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RESUME

De nombreuses ¢études mettent en évidence le pouvoir protecteur des interactions
langagicres précoces entre ’enfant et son parent sur 1’acquisition du langage. Au
quotidien, le contexte de lecture partagée se révele étre celui offrant aux parents le plus
d’opportunités de soutenir le développement langagier chez leur enfant. Néanmoins,
malgré I’incitation d’experts et les recommandations issues de la littérature scientifique
concernant les pratiques de littératie précoce, de nombreuses familles n’utilisent pas
I’album jeunesse au quotidien. Du fait de leur implication essentielle dans la prévention,
le dépistage et I’intervention lors de perturbations du langage, les orthophonistes ont une
place privilégiée pour accompagner les familles autour du livre et de la lecture partagée.
Cette ¢tude réalise un état des lieux des connaissances et des pratiques des orthophonistes
autour de I’album de jeunesse et de son utilisation dans la promotion des comportements
de littératie lors de la prise en soins précoce en langage oral. 173 orthophonistes ont
répondu a notre questionnaire. L’analyse des résultats obtenus met en évidence des
différences entre les moyens mis en ceuvre par les orthophonistes et les recommandations
issues de la littérature. Ces résultats témoignent de la nécessité d’enrichir les pratiques
professionnelles des orthophonistes concernant 1’album jeunesse en prise en soins
précoce, afin de répondre a leur besoin d’information et de leur permettre de soutenir

efficacement les parents dans leur pratique de la lecture partagée.

Mots clés : prise en soins précoce - album jeunesse - lecture partagée - littératie précoce

- accompagnement parental



ABSTRACT

Numerous studies highlight the protective power of early parent-child interactions on
language acquisition. In everyday life, shared book reading gives parents the greatest
number of opportunities to support their child’s language development. However, despite
existing recommendations on early literacy habits, many families are not familiar with
children’s books. Because of their involvement in prevention, detection and intervention
in case of language disorders, speech therapists are key to supporting parents with
children's early literacy habits. In this study, we establish a picture of speech therapists’
knowledge of the use of children’s books to promote early childhood literacy in early
language intervention. 173 speech therapists completed our questionnaire. The results
show differences between the strategies used by speech therapists and the ones
recommended in the literature. It reveals the necessity to help improve practices
concerning children’s books in early intervention. In practice, it can help speech therapists

support parents more efficiently in the shared reading habits.

Key words : early intervention — children’s book — shared reading — early childhood

literacy — parenting support
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INTRODUCTION

Lire un livre, jouer, chanter, parler avec bébé pendant les soins quotidiens... toutes
ces activités, sources d’interaction, offrent un nombre inestimable d’opportunités
d'améliorer le langage de I’enfant. Ces interactions précoces agissent comme un facteur
de protection indéniable des perturbations langagicres lorsque leur qualité et leur quantité
sont suffisantes.

Une des missions de la prévention et de I’intervention précoce est d’encourager
des interactions parent-enfant de qualité. Ainsi, de nombreuses actions ont vu le jour pour
attirer ’attention des parents sur leur role a jouer aupres de leur enfant. Parmi elles, des
programmes ont choisi d’accompagner les familles dans leurs comportements de littératie
précoce comme la lecture partagée. Bien qu’il s’agisse du contexte offrant le plus
d’opportunités aux parents de soutenir le développement du langage de leur enfant, sa
pratique est inégale en fonction des familles.

Les orthophonistes, en tant qu’acteurs de premiere ligne lors de perturbations du
langage, ont également un rdle a jouer dans la promotion de 1’album jeunesse et de la
littératie précoce aupres des familles de leurs patients.

Ce cheminement nous a amenés a nous questionner sur les pratiques
orthophoniques dans I’accompagnement des familles et dans I’encouragement a la
littératie précoce au travers de 1’album jeunesse lors de la prise en soins du langage chez
les enfants de 0 a 3 ans.

Ainsi, nous avons souhaité dresser un état des lieux des connaissances des
orthophonistes autour de 1’album jeunesse et quelle place lui est accordée dans
I’accompagnement parental lors de la prise en soins précoce en langage oral. L objectif
de notre étude est de connaitre et définir les pratiques actuelles afin de contribuer a leur
ajustement si nécessaire.

