thèse con cer nant la part du père comme mé dia teur na tu rel de cette
dif fi culté éla bo ra tive. No tre am bi tion vise une meilleure con si dé ra tion
et un au then ti que ac com pa gne ment de ce der nier, pour qu’il puisse lui-
même mieux sou te nir la mère de son en fant. Ce pro jet n’an nule en rien
tous les ef forts et ré flexions au tour de la prise en charge duelle mère-
enfant, il élar git sim ple ment le champ de l’ac tion à ce lui qui, fi na le ment,
saura mieux que qui con que trou ver les mots jus tes, mal gré son pro pre
bou le ver se ment.

Ce pré ala ble va gui der la pre mière par tie de no tre re cher che, une
étude dis con ti nue por tant au dé part sur 50 fa milles, choi sies d’a près les
seuls cri tè res de pré ma tu rité et d’hos pi ta li sa tion à la nais sance pour les
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trois quarts, et clas sées se con dai re ment se lon les ca rac té ris ti ques néo na -
ta les des en fants : grands pré ma tu rés (26-30 se mai nes, 900-1500 gr, ré -
ani ma tion) ; pe tits pré ma tu rés (30-34 se mai nes, 1500-2200 gr) ; pré ma tu -
rés avec pro créa tion mé di ca le ment as sis tée ; et non pré ma tu rés, pour le
quart res tant (pro blè mes so ma ti ques jus ti fiant une hos pi ta li sa tion – in fec -
tion, hy po tro phie, mal for ma tion etc.). La der nière classe ser vira de
groupe té moin par rap port à la va ria ble ma jeure de la pré ma tu rité. 

Cette re cher che s’est dé rou lée en France au Cen tre Hos pi ta lier
Uni ver si taire d’A miens (au Cen tre de Gy né co lo gie–Ob sté tri que et au
ser vice de Néo na to lo gie res pec ti ve ment si tués au nord et au sud de la
ville), pour le pre mier temps et, pour le se cond, au do mi cile des pa rents
4 ans après. Elle in tro duit dans le champ mé di cal, par l’in té rêt porté au
jeu des re pré sen ta tions pa ren ta les, une sen si bi lité cli ni que sup plé men -
taire, ne lais sant pas au seul état so ma ti que de l’en fant le poids du de ve -
nir de la re la tion mère-enfant.

Nous con si dé rons ici l’ac ti vité de re pré sen ta tion, telle que P. Au la -
gnier (1981) a pu la dé fi nir, c’est-à-dire l’é qui va lent psy chi que du tra -
vail de mé ta bo lisme pro pre à l’ac ti vité or ga ni que. À la dif fé rence qu’il
s’a git ici, non d’un élé ment phy si que, mais d’in for ma tions bru ta les qui
s’im po sent de l’ex té rieur comme de l’in té rieur.

Af fects de plai sir et re pré sen ta tion uni fiante ou af fects de dé plai sir
et re pré sen ta tion re je tante peu vent donc al ter ner plus ou moins ra pi de -
ment, ou se fixer sur l’une ou l’au tre des po si tions. Ces pro ba bi li tés sont
ren for cées par la pré sence ou la non-pré sence du père, son dé sir et l’his -
toire de la mère. Il s’a git donc bien d’une « ren con tre » au-dessus du ber -
ceau vide ou de la cou veuse entre les dé sirs ou les non-désirs et le de ve -
nir des re pré sen ta tions qui en dé cou lent.

Nous par le rons ici es sen tiel le ment des pè res, de leur épreuve, mais
aussi de la res source qu’ils peu vent of frir au tra vail de la psy ché ma ter -
nelle, s’ils sont bien ac com pa gnés.

Naissance-séparation (1er temps)

Rap pel mé tho do lo gi que 

Comme lors de l’é tude pré li mi naire, la ren con tre et les en tre tiens
psy cho lo gi ques semi-directifs avec les pa rents ont lieu à la ma ter nité ou
au ser vice de néo na to lo gie en pré sence de l’en fant. Le ma té riel re cueilli
(re pré sen ta tions pa ren ta les re grou pées par thème) sera en suite ana lysé
se lon une lec ture trans ver sale glo bale de l’é chan tillon et par clas ses
com po sant cet échan tillon. L’in ter pré ta tion de ce ma té riel cli ni que,
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expli cite et im pli cite, s’ap puie sur une toile de fond théo ri que de type
psy cha na ly ti que.

Nous ne ren dons pas compte, ici, de l’en sem ble des ré sul tats de
cette re cher che qui s’est dé rou lée sur cinq ans, mais sé lec tion nons ce
qui, à no tre sens, peut ame ner un éclai rage à tous ceux qui s’oc cu pent et
se pré oc cu pent des pa rents d’en fants hos pi ta li sés à la nais sance.

In ter pré ta tions et vi gnet tes cli ni ques

Pour mieux com pren dre l’im por tance du père dans ce type de si -
tua tion, nous ne pou vons faire l’é co no mie des re pré sen ta tions ma ter -
nelles sur sa place et son rôle.

Ainsi, nous obs er vons chez la mère, pri vée de son en fant, une at -
tente orien tée vers le père, une pres que mise à l’é preuve à la quelle il va
se trou ver dans l’o bli ga tion de ré ponse. Bous culé, il lui faut se res sai sir
pour faire le lien entre elle et l’en fant… Alors que con trai re ment aux
don nées di tes clas si ques, aux idées re çues du père « fort » qui peut voir,
en ten dre, as su mer les mau vai ses nou vel les et les coups durs sans être
ébranlé, il ap pa raît, comme l’a déjà perçu F. Cu kier (1982, 8-11), sou -
vent vul né ra ble, bou le versé, ac ca blé par fois par les évé ne ments. Néan -
moins, sou tenu par le dé sir de cette femme, il trouve ra pi de ment l’a jus -
te ment, sans tou jours dé mê ler ce qui re lève de son pro pre be soin. De
no tre cons tat, un cer tain nom bre de fem mes res sen tent l’é mo tion de leur
con joint, la vi vent dans un échange, une com mu ni ca tion ver bale qui
étayent leur ima gi naire frappé du fait de la réa lité. Aussi, toute ab sence
de pa ro les est-elle par fois cruel le ment res sen tie par ces fem mes et peut
ac croî tre les éprou vés d’une so li tude quasi exis ten tielle.

La to na lité du dis cours de Mme B., 30 ans, troi sième gros sesse dont
une fausse cou che en deuxième po si tion, cé sa rienne à 30 se mai nes sous
anes thé sie gé né rale pour dé col le ment pla cen taire, est très la bile : « Il va
le voir tous les soirs… Il voit les mé de cins qui lui ex pli quent et il me le
re dit… il le re garde, il dit qu’il est beau, que c’est un beau bébé, mais
qu’il fal lait qu’il tienne le choc. J’ai plus con fiance en lui… il en a pris
un sa cré coup, il l’a pas vu à la nais sance, il a pas voulu, il est sen si ble
aussi.. j’ai pas un mari pour me re mon ter, c’est un en fant de l’as sis -
tance… » Cette illus tra tion re trace les pré oc cu pa tions ma ter nan tes, ici
un peu con fu ses, vis-à-vis du mari ou de l’en fant, mais l’at ten tion de cet
homme « sen si ble » va sou te nir la mère par son au then ti cité et fa vo ri ser
l’in ves tis se ment li bi di nal de l’en fant par la suite.

