assimilé 1 1a dépression, " ;s mvs v aovuul 4 Ul eI

11 ne faut 6 :
Foe syndrolzflz acll?lrs“ Cs étonner de voir les conséquences psychiques
rencontré chez beaucoy (()il:nportemgm vide” et de carences affectives
active, mais les i enfants. On pense toujours a la maltraitance
’ conscquences de la maltraitance éducative passive —

que d’aucuns conside
; erent comme culty ’ ;
prévalente sur relle, et cest vrai qulelle est

scent en cause, d’ou le discours

stéréotypé qu’i kit
type qu’ils portent sur lui : | est terrible, il est tétu, il joue trop

il est terrible. . . ”

CES DESORDRES COMPORTEMENTAUX
by
‘ QUELS SONT-ILS ? :
1) Sur le plan affectif : '
® figl’ta.tlon compensatrice d'un sentimen
intérieur (affectif et intellectuel)
c . 2.
: tattachement 1padapte (alternant rejet et fusion)
roul?les de I'identité, notamment sexuelle
® angoisse d’abandon
* avidité affective
® agressivité réactionnelle
- © attitude passive, inhibée
® sentiment de non-valeyr
© intolérance 2 Ia frustration

t de morosité, de vide

temporels €l DO CLLULVIVEIYUCS taiiiuaus)
o retard du langage (massif au niveau scolaire).

Tous ces troubles font le lit fréquent du déséquilibre psychique
caractérisé par le passage 2 l'acte, par Lintolérance 2 la frustration, en
un mot, par la tendance a I'agir — que tout le monde glorifie comme la
spécificité supposée du laure’areq”. Cest pour nous, cliniciens, la
résultante de carences trés précoces vécues par les enfants.

En effet, dans la majorité des cas, la place de I'enfant est plutot celle
d’un objet Jouet que Sujei (cf. J.-M. Raapoto : Regards sur I'enfant

Ja'a’amu ; journées de I’APRIF, avril 1992).

Objet nourricier dans le meilleur et le plus rare des cas, certes,
mais le plus souvent vécu comme futur nourrissant des adultes, leur
agsurance-vieillesse peut-étre.

Objet que les adultes gravitant autour de lui, procréateurs compris,
vont gingénier 2 détériorer, avec une grande fréquence clinique, par
méconnaissance, par incohérence surtout, par non-respect des besoins
élémentaires pourtant & priori évidents de I'enfant.

Ainsi, sur le plan alimentaire, il n’est pas rare de voir un nouveau-
né avec des biberons baroques de coca, de fanta ou méme de café,
suralimenté en quantité et dans le temps par surinvestissement de
Poralité des adultes. Cette surcharge qualitative et quantitative se
poursuit 2 un Age plus avancé, comme en témoigne le nombre d’enfants
obeses ou avec surpoids. Alors qu'un tiers des enfants plus grands
n’aurait pour seul repas de la journée que celui de la cantine en période

scolaire. ..
De méme, sur le plan de I'hygiéne, il suffit de rentrer dans certaines

classes pour se rendre compte de la malpropreté physique des enfants.