Tout d’abord, nous exposerons le cadre théorique de notre travail, pour aboutir a
nos problématiques et nos hypotheses. Puis, nous présenterons le protocole expérimental
de I’étude, en détaillant la méthode d’¢élaboration du questionnaire et de son analyse.
Finalement, nous décrirons les résultats obtenus, avant de les discuter et de proposer des

perspectives de recherche.
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1. CADRE THEORIQUE

1. Développement du langage et de la communication chez I’enfant

Garantir la bonne santé et le développement des enfants constitue aujourd’hui un
enjeu de santé¢ publique a I’échelle mondiale. En France, la Commission des 1000
premiers jours a été missionnée pour rendre compte des connaissances actuelles sur le
développement de I’enfant afin d’améliorer I’accompagnement des parents, en répondant
de fagon cohérente a leurs interrogations et besoins (Commission des 1000 premiers jours,
2020). Aussi, I’objectif de cette premicre partie est de rappeler les points clés du
développement langagier durant cette période cruciale que constitue la toute petite
enfance, s’étalant de 0 a 3 ans (Bonnemaison, 2016). Il s’agira d’en comprendre les

enjeux, et d’identifier les facteurs de protection et de risque pouvant I’influencer.

1.1. Reperes de développement du langage oral

A sa naissance, bébé fait preuve d’une appétence particulicre pour la
communication. Alors qu’il est dans le ventre de sa meére, il réagit a la voix maternelle et
détecte les sons de I’environnement (Voegtline et al., 2013). Une fois né, il est capable de
traiter les éléments linguistiques de son environnement. Par exemple, il reconnait les sons
de la parole, avec une préférence pour ceux de sa langue maternelle et pour la voix de sa
mere (MacLeod & Kern, 2019). De méme, il agit déja comme un partenaire actif de
communication. Malgré I’absence de production langagiére, il dispose de compétences
pré-linguistiques pour entrer en interaction avec son entourage. L’attention conjointe, les
gestes, les premiéres vocalisations... sont autant de moyens socio-cognitifs précoces de
communication (Maéttd et al., 2016). S’assurer de la mise en place de ces précurseurs est
nécessaire car cette étape est fondamentale au développement harmonieux de la

communication linguistique (Watt et al., 2006).

Nous pouvons décrire le développement du langage oral de I’enfant, sur les plans
expressif et réceptifs, en termes de reperes d’age (Kern, 2019; Kremer & Denni-Krichel,
2010). Ces repéres doivent néanmoins é&tre nuancés du fait des variabilités

interindividuelles.
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Vers 2-3 mois, bébé commence a gazouiller, en jouant avec sa voix. Avant cela,
ses productions étaient réduites a des sons végétatifs, exprimant ses besoins (cris,
pleurs...). Entre 4 et 6 mois émergent les premiers babillages, rendus possibles par des
modifications physiologiques donnant a bébé un meilleur contrdle de ses productions.
D’abord canonique, le babillage se diversifie de plus en plus vers 8-9 mois, prenant les
caractéristiques de la langue parlée autour de I’enfant. Les interactions langagicres
commencent a se mettre en place. Vers 12 mois apparaissent les premiers mots, qui
prennent leur sens grace a 1’adulte, dans un contexte particulier. La communication non-
verbale (mimique, doigt, pointage) aide 1’enfant a pallier le manque linguistique. A cet
age, il est capable de réagir a I’appel de son prénom, peut comprendre une cinquantaine
de mots et les ordres simples. Jusqu’a ses 18 mois environ, il ne va s’exprimer que par
mot-phrase. Nous observons ensuite survient une premicre phase d’explosion lexicale,
lorsque le stock lexical de I’enfant atteint cinquante mots environ. Le vocabulaire croit
rapidement, que ce soit en quantité ou en types de mots. Bébé commence alors ses
premiéres combinaisons de 2 ou 3 mots : son style est encore télégraphique, avec une
grammaire incorrecte. Le début de la troisieme année de vie marque I’entrée véritable
dans le langage. Alors qu’il comprend environ 1000 mots et peut en produire entre 500 et
1000, on assiste a une deuxieme phase d’explosion lexicale. En maternelle, I’enfant peut
acquérir jusqu’a 10 mots par jour. Il peut maintenant produire de courtes phrases. Les
mots-outils grammaticaux sont de plus en plus présents. L’apparition du “je” et des autres
pronoms arrive autour de 3 ans. A cet age, I’enfant a su repérer les constructions
syntaxiques et les généralise. Ses compétences, que ce soit en expression comme en
compréhension, vont rapidement augmenter puisqu’on considere qu’a 4 ans, I’enfant a un
vocabulaire expressif autour de 10 000 mots. Il connait I’ensemble des régles de base
régissant sa langue maternelle, sur les plans phonologique, morphosyntaxique,
sémantique et pragmatique. Il produit alors correctement 90% des phonemes de sa langue
maternelle. Il rentre dans une phase d’explosion syntaxique, les phrases devenant plus