Com po si tes de la sé pa ra tion, les an gois ses de perte se trou vent par -
fois ca na li sées par le dis cours du père. Non qu’il ne les par tage pas, mais
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elles ne l’at tei gnent pas de la même ma nière et par là trou vent des is sues
ver ba les que seule la mère est en me sure de sai sir. Ainsi, Mme D., 21 ans,
deuxième gros sesse, ac cou che ment par voie basse à 30 se mai nes, s’ac -
cro che à la di men sion pé remp toire du dis cours : « Il était à l’ac cou che -
ment, il l’a vu dans la cou veuse… il est allé le jour même, le len de main,
il est heu reux… il dit « il a perdu du poids, mais t’in quiè tes pas, il va
gros sir, ça va al ler »… ça m’aide, moi dans ma tête, j’ai peur qu’il
meure, il dit « non, il va gros sir ».

Le père tente de dé ga ger la mère, comme lui-même, des pul sions
de mort ins cri tes sur une pro fonde am bi va lence quant à cette gros sesse
non dé si rée, dont l’In ter rup tion vo lon taire de gros sesse (I.V.G.) n’a pu
se ré ali ser en rai son du dé pas se ment du terme lé gal (10 se mai nes). Il
n’est pas rare d’as sis ter à cet ap pa rent re tour ne ment du dé sir de vie
lorsque le des tin en a dé cidé au tre ment… Mais l’ac cou che ment pré ma -
turé, sans rai son fon da men tale, peut lais ser crain dre un pro ces sus de ma -
ter na lité en souf france. Le cu mul des évé ne ments (gros sesse non dé si -
rée, IVG « ra tée », pré ma tu rité, sé pa ra tion…) est ici un bon exem ple
cli ni que de si tua tion à ris que dans la re la tion mère-enfant qui de vrait bé -
né fi cier d’une at ten tion par ti cu lière et d’une place pri vi lé giée ac cor dée
au père.

La pré ma tu rité as so ciée à la mal for ma tion in at ten due de l’en fant
re tient éga le ment no tre at ten tion. Dans ces cas de fi gure trau ma ti sants,
le père, gé né ra le ment trop en vahi par ses af fects, de vient in ef fi cace et la
mère peut se re trou ver iso lée, écar te lée entre la cul pa bi lité, l’an goisse et
la dé tresse de cet homme. « Mon mari, il a mal ré agi, il a pleuré… il est
resté deux jours sans pou voir al ler la voir aux pré ma tu rés, puis sol li cité
par une col lè gue, il y est allé seul, mais il est resté dans le cou loir vi -
tré… », rap porte cette mère (26 ans, deuxième gros sesse après une
fausse cou che, ac cou che ment avec for ceps et sous pé ri du rale, 34 se mai -
nes, fente la bio pa la tine). On per çoit là com bien le tra vail im pro visé que
le père doit me ner se con fronte non seu le ment aux faits, à sa struc ture
psy chi que, mais aussi à sa ca pa cité à gé rer l’im prévu.

En ré sumé, pour l’en sem ble des mè res de pré ma tu rés, quelle que
soit la classe d’ap par te nance, le cu mul des fac teurs évé ne men tiels et his -
to ri ques grève le dé ga ge ment ra pide du trauma. Il en ren force même
l’in ten sité. Si la classe des grands pré ma tu rés se trouve être la proie des
re pré sen ta tions ma ter nel les les plus mor bi des (en rai son des pro blè mes
so ma ti ques sur ajou tés) mal gré la pré sence des pè res, la classe des pe tits
pré ma tu rés reste fra gi li sée, dans no tre échan tillon, par la fai blesse des
ima gos pa ren ta les et l’ap pé tence mo dé rée et in suf fi sam ment sou te nue
des pè res. Quant à la classe des pro créa tions mé di ca le ment as sis tées, le
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trauma de la sé pa ra tion se trouve, en ap pa rence, en glou tie dans la pro -
lon ga tion mé di ca li sée de la ges ta tion où le père, quoi que vi gi lant, se
trouve en ri va lité avec la pa role d’un cer tain sa voir.

Mais de no tre cons tat, la bles sure nar cis si que, la ten ta tive d’in ter -
pré ta tion se con daire des faits et la fan tas ma ti sa tion par rap port à la mort
sem blent iden ti ques en ce temps in itial de la nais sance. Par contre, la
part du père de l’en fant sur le tra vail de re pré sen ta tion ma ter nelle pa raît
su bir les aléas de la place psy chi que que lui ac corde la mère exi geante,
pré ser vée ou peu con cer née.

L’a na lyse des dis cours de no tre groupe té moin (« non pré ma tu -
rés ») af fine les nuan ces du trauma en terme de sé pa ra tion pré coce sou -
daine, im pré vue et gra ve ment an xio gène. Le vécu ma ter nel se trouve
plus net te ment mar qué du fait de la cul pa bi lité mas quée ou af fi chée
(quel que soit le de gré de réa lité mé di cale ayant jus ti fié l’hos pi ta li sa tion
de l’en fant à la nais sance). Cette com po sante plus ai guë rend, se lon
nous, un peu plus dé pen dante en core la re pré sen ta tion ma ter nelle, du
champ de la pa role en ce qu’elle a de dés alié nant : le père étant en pre -
mière po si tion. Mais cet homme peut se mon trer lui-même in dis po ni ble,
en cela que l’af fron te ment avec la partenaire-mère sem ble rait, en ou tre,
ré ac ti ver, comme le sou li gnent de nom breux au teurs, non seu le ment
l’iden ti fi ca tion à la fi gure pa ter nelle, mais éga le ment toute la con flic tua -
lité liée à l’i den ti fi ca tion à la fi gure ma ter nelle.

Mais qu’en est-il des re pré sen ta tions pa ter nel les quant à l’en fant,
sa place et son pro pre rôle, dans ce 1er temps ? 

Mal gré l’i dée que s’en fait la mère, le père vient en néo na to lo gie,
en pre mière in ten tion, pour voir, com pren dre, tou cher, se ré as su rer,
avant de pou voir lui trans met tre ses pro pres mes sa ges… Comme le sou -
li gne cet homme, « exa mi ner ce mor ceau », par tie de lui-même, le cons -
ti tuant père. « La pre mière fois, dit il, je l’ai scruté lon gue ment, je l’ai
tou ché, on a peur de le tou cher… On se dit c’est un mor ceau de sa
chair… Puis cela a été mieux… j’ai ras suré la mère par des nou vel les
comme elle était anxieuse, mais j’é tais anxieux aussi… » Ce court ex -
trait nous tra duit l’é preuve ré elle ou sup po sée de cette ren con tre in au gu -
rale avec l’en fant, qui dans cer tains cas peut si dé rer toute dé mar che,
comme chez ce père qui n’a pu as sis ter à l’ac cou che ment trop pré ci pité
et qui, lorsque nous le ren con trons au 4e jour, n’a tou jours pas vu le
bébé. « Les tuyaux, dit-il, tout « ça », non ! j’at tends que le plus gros soit
passé… » 

