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J .  G O U DARD - Luci le GEORG ES-JAN ET - A. LEBAS 
Service du professeur H.  LESTRADET 

COHHEN1 VIT 

COMMENT VIT LE PETIT ENFANT DANS LA VILLE ? 

C ' est  ce que· nous avons tenté de déterm i ner  à parti r d ' une 
enq uête su r  quest i o n na i re réa l i sée dans le secteu r  Est de 
Pari s et de· la ban l i e ue ,  à part i r  de consu ltat ions hospi­
ta l i è res de pédiatr ie qénéra l e ,  de consu ltat ions de péd i atr ie 
et d ' u n  serv ice de médec i ne  sco l a i re de ban l i eue·. 

L' idée de base de l 'enquête 

Le rythme d e v i e i m posé à l ' enfant e·t l ' espace quï l u i  est 
i mpart i  ont- i l s  u n e  i n c i dence sur la santé de l ' enfant ? 
s i  o u i ,  de q u e l l e  façon s ' expr iment- i l s ? 

I l  fa l l a i t  pour  ce la  s ' i n tére·sser  à toute une série de symp­
tômes, ra i sons  de consu l te r  ou mot i fs d ' i nqu iétude hab i tue l ­
leme nt banaux dans l a  patho log ie  du pet it  enfant 

- somat iques comme l ' a nore·x ie ,  les i nfect ions ORL, le  
rach i t i sme 

- o u  p l u s  « psyc h o l o g i q ues  • comme l es  trou b les du som-
mei l  o u  d u  comportement. 

Le médec i n  sa i t  b i en q u e  leu r accumu la t ion  n 'est  pas 
forcément l i ée à u n e  ma l ad i e  • ét iq uetab l e • ma is  i l  sait , 
et la mère le sa i t  m ieux encore,  que ces symptômes 
i n q u i ètent , re ndent la  vie d i ffi c i l e  par  leur présence et par 
l ' i m press ion  d e  ma l -être de l ' enfant  qui s 'en dégage.  

N ou s  avons  donc cherché à savo i r, non pas s i  l 'enfant 
présentant ces sym ptômes éta i t  p l us  ma lade q u ' u n  a utre , 
ce dont  nous pouv ions fac i l ement  nous assurer par l ' exa­
men ,  ma i s  s i  ces s i g nes de  m a l -être éta i ent  l i és à l 'orga­
n i sa t ion  de son rythme de  v ie  o u  à ses cond i t ions prat iques 
d ' e·s paces et de  logement .  Pou r  ce la  nous avons pr is o uver­
tement et de propos dé l i béré la mère comme i nterprète 
des d i ff i cu l tés de l ' e nfa nt. 

La ré part i t i on  des d i ffi cu l tés rencontrées éta i t  à peu 
près éga le  s u ivant  l es  catégor ies soc io profess ionne l les 
sauf pour  l a  patho log i e  somat ique,  p lus r iche dans 
l e  g ro u pe • emp loyés et  ouvr iers • . 

Deux g ro u pes de s i tuat ions se sont dégagés autour de 
cet enfa nt de v i l l e  : 
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') 
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u n  env i ronnement soc i o-économ ique  de fa i b l e  niveau ,  
l ié à d e s  var iab les  t radu isant  de man ières d iverses 
un certa i n  défaut d ' hyg iène·, des négl i gences dans les 
so ins  

- u n  env i ronnement p lus  personne l  de l ' enfant tradu isant 
nettement l a  p l ace de l a  mère dans sa v ie , l ié à des 
variab les  symptômes assez d ivers, mais où les troub les 
d u  comportement et du somme i l  ava ient  une bonne part .  

L 'organ i satio n  du  rythme de v ie  de l 'enfant nous éta i t  
b ien  connue par les termes d u  quest ionna i re 

Le temps de sommei l  est très variable : 

Suff isant en moyenne chez le tout-pet i t ,  et auss i  chez 
l ' enfant déjà sco lar i sé ,  t rès i rréqu l i e r  et parfo i s  aberrant 
chez l ' enfa nt de 1 8  mo i s  à 3 ans (20 % mo ins de 1 1  
heures) ,  très l i é  à l a  présence ou à l ' absence de symp­
tômes surtout pour cet âge i nféri eu r  à tro i s  ans ,  dans 
les deux re g i stres psycho log iqu e· et somat ique .  