longues et plus complexes.
Le développement harmonieux des habiletés langagiéres orales a une place

centrale dans le développement langagier futur (Kern & Fekete, 2019) et dans une bonne

installation du langage écrit (Habib, 2018; Saint Clair et al., 2011). Pour entrer dans le
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langage écrit, il est important que I’enfant soit capable de comprendre le langage oral, de
’utiliser et d’interpréter les signaux de communication non-verbale (émotions, langage
corporel, intonation...) (Shaw, 2021). Un retard langagier dans la petite enfance
complexifie parfois ’acquisition et I’appropriation du langage écrit, mais aussi plus
globalement les apprentissages. A long terme, les perturbations langagiéres sont un
facteur associ¢ a 1’échec scolaire et aux difficultés d’insertion socio-professionnelle. En
effet, un jeune sur cinq en situation de grande précarité professionnelle a un trouble

d’acquisition du langage écrit (Billard, 2001).

1.2. Les signes d’alerte

Connaitre les étapes clés du développement langagier permet de s’assurer de son
bon déroulement et d’en prévenir les perturbations (Kern & Fekete, 2019). Des signes
d’alerte spécifiques peuvent aider les professionnels dans la détection et la prise en soins
précoce d’un retard de développement a risque de trouble. Le Tableau 1 décrit les
indicateurs langagiers et plus globalement développementaux pouvant évoquer une

perturbation dans le développement du langage de I’enfant, en fonction de son age.

Tableau 1. Signes d’alerte de perturbation du développement langagier (Feldman, 2015; Wankoff; 2011)

Naissance a 8 mois - Troubles moteurs et/ou sensoriels

- Problemes de santé spécifiques

- Difficultés d’alimentation

- Absence d’exploration sensori-motrice de I’environnement
ou manque d’intérét pour le jeu exploratoire

- Manque de réactivité et/ou d’ajustement affectif dans les
interactions

8 a 12 mois - Perturbation de la communication verbale (pas de babillage

faciales, d’attention conjointe, de demande d’actions ou
d’objets)
- Difficultés dans la localisation des sons

ou babillage peu varié) et/ou non-verbale (peu d’expressions

12 mois - Absence de routines verbales
- Absence de babillage canonique type ma-ma ou da-da

12 a 18 mois - Absence de réciprocité dans les échanges
- Actes de communication peu variés et peu fréquents

Perturbations du langage sur son versant expressif (absence
de mots simples) et réceptif (manque de compréhension de
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mots ou ordres simples)
Manque d’intérét pour I’exploration des objets et de
I’environnement

18 4 24 mois

Absence de jeu symbolique ou de combinaison d’actions
Accroissement lent du stock lexical

Perturbation de la communication réciproque avec un
manque d’initiation des échanges, une imitation ou une
répétition en écho des énoncés verbaux

24 mois

Stock lexical inférieur a 50 mots
Absence de combinaison de 2 mots
Intelligibilité du discours inférieure & 50% pour un inconnu

24 a 36 mois

Absence de jeu élaboré

Perturbation des interactions avec un manque d’initiation de
la communication

Absence ou peu d’évolution du langage : complexité
grammaticale et diversité des actes de langage réduites

36 mois

Utilisation de mots ou de phrases connues par coeur
Répétition du discours de I’interlocuteur

Perturbation de I’intonation

Intelligibilité du discours inférieure & 75% pour un inconnu

36 a 48 mois

Enoncés verbaux de ’enfant réduit et absence de marqueurs
grammaticaux

Faiblesse du stock lexical

Faible engagement dans les interactions de communication

A tout age, une absence de réponse aux sons provenant de I’environnement, un

manque d’intérét dans les interactions sociales ou une perte des compétences langagicres

et/ou communicationnelles antérieures constituent des signes d’alerte (Feldman, 2015).