Dans d’au tres cas, la ve nue de l’en fant, même tôt, même mal, peut
fa vo ri ser un sou la ge ment (tran si toire) lors qu’elle fait suite à une gros -
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sesse à ris que. M. N., en sei gnant, met l’ac cent sur cet as pect comme sur
ce lui plus dif fi cile du re grou pe ment so cial. « J’ai poussé un grand «
ouf » à la nais sance, dès l’ins tant où la po che des eaux s’est rom pue c’é -
tait pour moi in éluc ta ble. » M. N. ex prime bien l’an xiété pa ter nelle (sou -
vent né gli gée) liée à la me nace d’un ac cou che ment pré ma turé, mais
cette chute du stress n’at té nue pas pour au tant les sen ti ments de frus tra -
tion qui ra pi de ment font suite. « C’é tait dif fi cile à vi vre, l’en fant sé paré
de sa mère… Quand les gens ve naient, il fal lait leur ex pli quer. Les pre -
miers mo ments sont dif fi ci les, ça agit sur le men tal… »

Quoiqu’il en soit, ce tout pre mier temps est égo cen tri que et cor res -
pond à ce mo ment de dés ar roi pri maire, à la bles sure nar cis si que bru tale
et aux ten ta ti ves pour y échap per. Si cet homme vient voir l’en fant pour
lui-même, puis pour l’en fant, en fin pour la mère, ces éta pes sont ce pen -
dant quasi su per po sa bles et se con fon dent dans une stra té gie d’ap pro che
sou vent ina per çue face au chaos qui le bou le verse. Dans ce schéma cer -
tains hom mes ne se sen tent pas tou jours la ca pa cité de ré as su rer la mère
se lon qu’elle est exi geante ou dé pres sive, d’au tres se sen tent uti li sés
comme ob jet par tiel pour le « voir », ou se lan cent dans une hy per ac ti -
vité com pen sa toire de leur anxiété, comme nous l’a vions déjà perçu lors
de l’é tude pré li mi naire. Pour tant le tra vail qui les guide vers l’i den tité de
père passe tant par le corps, par la mé dia tion des dif fé rents sens en éveil
que par la fa çon dont ils sau ront re trans met tre à la mère cette part qui lui
man que tant. La pa role dont ils se font por teurs sur ce temps très pré -
coce des sert tant l’un que l’au tre dans la cons ti tu tion ici trou blée de leur
iden tité pa ren tale. Le dé rou le ment de ce pro ces sus, en rai son de la na -
ture sis mi que des évé ne ments, les fait fré quem ment os ciller entre deux
po si tions : ex ci ta toire ou dé pres sive.

Le dis cours de M. C. (39 ans, agent tech ni que) ne tra duit pas au
10e jour que l’an goisse mais éga le ment la la bi lité quasi his trio ni que de
son pé ri ple iden ti fi ca toire. Frappé par la fai blesse de l’en fant, son des -
crip tif le tra verse au tant que celui-ci, con den sant en quel ques mots et par
un lap sus, les gé né ra tions de la li gnée pa ter nelle :

« Suis-je as sez co staud pour al ler la voir… je di sais : ré sis te, ré -
siste !… Pour la re con naî tre, j’a vais des pe tits points de re père, parce
que j’ai vu des pe ti tes ta ches sur la fi gure, le pe tit men ton, les pe tits che -
veux sur tout der rière… ça cho que avec tous ces tuyaux là… Moi déjà
quand on me fait une prise de sang… mal heur quand on fait ça à un
gosse… Hier, c’é tait en core mieux, on croi rait quand je lui par lais que
l’œil gau che, elle vou lait l’ou vrir. » M. C. fera toute une théo rie sur la
per cep tion des cou leurs… « Je par lais les mê mes mots… ; « Papa, il est
là, il est venu me par ler »… j’ai tenu son pe tit pied… »
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Con fu sion de mots, con fu sion de temps, il fera ce lap sus qui le met
un ins tant en place de fils par rap port à son père. Au dé cours de ce tra -
vail, il sera en ar rêt ma la die pour fa ti gue, hy po ten sion, frappé de cette
même fai blesse, « dé mo ra lisé » comme dira la mère que nous re ver rons,
par la suite, en néo na to lo gie.

Pour l’en sem ble, cette dé mar che « d’é clai reur » telle qu’ils en res -
sen tent le be soin leur per met d’é prou ver les in di ces fi liaux qui les as soi -
ront entre leur pro pre père et leur en fant. Ce tra vail qui se ré pète à tra -
vers les gé né ra tions se sou tient par fois de ri tuels fa mi liaux. M. V. nous
l’ex pli que à sa fa çon : « Il a les deux pré noms des deux grands pè res, par
tra di tion chez nous, c’est comme cela, tous les gar çons por tent le pré -
nom des grands-parents et plus tard, si c’est en core un gar çon, ce sera
tou jours pa reil dans l’au tre sens pour pas qu’on dise que je mets ce lui de
mon père en pre mier. Cette dé né ga tion fi nale ne pro cède que de son dé -
sir, mais il ar rive que celui-ci soit plus in cer tain face à ce bébé ché tif,
dans le quel il a du mal à se re con naî tre. L’en vi ron ne ment so cial et pa -
ren tal peut alors dans ces cas là ai der à sa mise en place. L’in verse vient
cruel le ment ren for cer son dés ap poin te ment, tel que le si gni fie cet au tre
père : « C’est comme s’il n’é tait pas en core vrai ment né, ce sera sa
deuxième nais sance le jour où il re vien dra à la mai son… Les gens qui
vien nent voir la mère ap por tent des fleurs pour la mère, per sonne n’a
rien ap porté pour le bébé… »

En ré sumé, par cette épreuve, la pa ter na lité s’af fronte à de vio len -
tes re pré sen ta tions dont le pro duit, con ju gué à leur his toire, doit ce pen -
dant les cons ti tuer « père »…. L’i dée que ces pè res se font d’eux-mêmes
est ce pen dant va ria ble, liée à la clarté du mes sage ma ter nel ou à ce lui
qu’ils ont perçu de leurs pro pres pa rents étant en fants. Les qui pro quos
pos si bles entre ces mes sa ges font que par fois les pè res se trou vent en
dif fi culté d’a jus te ment. 

Les pre miè res se mai nes voire les pre miers jours qui sui vent la
nais sance sont donc un es pace sen si ble pour eux comme pour la mère,
exi geant les mê mes at ten tions que pour elle.

En fin, à ce pre mier temps de la re cher che, la pré ma tu rité ne se ré -
vèle pas comme une en tité iso la ble en soi, dans la me sure où ce sont les
con sé quen ces trau ma ti ques dont il s’a git pour cha cun des pa rents : hos -
pi ta li sa tion, sé pa ra tion, an gois ses de perte, at teinte nar cis si que… Il ap -
pa raît ce pen dant que la pré ma tu rité ren force l’in ten sité du trauma par les
élé ments de rup ture du temps de la gros sesse, par l’am pu ta tion au der -
nier tiers de cette gros sesse du champ ima gi naire le plus ri che pour le
père et pour la mère et par l’ha bi tuel pe tit poids de l’enfant-réalité.
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Se pose alors la ques tion : com ment, dans ces cir cons tan ces iné -
dites de la nais sance, ac com pa gner l’en ve lop pe ment des pre miers re -
gards et les en jeux ré els et fan tas més de cha cun des pa rents ?