Des troubles du  sommei l  sont fréquemment présentés : 

1 enfant su r  t ro i s ,  1 s u r  deux de mo ins  de 3 ans ,  mais 
35 % dans le  g roupe des 18 mois à 3 ans présentent des 
troub les .  I l s  ne sont l iés n i  a u  partage de l a  chambre, n i  
au  partage d u  l i t ,  n i  a u  su rpeup lement du  logement, n i  
à l a  p lace de l a  té lév is ion  par  ra pport au l i t  de l ' enfant, 
n i  à une· heure de l ever t rès mat ina le .  

Gecï nous démarque b ien  l a  va leu r t rès • psycho log ique • 

de ces troub les du somme i l  du petit enfant l i és non pas 
à l ' env i ronnement soc ia l ,  au  rythme de vie, ma is  à ses 
réact ions personne l les  avec l ' entourage. 

La présence de la mère au repas de l 'enfant semble un  
é lément important dans sa v ie  chez  le  petit de mo ins  de 
tro i s  ans q u i  man i feste p l u s  de sym ptômes lo rsque la  
mère ne donne qu ' u n  ou deux repas dans l a  journée que 
l o rsqu 'e l l e  les donne tous  - et ,  p·ou rtant ,  vu  du  côté 
de la mère ,  le repas n 'est pas toujou rs un  moment vécu 
comme • agréab le  • (à pe ine  p l us  de la  moit ié des cas). 
Absence de d i spon i b i l i té ? I nq u i étude ? Excès de tâches 
matéri e l l es ? I l  est d i ff i c i l e  de l e  d i re .  



Le travail de la mère parait n 'avo i r  une inc idence sur les 
s ignes re levés que  dans le groupe des plus petits (mo ins  
de 3 ans) 

Plus de la  moit ié des enfants gardés arrivent à l 'être 
avant six mo is  - la  p lupart d 'entre eux sont gardés par 
des moyens • personnels • à l ' i n i t iat ive propre des pa­
rents et non dans des s i tuations de garde offi c ie l le .  

Surtout, l e  fa it  d 'être gardé,  i m p l i que automatiquement des 
changements, puisque 30 % des enfants gardés après 1 8  
mois ont connu 1 ·  o u  p lus ieurs changements de mode de  
garde. 

Chez l ' enfant plus g rand ,  c e  sont les temps de garde 
longue en dehors de l 'école,  et l 'obl igation de passer les 
petites vacances en garder ie ,  qui sont l iés à une p lus g rande 
richesse de symptômes chez l ' enfant. 

Ces que lques é l éments nous ont appr is  comment vit en 
réa l ité l 'enfant dans la v ie actuelle et comment i l  y réag it. 
Mais i l faut a l l e r  plus avant : on  retrouve dans le  rythme 
de vie de l ' enfa nt l e  reflet de sa person na l i té propre ou 
du m i l i eu fam i l i a l , et  a lo rs se d iversif i ent enco re les réa c­
t ions des enfants .  

- réaction à la fatigue maternel le (trava i l  - nombre d 'en­
fants - statut socia l )  

- réaction à la présence du père - sa qua l ité d ' i nter­
vent ion  dans le m il i eu  fam i l i a l  

réaction à la  fu ite fami l ia le devant la télévision q u i  
envah i t  les  re pas 

réaction à la propre manière dont la  mère perçoit sa 
disponib i l ité à l 'enfant  : si e l l e  a l ' i mpress ion de  n 'avoi r 
pas assez de temps à consacrer  à son  enfant, l ' e nfant 
est p lus  r iche en sym ptômes .  