Ces signes doivent étre considérés avec prudence, en prenant en compte les

particularités de progression de chaque enfant et les variabilités interindividuelles. De

nombreux facteurs sont a prendre en compte pour tenter d’expliquer les différences

individuelles d’acquisition du langage.
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1.3. Quels facteurs influencent le développement langagier 2

1.3.1 Notion de période sensible

De sa naissance a ses 3 ans, I’enfant connait une phase de développement intense
et global, notamment au niveau cérébral. Si la quasi-totalité des neurones ont déja été
créés avant la naissance, d’autres mécanismes internes permettent le développement de
nouveaux circuits neuronaux et la maturation du systéme nerveux (Habib, 2018; Zauche et
al., 2016). Les circuits ainsi formés vont étre sélectionnés, renforcés ou éliminés, au
contact de I’environnement et par I’expérimentation. Les auteurs se réfeérent au terme de
plasticité neuronale pour décrire cette capacité du systetme nerveux a opérer des
changements a la fois structurels et fonctionnels, en réponse aux expériences de
I’environnement. Elle permet les apprentissages, la mémorisation et la mise en place des
fonctions cognitives et motrices complexes (Ismail et al., 2017). A certains stades de la
vie, I’effet de I’environnement sur le cerveau est maximal et le module fortement.

On considére la période de 0 a 3 ans comme une fenétre d’opportunité pour
I’acquisition des compétences langagicres expressives et réceptives. L’absence de
stimulations lors de cette période sensible peut étre a l’origine de perturbations
développementales, parfois irréversibles malgré une stimulation ultérieure (Zauche et al.,
2016). C’est ainsi qu’une exposition précoce insuffisante voire absente au langage oral
ou signé altere les capacités d’apprentissage du langage, avec des répercussions a long
terme sur I’ensemble des apprentissages (Mayberry & Lock, 2003; Sarant et al., 2009). 11
est donc primordial d’offrir, entre 0 et 3 ans, des expériences environnementales de

qualité afin de permettre aux réseaux neuronaux de se développer correctement.

1.3.2. Facteurs de risque au développement du langage oral

Le développement du langage oral doit étre pensé au regard de I’exposition a des
facteurs de risque (Rudolph, 2017). Parmi eux, certains sont liés a ’enfant et d’autres a
I’environnement dans lequel il évolue. Si tous n’exercent pas la méme influence sur le
développement langagier, les interactions qu’ils entretiennent augmentent la probabilité
d’une altération du développement par rapport a une personne choisie au hasard dans la
population générale (Maillart & Kern, 2019). Porter une attention spécifique a ces

facteurs est primordial afin d’identifier les enfants a risque de perturbations, méme si tous
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ne développeront pas de troubles par la suite. Le 7Tableau 2 synthétise 1’ensemble des

facteurs de risque exposés.

1.3.2.1. Facteurs biologiques et génétiques liés a ['enfant

Certains enfants sont plus a risque de présenter une atteinte langagiére — de I’ordre
du retard ou du trouble - du fait de particularités génétiques qui leur sont inhérentes. Outre
les syndromes liés a des anomalies chromosomiques, les affections congénitales (fentes
labiales, atteintes sensorielles), et les maladies génétiques (Maillart & Kern, 2019), on
peut retrouver une fragilité liée a un héritage familial de troubles du langage (Hawa &
Spanoudis, 2014). D’autres facteurs de risque biologiques ont ét¢ identifiés. Notamment,
le sexe de I’enfant doit étre considéré (Korpilahti et al., 2016) : trois fois plus de gar¢ons
que de filles sont atteints de perturbations du langage oral, ces derniéres obtenant
généralement de meilleures performances verbales a 4 ans (Zubrick et al., 2007). La
prématurité, une croissance fcetale non optimale avec un petit poids de naissance ou la
présence d’une perturbation durant la grossesse (anoxie, accouchement difficile...) sont
aussi des points d’alerte (Maillart & Kern, 2019). Finalement, 1’état de santé global des
enfants est déterminant dans le développement de leurs habiletés langagicres et cognitives

(Janus & Duku, 2007, cités par Cantin et al., 2012).