Nous nous som mes alors pré oc cu pés du de ve nir des re pré sen ta -
tions pa ren ta les à l’o rée des 4 ans de l’en fant, pré oc cu pa tion qui s’ins -
crit éga le ment dans une po li ti que de santé pu bli que en Pi car die, sa chant
que mal gré les pro grès ré ali sés ces der niè res an nées dans le do maine pé -
ri na tal, cette ré gion reste en re tard (taux de sco la ri sa tion des jeu nes filles
lar ge ment in fé rieur à la moyenne na tio nale, taux de chô mage tou jours
su pé rieur à la moyenne na tio nale). 

De ve nir des re pré sen ta tions, 4 ans après (2e temps)

Rap pel mé tho do lo gi que

Cette in ves ti ga tion s’est dé rou lée en deux temps et en deux mo da -
li tés dif fé ren tes : 

• Une re vue des dos siers mé di caux, qui a per mis de sai sir au
mieux la réa lité so ma ti que de ces en fants : sui vis clas si ques,
spé cia li sés, (ré)hos pi ta li sa tions ou ab sence d’un suivi quel con -
que, dé cès (N=2).

• Un en tre tien semi-directif, la plu part du temps au do mi cile des
pa rents, sou tenu d’un ou til d’é va lua tion des re pré sen ta tions
ma ter nel les, l’en tre tien « R » de Stern (Le bo vici et al., 1989,
151-160) or ga nisé se lon qua tre axes : l’en fant, la mère, sa pro -
pre mère et le père de l’en fant. Cet ou til a été adapté, en la cir -
cons tance, pour les pè res, deux thè mes ont été re te nus pour
eux : la fi gu ra tion de l’en fant (des crip teurs au pré sent, évé ne -
ments im por tants du passé, res sem blance avec la fa mille, dé sirs
et peurs), la fi gu ra tion de lui-même en tant que su jet et en tant
que père.

Les dif fi cul tés sur ce 2e temps fu rent nom breu ses et jus ti fient l’ef -
fon dre ment d’un tiers de no tre po pu la tion (N=32) : dé mé na ge ments,
chan ge ments de nom, ab sence de té lé phone, re fus ex pli ci tes ou im pli ci -
tes, dis per sion géo gra phi que, etc. L’a na lyse ré tros pec tive de ce que nous
avons nommé dans no tre re cher che « les in tou cha bles » rend compte,
pour la plu part, de cas mé di caux as sez lourds (pré ma tu rés =10, non-
préma tu rés=5), de si tua tions socio-économiques pré cai res, de po pu la -
tion étran gère mal sta bi li sée, et elle in ter roge de fait un meilleur sou tien
de ces fa milles par fois li vrées à elles-mêmes. Nous n’i rons ici pas plus
loin sur cet as pect, qui à lui seul, té moi gne de la com plexité des étu des
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longitu di na les dis con ti nues et des in di ces per met tant de re pen ser la pré -
ven tion pré coce dans le champ de la pe tite en fance.

Les re pré sen ta tions pa ren ta les re cueillies lors des en tre tiens sont
ana ly sées se lon une lec ture trans ver sale thé ma ti que glo bale et par classe
des échan tillons de pré ma tu rés et de non-prématurés.

In ter pré ta tions et vi gnet tes cli ni ques

Avant de se met tre à l’é coute des pè res, il sem ble im por tant de lais -
ser la pa role aux mè res quant à leurs re pré sen ta tions du père de l’en -
fant. 

Les dis cours se par ta gent en des to na li tés dif fé ren tes : 
• Soit af fir mée dans la re con nais sance de cet homme, père de leur

en fant, qui les sou tient, les se conde, les ré as sure et s’ar ti cule en
re lais… de la même ma nière qu’il a su, à un mo ment donné,
jouer un rôle de trait d’u nion fon da men tal à la nais sance. Mme.
S. trouve ainsi son mari ac tif mais « calme, pa ci fi que, hy per so -
cia ble.. in dé pen dant, vif, posé ». Bref, quel qu’un qui pour rait
être un mo dèle pour son fils « car il ar ri vera tou jours à s’en sor -
tir ».

• Soit un peu es tom pée par une at ti tude per çue comme « bles -
sante » de la part du père, tou jours at teint dans son nar cis sisme
face au han di cap. Mme G. laisse poin dre dans son des crip tif les
re pro ches dont le père souf frant l’ac ca ble par fois… « ac tif, ex -
cité, plus ou moins agres sif, so cia ble, en tre pre nant mais dif fi cile
quand il dit des cho ses bles san tes… » et de ra jou ter : « le père
n’est ja mais sa tis fait, il en veut tou jours plus, tou jours trop »,
tra dui sant du même coup le deuil im pos si ble d’un en fant « nor -
mal » et la po si tion cul pa bi li sante ponc tuelle dans la quelle il la
place. En de hors de ces mo ments il peut se mon trer ten dre.

• Ou quelque peu ré ser vée par leur pro pre dé pres sion ou celle
d’un père dont l’his toire le si tue à mi-chemin de la res source et
de la fra gi lité. Mme N. trouve que le père se re pose sur les ca -
pa ci tés de sa femme, bien que son en fant lui res sem ble par son
in tel li gence.

• En fin les re pré sen ta tions net te ment né ga ti ves, quant à elles, se
jus ti fient par le fait qu’el les res sen tent le père peu sou te nant,
peu ré cep tif à leurs dif fi cul tés édu ca ti ves ou par des dy na mi -
ques de cou ple par ti cu liè res, tel les cette femme qui évo que le
dé lais se ment res senti par l’homme-père dans l’après-coup de la
nais sance : « j’é tais plus la même se lon lui.. ». Et d’ex pli quer le
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cou ple qu’elle avait formé avec l’en fant dans cette si tua tion par -
ti cu lière as sor tie de vio lence con ju gale « Lors que son père in ter -
vient (vis-à-vis de l’en fant), je me sens at teinte… mais lors qu’il
me frappe, le pe tit es saie de me pro té ger ». Les cir cons tan ces de
vio lence intra-familiale vien nent ici ren for cer la dif fi cile dé liai -
son dans la quelle la mère et l’en fant se trou vent déjà pris par les
cir cons tan ces de la nais sance, sans tou te fois tout jus ti fier.

Hor mis ces cas de vio lence, les fem mes, pour une ma jo rité, gar -
dent un mo no pole édu ca tif où le père doit faire va loir un peu plus que
d’or di naire ses ta lents.