Nous  pe·nsons en défi n i t ive q ue l ' organ isat ion d u  temps de 
l 'enfant, comme du  reste l ' o rgan i sati on  de l ' espace au­
tour de l u i ,  sont des é léments de sém ino log ie préc ieux 
pou r  le médec i n .  I l s  i nd i q uent de que l l e  man ière l 'en­
fant sub i t  son entou rage, -et  de que l l e  man ière cet  en­
tourage sub i t  la v i l l e .  S ' i l  y a contra inte,  e l l e  s 'exerce 
de façon imméd i ate sur l ' enfa nt par l a  fam i l l e .  Si ce l le -c i  
n 'a pas l a  poss i b i l ité de rés i ste r en p rotégeant l ' enfant, 
cel u i - c i  ressent  u n  ma l a i se  qui ri sque à son tou r  par 
une express ion ma l ad ro i te de  perturber ses re lat ions d i ­
re·ctes avec ses proches ,  père et mère su rtout, avec son 
m i l ieu  sco l a i re ,  enf in  avec son m i l i eu é l a rg i , i l  ne pou rra 
a lors dans l ' aven i r  que  v ivre ,  renouveler  et i m pose·r à se� 
propres enfa nts les contra i ntes q u ' i l  a l u i -même connues.  

Pou r  échapper à ce cerc l e  v ic ieux, i l  est nécessa i re que 
les jeunes enfants et leur  mè re trouvent auprès  des mé­
dec ins ,  ma i s auss i  d ' autres trava i l l eu rs soc iaux par  
exemp le  l es poss i b i l i tés d ' i nformati on ,  d 'a ide et d 'éc la i rage 
éducatif des condu i tes et des modes de v ie  pour que la 
vie dans les v i l les ne soit p lus subie mais réfléchie. 

ENFANT 5AN1f ESPACE 
L'urbanisation actuelle permet-el le l e  développement · opti­
mum de chaque enfant ? 

C'est un problème d' importance puisque trois enfants sur 
quatre environ vivent en milieu urbain ou suburba in. Ce 
problème est difficile à analyser avec objectivité puisque 
bien d'autres aspects de l 'environnement de l'enfant contri­
buent à favoriser ou à perturber ce développement : fac­
teurs affectifs , éducatifs et socio-culturels notamment.  

L'enfant a certains besoins fondamentaux par rapport à 
l 'espace : Y a-t- il adéquation entre ces besoins et l ' en­
vironnement �onstruit tel qu'on le propose à l 'enfant ? 

Nous tenterons seulement de poser certains problèmes. 

L'ESPACE INDIVIDUALISE 

L 'enfant a besoin,  d'abord, d'un espace i nd iv idua l i sé  : sa 
n iche, où il puisse notamment dormir, rêver, cacher et 
se cacher, dessiner, travailler, chanter, pleurer, etc. et 
ce, dans une ambiance thermique et hygrométrique adé­
quate. 

Les multiples enquêtes du s iècle dernier ont largement 
prouvé le lien de cause à effet entre logement surpeuplé 
et morbidité / mortalité de l 'enfant. On ne constate plus 
qu'exceptionnellement aujourd'hui /es effroyables conditions 
d'habitat à cette époque. Néanmoins,  nous avons pu re­
marquer, dans une récente enquête que : / 'absence d'es­
pace individualisé était lié chez l 'enfant à une augmenta­
tion significa(ive de sa • richesse • en symptômes soma­
tiques et psychologiques .  

L'ESPACE DE JEU 

Mais l'enfant a tout autant besoin de jouer. Si l'on admet 
que cette activité ludique est essentielle ,  nécessaire pour 
la structuration de l'enfant, il faut accepter du même coup 
que l'espace de jeu soit à la fois suffisamment permissif. 
non contraignant, et assurant la sécurité de l 'enfant. Chez 
le jeune enfant, ces activités ludiques se déroulent essen­
tiellement à l ' intérieur du logement. Ramper, toucher, mani­
puler, sucer, voir et se voir posent le problème du sol , 
des cloisons ,  des portes et leurs encoignures ,  des meubles ,  
des objets-jouets, mais aussi d e  l a  dimension de:;, pièces , 
des fenêtres , des fils é lectriques, des produit!> d'entre­
tien ,  etc. 
Bref, l'espace ludique , c'est ici l'ensemble du logement, 
prolongement de la mère. A lors , doit-il ê tre un succession 
interminable d' interdits ou le théâtre de mille aventures et 
m ille découvertes permises et favorisées ? 