1.4.2.2. Facteurs environnementaux

Si la fragilité¢ langagicre peut €tre inhérente a 1’enfant, nous devons aussi nous
intéresser spécifiquement aux facteurs de risque environnementaux. Pouvant intervenir a
différents temps du développement de 1’enfant, ils font principalement référence aux

vulnérabilités psycho-sociales de la famille.

1.4.2.2.1. Influence de [’environnement familial

Le langage n’est pas une compétence totalement innée. Il combine a la fois
développement d’aptitudes initiales précoces, qui suit une méme trajectoire chez tous les
enfants, et expériences individuelles au contact des stimuli qui lui parviennent de son
environnement (Hoff, 2006). De ce fait, il nous faut envisager l’influence de

I’environnement familial sur I’acquisition du langage chez 1’enfant.
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En premier lieu, I’appartenance a une fratrie ainsi que 1’ordre de naissance ont un
retentissement sur le développement langagier de I’enfant (Hammer et al., 2017). Du fait
d’expériences interactionnelles différentes, les premiers-nés auraient de meilleures
performances lexicales et grammaticales par rapport aux derniers-nés, qui seraient
meilleurs en termes d’habiletés socio-communicatives.

Dans un deuxi¢éme temps, des variables intrinséquement liées aux parents,
premiers interlocuteurs de I’enfant au quotidien, peuvent constituer des facteurs de risque.
L’une des plus importantes est le niveau socio-économique (NSE) familial. Un faible
NSE prédit fortement de nombreux aspects du développement de I’enfant (Hoff, 2003) et
augmente les risques d’étre un parleur tardif (Hammer et al., 2017). En effet, Hoff (2003)
a prouvé que les enfants issus de milieux avec un faible NSE enrichissent leur vocabulaire
expressif plus lentement que ceux issus de milieux avec un NSE plus haut. Selon la
littérature internationale, le niveau d’éducation de la mére, la profession du pére ainsi que
les statuts sociaux des deux parents sont des prédicteurs forts des compétences
linguistiques précoces de I’enfant (Korpilahti et al., 2016). Les meres ayant un NSE élevé
ont des énoncés quotidiens plus longs, a I’origine d’un vocabulaire plus varié et d’une
grammaire plus complexe (Hoff, 2006). Ces éléments vont dans le sens des résultats de
Hart & Risley (1995) qui montraient que les enfants de 2 ans issus d’une famille éligible
aux aides sociales avaient entendu plus de 3 fois moins de mots que ceux de familles avec
un NSE plus élevé. A 3 ans, cela représenterait environ un écart de trente millions de mots
entendus, connu sous le terme de thirty million word gap. De méme, 1’age de la mére, en
tant que facteur socio-économique, est associé a la richesse et au nombre d’expériences
langagieres de I’enfant, et ce d’autant plus chez les jeunes enfants par rapport a d’autres
mesures du NSE (Normand et al., 2007). Cependant, des récentes études remettent en
question I’influence directe du NSE familial sur le développement cognitif de 1’enfant.
En effet, de nombreuses variables médiatrices semblent entrer en jeu comme la qualité et
la quantité du langage adressé a I’enfant (LAE), le style d’interaction parent-enfant (Hoff,
2006) ou les comportements éducatifs parentaux (Rindermann & Baumeister, 2015).

Enfin, certains comportements a risque durant la grossesse (Maillart & Kern,
2019) mais aussi les difficultés psychosociales parentales (dépression, problémes de
santé, stress, manque de temps...) constituent un autre facteur de risque de perturbations

du développement langagier. Le niveau de stress parental, corrélé a une diminution de la
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disponibilité¢ des parents pour leur enfant, est 2 a 3 fois plus élevé chez les parents
d’enfants parleurs tardifs (Horwitz et al., 2003, cités par Hawa & Spanoudis, 2014, et
Korpilahti et al., 2016). Il s’agit d’un prédicteur fort du retard de langage expressif a 18-
23 mois. Certains auteurs attribuent ces difficultés au statut socio-économique (Hoff,

2003).

1.4.2.2.2. Culture, particularités ethniques et développement du langage

L’influence de la culture et des particularités ethniques de chaque famille doit
aussi étre considérée. En France, le monolinguisme, et par ce fait la mono-culturalité, ne
représente pas la norme (Deprez, 2003). Si le plurilinguisme ne constitue pas un facteur
de risque ni de protection des troubles du langage oral par rapport aux enfants
monolingues quand [’input langagier est adapté (Hoff, 2006), la culture et les
particularités ethniques de chaque communauté modifient les expériences de
communication de I’enfant. Les mod¢les langagiers qui lui sont proposés ainsi que la
fréquence des échanges qui lui sont adressés varient: 1’enfant progresse alors
différemment lors de I’acquisition du langage (Hoff, 2006). Ces facteurs restent difficiles

a isoler de la variabilité liée au contexte socio-économique en lui-méme.