L’homme-père, si pré cieu se ment et fon ciè re ment évo qué comme
sou tien d’un es pace in itial man quant lors de la nais sance, pa raît re lé gué
dans son im por tance, au seuil des qua tre ans. Peu de fem mes ont fi na le -
ment rap pelé son rôle à cette épo que, don nant l’im pres sion d’a voir re -
foulé ce sou ve nir de dé pen dance… Mais la pé riode sen si ble œdipienne
de l’en fant ne sollicite-t-elle pas un écho in fla tion niste qui fe rait dire à
l’une d’el les : « La mère, c’est tout. »

En ré sumé, dans les trois clas ses de pré ma tu rés, il ap pa raît que le
père se doit in tui ti ve ment de sou te nir pres que plus la mère que l’en fant
pour qu’elle puisse des ser rer son étreinte. Quant aux non-prématurés, le
re non ce ment ma ter nel à un en fant plus pro che de ce qu’el les en avaient
ima giné au dé part (ré pa ra teur) reste ici en core dif fi cile, d’au tant qu’elles
se sou tien nent in suf fi sam ment du père de leur en fant, par con ten tieux ou
par con fu sion avec le leur, et que dans la moi tié des cas de no tre échan -
tillon, elles ne peu vent s’ap puyer sur leur pro pre mère. 

Ceci nous amène à dire que si les ca rac té ris ti ques néo na ta les (dont
la pré ma tu rité) et le dé ve lop pe ment de l’en fant jouent un rôle pré pon dé -
rant, ils sont loin d’ê tre les seuls élé ments in ter ve nant dans le de ve nir de
la re pré sen ta tion ma ter nelle ; car l’en fant se trouve être, comme le rap -
pelle Sto leru (1989, 118), « un lieu de pro jec tion de dé sirs dif fé rents en
re la tion avec l’his toire dif fé rente de ses deux pa rents… » En ce qui con -
cerne la femme, sa con di tion de mère s’est trou vée af fli gée d’un ren for -
ce ment de la bles sure nar cis si que par la dé pen dance iden ti taire à cet en -
fant ma lade à qui au dé part elle n’a pu di rec te ment donné les soins.
Aussi est-ce au prix du dé pas se ment de ses frus tra tions qu’elle peut,
avec le temps, ac qué rir cer tai nes gra ti fi ca tions. Ce temps est ce lui du
pro ces sus éco no mi que de re pré sen ta tion dont la des ti née n’of fre pas en -
core tous les ga ran ties à 4 ans.

Au tre ment dit, et pour for mu ler quel ques ré pon ses à l’in ter ro ga -
tion du dé part, la li qui da tion du trauma de la nais sance chez ces fem mes
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se con firme net te ment ar ti cu lée à la re pré sen ta tion d’elle-même et du
père de l’en fant, dé po si taire d’un dé sir qui l’a à ja mais faite mère. Le
sen ti ment de sa pro pre va leur, à tra vers son re gard et sa pré oc cu pa tion,
écho des mê mes en jeux avec sa pro pre mère, reste le meilleur ga rant de
sa tis fac tion vis-à-vis de l’en fant. Cet abou tis se ment, ins crit dans une
dia lec ti que en ta mée bien avant la nais sance, peut se lire comme un tour -
nant ré so lu tif du « tra vail de la nais sance bous cu lée ».

Les dis cours des pè res sont éga le ment re cueillis au do mi cile. L’as -
pect qua li ta tif de l’en tre tien est do miné par deux pô les dif fé rents de la
par ti ci pa tion com por te men tale, soit sthé ni que, em ballé, oc cu pant l’es -
pace au dé tri ment de ce lui de sa femme, soit in hibé, fuyant, ré servé ou
ne se ré vé lant qu’en fin de séance après quel ques « sorties-prétextes »…
L’un comme l’au tre tra dui sent la force émo tion nelle ac tive de cette si -
tua tion d’a près coup où, tout comme pour la mère de l’en fant, la prise
de pa role vient faire trait d’u nion avec ce qui s’est tu et ce qui parle en -
core.

L’a na lyse thé ma ti que se ré par tit comme suit :

a) Quelle fi gu ra tion de l’en fant ?
A cette étape, les des crip teurs de l’en fant sont lar ge ment po si tifs,

même si le père reste par tagé entre l’an xiété en fi li grane et une sur prise
dé con cer tée par les com pé ten ces de l’en fant… « Il nous étonne tous les
jours », di sent cer tains, « par ses mots, par sa mé moire… ». Dans l’en -
sem ble, ce n’est pas le com por te ment qui le ques tionne le plus, mais le
con tenu de sa pen sée comme si ce lui qui fut si plein de mys tè res au dé -
part res tait en core une énigme.

Bien qu’il par tage l’an xiété ma ter nelle, le père se dé mar que par
une at ten tion plus por tée vers l’in tel li gence que vers le corps de l’en fant
(hor mis le han di cap grave) ; la ré vé la tion du lan gage reste pour lui un
ou til de sé duc tion et de com mu ni ca tion ga rant de sa ca pa cité de dé fense.
Ce type de re pré sen ta tion ac tuelle fait lien avec une sen si bi lité mâle en -
vers l’en fant plus orien tée, à ce stade, vers l’in ter pel la tion ver bale di -
recte qu’à tra vers le mode cor po rel. Si des dé faillan ces se pro dui sent à
ce ni veau, on obs erve alors que la re pré sen ta tion s’as som brit. Ainsi, 1⁄5
de l’é chan tillon se main tient dans une forte am bi va lence face aux dif fi -
cul tés de lan gage de l’en fant.

À l’é vo ca tion des évé ne ments pas sés, ce lui de la sé pa ra tion in i -
tiale reste le fait le plus mar quant :

• Tout comme pour la mère, le ber ceau vide im prè gne en creux le
sou ve nir de sa des ti née de père… sau ve gardé par fois par des
émois cor po rels fra gi les et te na ces qu’il a pu par ta ger avec l’en -
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fant con fié quel ques temps à ses bras. Mais l’es pace va cant, le
temps dé me suré vont res ter des sou ve nirs dou lou reux pen dant
de longs mois dont la tra jec toire em prunte au dé part, comme
pour la mère, le corps de l’en fant. M. R. dont le bébé a été ac -
cueilli en pé dia trie 18 jours, es time que « l’hos pi ta li sa tion a été
in ter mi na ble et ren trer à la mai son « sans rien », on est mar qué
à vie »… tout au moins as sez long temps pour que son pe tit pré -
sente des trou bles di ges tifs et du som meil pen dant un an : « jus -
qu’à ce qu’il mar che ».

• Le lieu mé di ca lisé, le lan gage tenu con ser vent éga le ment pour
eux un goût étrange voire in quié tant au tour d’un bébé cap tif qui
ne leur ap par tient pas vrai ment. Pre miers im pacts vi suels, pre -
miè res pa ro les cir cu lan tes, au tant d’ins crip tions mné mo ni ques
fixées, trans for mées, re fou lées que l’oc ca sion de l’en tre tien va
quel que fois ex hu mer. Cer tains pè res n’ont d’ailleurs ja mais pu
se ras su rer en rai son d’un lan gage trop sté réo typé… M. X.,
4 ans après, s’en sou vient en core. « Je n’ai pas réussi à avoir
d’in for ma tions, comme si quel qu’un les « bride »… C’é tait dif -
fi cile, il fal lait as su mer la mère et l’en fant… on est très vite dé -
bordé… Par mo ment, on a l’im pres sion de men tir à sa femme,
je n’é tais pas du tout con vaincu… et s’il ar ri vait quelque
chose… com ment com pren dre après… » M. G. est éga le ment ce
père qui s’in quié tait du con tenu des pen sées de son en fant. 