Amé-nagement et Nature n• 38 20 

Pour / ' enfant ayant atteint une a utonomie suffisante , / 'es­
pace de jeu s 'é largit au  voisinage immédiat du logement 
qu'il  englobe. 

L 'enfant a besoin de courir, sauter, grimper, de se  salir, 
de crier, de rencontrer d'autres camarades de jeux, plus 
tard de construire , de rouler à b icyclette, etc. 

Cela pose le problème de la dimension de l 'espace,  de 
sa sécurité, de la diversité des sols,  des matériaux, de la 
continuité des espaces, des circuits de circulation , des 
équipements collectifs, de / 'animation. 

Voilà donc un besoin vital : le jeu. Mais l ' expérience 
montre que l 'adulte est peu enclin à l 'accepter comme 
essentiel. Le jeu est quelque chose de saugrenu dans 
notre société industrielle, et en revendiquer la place légi­
time expose souvent à un mépris condescendant, voire 
amusé. 

LA MEDIATISATION DES ADULTES 

L 'enfant aurait besoin aussi ,  de sentir ses propres parents 
satisfaits de leur environnement et ayant  investi posi­
tivement leur cadre bâti .  Car les parents , surtout la mère , 
médiatisent largement l 'environnement construit de l 'en­
fant. 

Notre enquête nous a clairement démontré cette fonction 
de médiatisation de la mère. S i  nous prenons par exemple 
le groupe des mères se plaignant du bruit de leur logement. 
nous constatons que leurs enfants présentent une symp­
tomatologie statis tiquement plus riche que ceux dont les 
mères ne se plaignent pas du bruit. Ce phénomène s emble 
d'autant plus net que / 'enfant est plus jeune, et dispara it 
tout à fait chez le grand enfant .  Nous avons pu mettre en 
évidence, à l 'a ide d'autres variables , que ce n 'était pas 
le bruit qui intervenait directement pour perturber le jeune 
enfant, mais b ien le vécu maternel .  

On peut constater la même médiatisation maternelle lors­
qu'on étudie par exemple le degré de satisfaction de la 
mère par rapport à son logement, au lieu d' implantation de 
son logement. 

LA PART DE L' I MAGINAIRE  

Nous avons pu remarquer aussi q u e  l 'habitat pavillonnaire , 
qui est très s ignificativement vécu par l 'adulte comme le 
meilleur type de logement, est aussi  celui qui  est lié à une 
moindre symptomatologie chez l 'enfant. Or, il faut s ignaler 
la part de l ' imagina ire intervenant dans l 'appréciation de 
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la qua lité du logement. Une enquête que nous avons réa­
lisée auprès de 1 000 grands lycéens nous a révélé que 
/e pavH/on , vécu comme /e type de logement /e plus sa­
tisfa isant, était certes lié aux descripteurs subjectifs fa­
vorables (absence de bruit , impression de confort , par ex.) 
mais aussi aux descripteurs objectifs défavorables (forte 
dens ité par exemple). 

l 'évoque ces aspects : espace médiatisé, espace imagi­
naire, pour rappeler à que/ point il serait inopérant de 
fabriquer un espace spécifique de J 'enfant sans continuité 
avec celui de J 'adulte et sans lien avec la socio-culture 
héritée de ses parents . 

ENVIRONNEMENT ET DEVELOPPEMENT DE L'ENFANT 

Espace individualisé - Espace de jeu - Espace médiatisé 
par J'adulte, voilà ce dont il faut, notamment, ten ir compte 
pour offrir à J 'enfant un environnement construit suscep­
tible de favoriser son développement. 