1.4.2.2.3. Le développement langagier face aux écrans

Finalement, I’étude des facteurs de risque liés a 1’environnement nécessite de
porter notre attention sur les écrans. Si certaines études indiquent que les programmes
éducatifs permettent 1’acquisition de mots spécifiques, d’autres pointent du doigt
I’association de la télévision avec des facteurs impactant négativement le développement
du langage (Hoff, 2006). En définitive, 1’étude de Hoff (2006) conclut que les supports
numériques ne fournissent pas des situations d’apprentissage du langage aussi optimales
que les interactions sociales de communication. Compte tenu de ce qui précede,
I’exposition aux écrans est déconseillée aux enfants de moins de 3 ans (Haut Conseil de

la santé publique, 2020).
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Tableau 2. Synthese des facteurs de risque du développement langagier

Facteurs de risque du développement langagier

Facteurs biologiques et Particularités génétiques (syndromes, anomalies
genétiques chromosomiques, affections congénitales)
Héritage familial de troubles du langage
Sexe

Prématurité

Retard de croissance fcetal

Difficultés pendant la grossesse

Etat de santé global

Facteurs environnementaux | Comportements familiaux a risque (consommation
d’alcool ou de drogues, etc.)

Appartenance a une fratrie et ordre de naissance
Niveau socio-économique et statuts sociaux des parents
Age de la mére

Difficultés psychosociales parentales (dépression,
problemes de santé, stress)

Culture et particularités ethniques

Exposition aux écrans

1.3.3. Les interactions précoces, facteur de protection primordial

Contrairement aux facteurs de risque, la notion de facteur de protection renvoie
aux ¢léments influengant positivement le développement du langage de I’enfant et de
cette fagon, diminuant le risque de trouble.

Les interactions précoces constituent un facteur de protection. L’enfant est
considéré, des ses premiers instants de vie, comme un partenaire de communication
(Dominguez et al., 2016, 2017; Kremer & Denni-Krichel, 2010). Sur ces différents lieux
de vie, au contact de ses pairs et des adultes qui I’entourent, il va pouvoir développer son
langage, ainsi que ses habiletés cognitives et socio-émotionnelles, en bénéficiant de

modeles langagiers et de contextes sociaux d’utilisation variés (lecture, jeux, services de
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garde, etc.) (Hoff, 2006; Leclere et al., 2014). Notamment, de nombreuses recherches
portent sur I’importance des interactions précoces de I’enfant avec ses parents, premiers
intervenants dans son environnement, dans le développement cognitif et langagier de

I’enfant (Zauche et al., 2016).

1.3.3.1. Pour des interactions précoces de qualité

Toutes les interactions précoces avec I’enfant n’ont pas les mémes impacts
(Zauche et al., 2016), de par leur fréquence (Sylvestre & Desmarais, 2015) mais surtout
leur objectif et leur qualité. Celles visant a contrdler ou diriger les comportements de
I’enfant doivent é&tre différenciées de celles qui encouragent ses tentatives de
communication. Ces derniéres se caractérisent notamment par leur chaleur et les affects
positifs qu’elles véhiculent, regroupés sous le terme de sensibilit¢ (Sylvestre &
Desmarais, 2015 ; Zauche et al., 2016). Elles dépendent aussi de la réactivité et de la
réceptivité de I’interlocuteur (Sylvestre & Desmarais, 2015; Zauche et al., 2016). La
réactivité renvoie a la capacité a détecter les signaux de communication alors que la
réceptivité fait référence a une réponse prompte et contingente, centrée sur les intéréts de
I’enfant (Leclére et al., 2014). Ces variables sont prédictrices de 1’évolution cognitive et
langagicre de I’enfant, notamment en cas de faibles ressources économiques (Raviv et al.,
2004; Sylvestre & Desmarais, 2015). Leclére et al. (2014) évoquent d’autres éléments-
clés comme la réciprocité, la rythmicité ou le maintien de 1’engagement dans les
échanges. L’importance des interactions précoces apparait également dans le LAE.
Marquée par des modifications de forme, de contenu et d’utilisation (Witko, 2010), cette
adaptation du langage renforce les premicres étapes du développement du langage.
L’enfant, plongé dans un véritable “bain de langage”, est particuliérement sensible a ces
changements : il peut alors analyser plus facilement les informations qu’il regoit
(MacLeod & Kern, 2019). Cette synchronisation et adaptation des comportements
verbaux et non-verbaux, mais aussi des rythmes et processus biologiques, entre les
partenaires de communication (Leclére et al., 2014), conférent aux interactions précoces