Au tre ment dit, le lan gage tenu aux pè res reste fon da men tal par la
croi sée des che mins avec la mère et l’en fant, no tam ment si par la suite,
l’en fant reste sou mis à la con ti nuité de soins. Ce cons tat in ter roge la di -
men sion cul tu relle au sens large et la né ces sité d’une tra duc tion en ter -
mes clairs du lan gage mé di cal.

• La ques tion des mal for ma tions ré vé lées à la nais sance amène
l’exem ple de la fente labio-palatine (pré ala ble ment évo quée),
très trau ma ti que pour des (jeu nes) pa rents : 

M. G. cruel le ment éprouvé par celle ci, n’est pas en core re mis,
4 ans après, du choc de l’ac cou che ment comme il le nomme…
« Si j’a vais pu m’ac cro cher aux ri deaux.. » et de ra jou ter : « on
n’a ver tit pas as sez du ris que, je ne peux plus faire con fiance, on
s’est « foutu » de moi, on ne l’a pas vu… » À tra vers ce lan gage
bru tal, M. G. évo que la trans fixion émo tion nelle de cette pre -
mière nais sance où la béance de la fente a en glouti son re gard.
Le reste des évé ne ments ne fut, se lon lui, qu’une suc ces sion
mar quée de cet in ves tis se ment trau ma ti que par tiel : le re gard…
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« Vers 4 mois, je voyais bien qu’il y avait quelque chose aux
yeux, per sonne ne l’a vait vu » et main te nant … « cha que fois
que je la con duis à l’é cole, je re garde com ment on la re garde,
c’est mon an goisse ». Amour et souf france, cet homme est resté
ac cro ché au re gard des au tres, ce lui qui n’a pas vu, ce lui qui
peut voir, sans com pren dre le dé pla ce ment éco no mi que de ses
re ven di ca tions et de son com por te ment.

Évi dem ment les va ria bles de la mal for ma tion ont joué ici un rôle
à part, mais le ha sard fait par tie de l’é chan tillon dont les mo tifs d’hos -
pi ta li sa tion en néo na to lo gie n’é taient pas ex haus tifs. El les ac crois sent
en quelque sorte la mul ti pli cité des épreu ves im po sées à ces hom mes
dans leur pa ter na lité. Dans ces cas, les fem mes amé na gent dif fi ci le ment
leur es pace psy chi que, sou mi ses aux mê mes ré ali tés pour tant cruel le -
ment ren for cées d’une dou ble cul pa bi lité di ri gée vers l’en fant et vers le
père.

• En fin « l’in no cente » ques tion de la res sem blance de l’en fant à
sa fa mille s’est dé mar quée du groupe des mè res par les ré sis tan -
ces qu’elle a en traî nées. De l’é vi te ment aux ré pon ses ty pes :
« per sonne en par ti cu lier, je ne sais pas, j’ai ja mais su, au cune
idée… », cette do mi nante in ter roge l’as pect nar cis si que de la fi -
lia tion comme ébran lée dans sa tra jec toire. Les pro créa tions
mé di ca le ment as sis tées, quant à elle, bien que n’in tro dui sant
pas sys té ma ti que ment des ga mè tes étran gè res, en traî nent une
fan tas ma ti sa tion plus forte d’un en fant « venu d’ailleurs »…
mais, comme dit ce père, « si on ne le dit pas, on ne voit pas
que… », pi rouette in ache vée, dé né ga tion d’un ris que porté une
fois de plus par le re gard.

L’a na lyse des élé ments es sen tiels re pré sen ta tifs de l’en fant laisse
ainsi per ce voir, pour plus d’un tiers, un tra vail d’é la bo ra tion du trauma
tou jours en cours.

b) Qu’en est-il de la re pré sen ta tion de lui-même ?

Pour les deux tiers d’en tre eux, la fi gu ra tion en tant que su jet est
as sez po si tive, par contre l’i mage de père est plus in cer taine, avec pour
quelques-uns des cra quées dé pres si ves ou per sé cu ti ves vis-à-vis du
monde mé di cal, contre-offensive à des ques tions res tées sans ré ponse.

M. C. fait en core état des éprou vés de « père en mis sion », peu sou -
tenu par sa fa mille éloi gnée, peu aidé par « ceux » de l’hô pi tal qui ne
font qu’un ef fort me suré de lan gage… lui qui a « déjà ten dance à in ter -
pré ter tout ce qui se dit ». Qua tre ans après, mal gré l’ap pa rente bonne
santé de l’en fant, il n’est pas en core ras suré de son in té grité. « In tel li -
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gent ? dif fi cile à dire, in sou ciant ? c’est une ques tion… » En core une
fois, la con ju gai son de sa per son na lité et de l’é vé ne ment trau ma ti que
fait que la re pré sen ta tion de ce qu’il ne peut ob jec ti ve ment con trô ler
reste af fec tée du doute.

Dans bien des cas, l’in té rêt porté au corps de l’en fant, sans être ab -
sent, se trouve re lé gué au pro fit des dis po si tions in tel lec ti ves et d’une
pré oc cu pa tion du len de main plus que du pré sent… « Saura-t-il se dé fen -
dre et s’in sé rer dans la so ciété ? » Si cette in quié tude rend compte de
l’in sé cu rité so cioé co no mi que com mune à bien des pa rents, elle in siste
néan moins sur l’i mage ré ma nente et stig ma ti sée de la fai blesse in itiale
de l’en fant et sur ses pro pres ca pa ci tés à le sou te nir. Ces points de vue
peu vent être com plé men tai res de ceux de la mère ou par fois s’y jux ta -
po ser, se con flic tua li ser lorsque l’é tat de l’en fant reste pré oc cu pant ou
que l’em prise ma ter nelle ne laisse pas l’es pace dia lec ti que né ces saire.
La dy na mi que fa mi liale peut alors se cons truire dans un qui pro quo dont
l’en fant ris que de faire l’ex pé rience. Au tre ment dit, elle se trouve mar -
quée des be soins ré ci pro ques et cons tants de re con nais sance, le re gard
de l’un posé sur l’au tre con di tionne la to na lité de plai sir dans la re la tion
à l’en fant.

L’a na lyse par classe

L’a na lyse par classe con firme que pour les pè res de pré ma tu rés
comme de non-prématurés, la ges tion du trauma est clai re ment fonc tion
de leurs dis po si tions éco no mi ques con fron tées à leur pro pre re pré sen ta -
tion de la pa ter na lité, aux com pé ten ces de l’en fant et à l’his toire fi liale
de la mère. Trop sol li ci tés par l’un ou par l’au tre, ils éprou vent les mê -
mes dif fi cul tés que les mè res des clas ses cor res pon dan tes et sont, de fait,
moins ef fi cients dans la res source qu’ils peu vent or di nai re ment of frir
pour l’é la bo ra tion du trauma ma ter nel.