Que constatons-nous ? Examinons d'abord quelques chiffres : 

1 )  La mortalité de l ' enfant par accidents (accidents do­
mestiques, accidents de la route , morts violentes) 
représente 

• chez J 'enfant de 1 à 4 ans : 32 % des décès 
• chez J 'enfant de plus de 4 ans : 55 % des décès 

2) Plus d'un enfant sur deux n 'a  pas de chambre in­
dividuelle ; beaucoup encore partagent leur chambre 
avec leurs parents 

3) Un enfant sur dix environ n'a même pas un lit pour 
lui tout seul 

4) PARIS offre 1 m2 d'espace vert par habitant ; à titre 
comparatif LONDRES en offre 9 m2 et BERLIN 1 3 m2 

5) Les 2/3 des citadins interrogés déclarent vouloir vivre 
à la campagne 

6) Sur un échantillon de 1 000 mères interrogées, les 
3/4 pensen t  que les responsables de /' urbanisme ne se 
soucient pas de répondre aux besoins des enfants . 

I NADEQUATION D E  L'ENVIRONNEMENT CONSTRUIT 

On pourrait a llonger la liste des ch iffres, mais je ne pense 
pas que ce soit bien nécessa ire pour apprécier la criante 
inadéquation de J 'environnement construit aux besoins de 
J 'enfant. 
Le logement,  d'abord, n 'est guère conçu pour lui . Par 
exemple le jeune enfant n ·a plus sa place dans ce lieu 
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merveilleux qu'est l a  cuisine. L 'architecte fonctionna/iste J 'a 
souvent réduit à un lieu exigu où /e nourrisson ne voit 
plus rien et  où tout reste dangereux. De même, ce que 
J'adulte traine de coutumes et de rêves promotionnels 
ont souvent transformé le salon en un lieu d'exposition où 
tout est fragile, défendu. A-t-on même pensé aux prises 
électriques et aux encoignures de portes ? D'autre part les 
balcons disparaissent. Le grand enfant,  déjà coupé de la 
nature et des spectacles aussi enrichissants qu'étaient les 
activités professionnel/es des adultes, se voit interdire la rue. 
Or, rappelons qu ' il y a plus de jours de congés pour 
l 'enfant que de jours de classe. 

Dans les grands ensembles, les espaces au sol sont 
envahis par /es automobiles . Les maigres pelouses sont 
interdites .  J 'ai  même vu sur une dalle la pancarte sui­
vante : • interdit aux chiens sans laisse et aux enfants • .  

L 'enfant devient l e  bouc émissaire. C'est lui qui a cassé 
J 'ampoule électrique, détraqué /'ascenseur, écrit sur les 
murs , pissé dans l 'escalier. On le guette, on /e pour­
chasse ,  on le menace. Les gérants s 'en mêlent. Des avis 
sont affichés, rappelant aux parents leurs responsabilités 
légales. De bouc émissaire, J 'enfant devient otage. 

LA CONSEQUENCE D'UNE POLITIQUE 

Peut-être peut-on mettre en cause J ' imagination des archi­
tectes. Mais il faudrait surtout s ' interroger sur les con­
tra intes qui leur sont imposées et en premier chef une 
politique fondée sur le profit. Et puis, J'enfant n 'est pas 
un électeur. 

Il faudrait aussi évoquer le problème des équipements 
collectifs . Et pour conclure, il faudrait se poser deux séries 
de questions : D'une part quel prix payent J ' individu et 
la société à ba illonner ainsi le petit d'homme ? D'autre 
part, qu'est-ce qui tend à pérenniser une telle situation ? 
Pourquoi n 'a-t-on pas la maitrise du problème foncier et 
ce/"le de la production du cadre bâti ? L 'acte de cons­
truire n 'est-il donc pas un acte social ? 

Mais la conclus ion est dans cette réponse que me fa isait 
un promoteur venu exposer les techn iques de promotion au 
département d'urbanisme de la Faculté de Vincennes : 

• Non, Monsieur, me répondait- i l , l 'acte de construire 
n'est pas un acte social .  Il s 'ag it pour nous, promoteurs, 
de réal iser une plus-va lue du capita l qui nous est confié. 
Nous vendons un  produit - le logement - comme nous 
vendrions des cravates. • 