Plus pré ci sé ment, par la fré quence des pa tho lo gies as so ciées chez
les grands pré ma tu rés et les scé na rios mé di ca li sés pro lon gés, il ar rive
que le père per çoive l’en fant à tra vers ses pro pres an gois ses fan tas mées
des soins et sa pro pre cul pa bi lité vis-à-vis du corps mal mené de sa pro -
gé ni ture. Aussi, dans un mou ve ment psy chi que com pen sa toire, il peut
se con dai re ment le va lo ri ser au dé tri ment d’un aîné, qui su bit le creux de
la com pa rai son. L’es pace li bi di nal souf frant re joint la dé rive na tu relle
d’une pré oc cu pa tion fa mi liale vis-à-vis d’un han di cap, sans tou jours ap -
pré hen der le re ten tis se ment né faste de ce fonc tion ne ment sur la fra trie.
A ce pro pos, Cu kier (1988, 236), rap pe lait le dés ar roi puis les per tur ba -
tions par fois de lon gue du rée pour l’aîné, « sou vent mé con nues ou mi -
ni mi sées par la fa mille », alors que « l’en fant lui-même qui est en si tua -
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tion de ri va lité fra ter nelle à la ve nue du bébé, peut dif fi ci le ment ex pri -
mer cette ja lou sie, mal to lé rée dans ces cir cons tan ces ».

Quoi qu’il en soit, le corps se con ju gue ici aux pré oc cu pa tions du
len de main, tel les que nous avons pu les re la ter pré cé dem ment, dans le
sens où il main tien drait le « choc » de la nais sance. Le vo ca bu laire ac -
tuel reste dans cette classe très con fondu au séisme in itial, « la crainte »,
« l’an goisse », « le com bat », « la cas sure », etc… et tra duit le peu de dis -
tance éla bo ra tive de ce trauma. M. B. dont le fils est por teur d’une
patho lo gie res pi ra toire, reste ainsi « sou mis » au des tin : « il faut s’a dap -
ter ». De puis qua tre ans, il s’a dapte sans avoir pu, semble-t-il, « res  pi  -
rer » : « on a tou jours peur ».

Le plai sir reste fi na le ment très pon déré et re joint en ça la po si tion
ma ter nelle, tout en étant moins am bi va lente que chez cette der nière où
le bé né fice se con daire d’une pro xi mité de l’en fant (fra gile) cons ti tue un
fac teur de sa tis fac tion. 

À ce stade de la pa ren ta lité, le deuil d’un en fant plus gra ti fiant est
ra re ment mené à son terme. M. G., en un mou ve ment de dou lou reuse
dé ri sion qui n’é chappe qu’à lui-même, sur nomme sa fille uni que (mal
for mée) « E.T. ». Cette image am bi guë tra hit tant l’é trange, le réel, la
ten dresse que son im pres sion ré pé tée de « fuite en avant ». M. G., pris
dans un mou ve ment an xio dé pres sif in in ter rompu, li vre le con flit
abrupte de sa psy ché, sur pris de son pro pre lan gage : « je parle, je parle,
je ne sais pas pour quoi… j’ar rive à me de man der pour quoi j’en
parle… »

Dans la si tua tion des pro créa tions mé di ca le ment as sis tées, l’es time
de lui-même en tant que su jet se trouve évincé au pro fit d’une image de
soi en tant que père fi na le ment as sez sa tis fai sante à dis tance, tout en
étant ré ser vée. Il se con fond dans le dis cours de la mère, où le cou rage
et l’a bou tis se ment de cette dé mar che re dore le bla son d’une pa ren ta lité
au dé part en dom ma gée. Par des « on l’a voulu, on l’a sup porté, je
« nous » ad mire… » il es tam pille un par cours fait de dé sirs en tre mê lés
où il a fallu main te nir le cap par tagé de l’es poir.

La par ti cu la rité de la classe des non-prématurés ré side dans le peu
d’ho mo gé néité des évo ca tions entre les dif fé rents pè res, qu’il s’a gisse
de l’en fant ou d’eux-mê mes.

L’en fant est va ria ble ment perçu sui vant qu’il le sé duit ou l’ir rite
par son com por te ment ac tuel. De l’af fect de plai sir ou d’é ton ne ment ad -
mi ra tif à l’in quié tude face à l’her mé tisme de ses pen sées, le père va re -
la ter la con fiance ou la peur sans que, par fois, on puisse dé mê ler de qui
ré el le ment il s’a git. Ces élé ments s’in ter po sent dans la re la tion avec
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l’en fant, avec quel que fois de la dif fi culté à se com pren dre ou à trou ver
un trait iden ti fi ca toire quel con que. 

Pour une ma jo rité, les ima ges de lui-même en tant que père sont
tout aussi hé té ro gè nes, par ta gées en une ten dance peu af fir mée ou re -
ven di ca tive de ses droits. Dans les deux cas, la di men sion du doute
freine l’a jus te ment à la fonc tion et le rôle de père est vécu comme dif fi -
cile.

En tant que su jet, il of fre une meilleure es time, un sen ti ment de
plus grande sé cu rité qui pour rait fa ci li ter cette pa ren ta lité, mais il sem -
ble que dans no tre échan tillon, les pro blé ma ti ques ma ter nel les en se ve -
lis sent cet homme dans une vi sion af fai blie de sa po si tion et ne per met -
tent pas un sou la ge ment de cha cun des pa rents.

L’en fant, sans grande réa lité mé di cale, reste en core pour la plu part
un ob jet in quié tant dans la fic tion pa ter nelle et, par là, con serve une
iden tité qui lui est pro pre, celle qui est res ser rée au tour de la sé pa ra tion
pri mor diale.

En ré sumé, le tiers des hom mes sont, à qua tre ans de dis tance, en -
core souf frants du trauma de l’hos pi ta li sa tion de l’en fant à la nais sance,
plus que mar qués par la pré ma tu rité quand elle se pré sente. L’i na chevé
de ce pro ces sus éla bo ra tif té moi gne de l’im por tance trau ma ti que de la
sé pa ra tion in itiale, tant pour les fem mes que pour les hom mes, et du ris -
que en couru sur la fonc tion tierce que ces der niers doi vent nor ma le ment
exer cer entre la mère et l’en fant.

Con clu sion

Cette ré flexion cli ni que re pose la part du père de l’en fant dans le
ca dre des nais san ces « bous cu lées » et celle du jeu croisé des re gards et
de la pa role dans l’ac ces sion à l’i den tité pa ren tale comme à celle fu ture
de leur en fant.

Ma ni fes te ment, l’ac ces sion à l’i den tité de mère s’est trou vée pro -
fon dé ment re ma niée par l’en dom ma ge ment voire l’ab sence de plai sir et
de sa tis fac tion pré co ces face à un corps ex posé et ma ni pulé par d’au tres
mains que les sien nes. Ce phé no mène éprouvé du corps à corps ab sent
tra duit une so li tude ma ter nelle souf frante à la quelle le père ne peut tou -
jours ré pon dre, mar qué de la dif fé rence des sexes dans son rap port à la
pa ren ta lité. La per ma nence de son sou tien et de son in té rêt, tant pour la
mère que pour l’en fant, con tri bue ce pen dant à étayer l’an ti ci pa tion po -
si tive de ce der nier.

Il ap pa raît donc que ce père, s’il y con sent et si on lui en laisse l’es -
pace, va se trou ver en in ter face entre la mère et l’en fant. Cette dis po si -
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tion psy chi que spon ta née mais fra gile, a d’au tant plus be soin d’ê tre
accom pa gnée pour se main te nir que l’en fant, par sa ma la die ou sa place
dans la fra trie, se rap pelle cruel le ment dans la réa lité.

Cette at ten tion par ti cu lière por tée à cet homme, tout aussi bou le -
versé que la mère par ce type de nais sance, prend en compte les re liefs
dif fé rents de son chaos. Aussi pouvons-nous en vi sa ger que cet amé na -
ge ment pa ren tal de la re con nais sance mu tuelle reste un ou til pré cieux à
pré ser ver dans tou tes les pri ses en charge (mé di ca les, so cia les et psy cho -
lo gi ques) de ce trauma.

Son re gard, sa pré sence peu vent être en tre vus comme une fonc tion
con te nante des fan tas mes ma ter nels, voire un sou tien du tra vail de sym -
bo li sa tion qui vise à « exor ci ser les trau ma tis mes su bis à tou tes les éta -
pes de la vie » comme le di rait CL. Na chin (1989).

Lors que cette pré sence échoue, on cons tate que les trou bles re la -
tion nels de l’en fant s’en tre mê lent aux dif fi cul tés du père à af fron ter la
li gnée ma ter nelle, fré quem ment mar quée de rup tures. Là où le père n’a
pu s’im po ser, l’es pace psy chi que de la mère ne s’est con fronté qu’à sa
seule ré fé rence ma na gée du dis cours mé di cal.

Par la suite, il ap pa raît que le tra vail de re pré sen ta tion de cha cun
des pa rents se trouve sou mis à sa pro pre des ti née que seu les les com pé -
ten ces de l’en fant vien dront ré unir.

Si l’a dé qua tion ma ter nelle à l’en fant comme à son père passe avant
tout par l’in té rio ri sa tion du sys tème « pa ren tes que », il est clair que dans
ce type de tra vail, les points forts comme les points vul né ra bles se trou -
vent ré ac ti vés. Plus le hia tus est grand entre l’exi gence du pré sent et la
dé faillance du passé, plus com pro mise dans le temps sera la ré so lu tion
du trauma. La dou ble in com pré hen sion mère-enfant ré sulte des en jeux
qui dé pas sent l’ac tua lité et ris que d’en traî ner l’un comme l’au tre sur les
che mins pa tho gè nes de la re la tion.

Aussi, pren dre en compte, dans la réa lité comme dans la re pré sen -
ta tion ma ter nelle, la place du père de l’en fant nous sem ble une clef de
voûte à tout ques tion ne ment sur le de ve nir des per cep tions in au gu ra les
de la nais sance et de la souf france créée par la sé pa ra tion.

Le sou tien psy cho lo gi que des équi pes mé di ca les et pa ra mé di ca les
dans la quo ti dien neté des soins à l’en fant, le face-à-face avec les pa rents,
la part iden ti fi ca toire à la souf france de l’un ou de l’au tre, ne doit pas
né gli ger la place égale à ac cor der à cha cun et le né ces saire ro dage à trai -
ter de la pa ren ta lité.

Compte tenu de l’im pact de cette pé riode sen si ble, sans qu’elle soit
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ex clu sive, sur l’his toire de ces pa rents et de la ma nière dont les soi -
gnants s’y trou vent con fu sé ment mais as su ré ment mê lés, un tra vail de
re cher che con sa cré à la re pré sen ta tion de ceux-ci trou ve rait sa jus ti fi ca -
tion. Il per met trait de mieux ajus ter l’ac com pa gne ment de leur lé gi time
souf france, des mé ca nis mes de dé fense qu’elle en traîne et par là même
d’a mé na ger la re la tion tant au père qu’à la mère de l’en fant, par te nai res
pre miers du pré sent comme de l’a ve nir de ce der nier.

Ac tuel le ment, la pré sence d’une équipe psy chia tri que dans le ser -
vice de néo na to lo gie au Cen tre hos pi ta lier uni ver si taire d’A miens a pu
faire émer ger de la part des soi gnants une de mande, celle où « eux
aussi », à l’i mage des pa rents, pour raient être en ten dus dans leur souf -
france. La sub ti lité du tra vail con siste à amé na ger au tre ment les dé fen -
ses pour con ti nuer à as su mer le tra vail dif fi cile dans ce sec teur, tout en
les as sou plis sant pour « por ter » les pa rents dans un re gis tre dé si rant de
leur en fant, sans les pro je ter en pre mière li gne. 

Ainsi, à tra vers ce dou ble tra vail mené au près des pa rents et des
soi gnants, on peut es pé rer mo di fier tant soit peu la souf france liée à la
sé pa ra tion in itiale, ins crire l’en fant dans la réa lité de son his toire mais
aussi dans le de ve nir ima gi naire de ses com pé ten ces et, par là même, fa -
vo ri ser le tra vail de re pré sen ta tion.
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AB STRACT

“Dis rup tive births ” and Fa ther re pre sen ta tion

The fol lo wing re flec tion deals with Fa ther re pre sen ta tions and
their evo lu tion af ter Dis rup tive births. It is part of a much wi der study
ta king into ac count the di ver sity of pa rents in these me di ca li zed ca ses in
which in itial se pa ra tion is una voi da ble. This dis con ti nuous study in vol -
ves 50 fa mi lies clas si fied ac cor ding to the chil dren’s neo na tal cha rac te -
ris tics (very pre ma ture birth, pre ma ture birth, pre ma ture birth with ar ti -
fi cial in se mi na tion, non-premature birth). The study took place bet ween
1990 and 1994 at Amiens Main Hos pi tal in France (ma ter nity and neo -
na tal de part ments) in the be gin ning, and con ti nued in the pa rent’s ho -
mes. With its in ter est in the role of Pa ren tal Re pre sen ta tions, this study
in tro du ces to the me di cal fields, an ad di tio nal cli ni cal sense which does
not leave to the sole so ma tic state of the child the bur den of the evo lu -
tion of the mother-child re la tions hip. At this point we dis cuss so lely of
the fa thers, their tri als, and also the re sour ces they can bring to bear in
the work of the ma ter nal psy che when they are well sup por ted.

RE SU MEN

Nacimiento “atropellado” y devenir de la representación paternal 

La reflexión se enfoca sobre las representaciónes paternales y su
devenir en el momento de nacimientos atropellados. Se inscribe en un
trabajo mucho más largo teniendo en cuenta la diversidad de padres en
eso casos de figura medicalísada dondé la separación inicial esta al
encuentro. Este estudio discontinuo se trata de 50 familias, clasificadas
según caractéristicas neonatales de hijos (grandes prematuros, pequeños
prematuros, prematuro con procreación medicalmente asistida, no-
prematuros). Se desenrolló entre 1990 y 1994 al Centre Hospitalier
d'Amiens en Francia (maternidad y neonatologia) en un primer tiempo
y en el domicilio de los padres en un secundo tiempo. Un interés mani -
fes tado al juego de las representacions parentales introduce en el campo
medical una sensibilidad clinica supplementaria, no dejando al solo
estado somatíco del niño el peso del devenir de la relación madre-hijo.
Se habla esencialmente de los padres, de su prueba, pero también del
recurso que pueden ofrecer al trabajo de la psique maternal si estan bien
acompañados.
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