leur pouvoir protecteur.
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1.3.3.2. Perturbation des interactions précoces

Si interagir avec le tout-petit est essentiel, cela peut parfois s’avérer difficile pour
de multiples raisons. Les résultats de la méta-analyse de Leclere et al. (2014) montrent
que les comportements au sein de la dyade adulte-enfant sont moins bien coordonnés si
le partenaire de communication est inconnu de 1’enfant, en cas de pathologie d’un des
deux partenaires ou de difficultés globales de développement de 1’enfant. Lors d’un retard
de langage, les capacités a entrer en communication sont affectées par des difficultés
d’ajustement socio-émotionnel (Hawa & Spanoudis, 2014). Les interactions précoces
sont alors réduites d’un point de vue quantitatif : la diminution des tentatives de
communication et des réponses de I’enfant entraine une diminution et un appauvrissement
des sollicitations de 1’entourage (Baxendale & Hesketh, 2003; Piérart & Harmegnies,
1993). L’impact est aussi qualitatif, avec une baisse de la réactivité et la réceptivité des
interlocuteurs (Hawa & Spanoudis, 2014). Les interactions précoces sont alors limitées
dans leur role protecteur.

La présence d’un distracteur extérieur, venant perturber un des partenaires
d’échange, compromet la qualité de I’interaction avec I’enfant. MacDaniel (2020) fait
référence a la technoférence pour décrire les problémes de comportement des enfants
associés a ’interruption de la communication et au manque d’attention des parents en
raison des interruptions par leur smartphone et autres dispositifs technologiques. La
présence de I’objet tiers affaiblit la réceptivité et la réactivité du parent aux sollicitations
de ’enfant. Elle a aussi des répercussions sur la qualité des relations intra-familiales et
du lien d’attachement entre 1’enfant et son parent. En dernier lieu, elle serait a 1’origine

de troubles de comportement et de sentiments négatifs chez I’enfant.

2. Focus sur un moment d’interaction privilégié : la lecture partagée

La lecture d’un album est un des exemples les plus courants de situation
d’interaction entre un adulte et un enfant. Ainsi, cette seconde partie nous permettra de
caractériser le concept de lecture partagée, tout en explorant ses bienfaits pour I’enfant et

son parent mais aussi les conditions gages d’une bonne pratique.
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2.1. Définition de la lecture partagée

Le concept de lecture partagée renvoie a un temps de lecture, la plupart du temps
entre I’enfant et I’adulte, durant lequel une histoire est lue a haute voix, de fagon conjointe
entre les différents partenaires (Noble et al., 2019). Cette définition exclut le récit sans le
support matériel du livre. Comme le rappellent Noble et al. (2019), les fagons de pratiquer
la lecture partagée et les publics concernés sont variés (enfants d’age préscolaire ou déja
lecteurs, activité duelle ou de groupe, etc.).

Cette activité s’inscrit parmi les expériences de littératie précoce au sein de la
famille, au méme titre que 1’enseignement des lettres et des mots ou la disponibilité du
matériel écrit dans I’environnement de [I’enfant (Charron et al., 2020). Plusieurs
définitions de la littératie sont proposées dans la littérature. Elles y font référence d’une
part comme a un ensemble de compétences cognitives, d’autre part comme a 1’ensemble
des pratiques par lesquelles elle se développe (Bastide & Joigneaux, 2014; Dezutter et al.,
2018). Selon I’Organisation de Coopération et de Développement économiques (OCDE),
la littératie se définit comme « ’aptitude a comprendre et a utiliser I’information écrite
dans la vie courante, a la maison, au travail et dans la collectivité en vue d’atteindre des
buts personnels et d'étendre ses connaissances et ses capacités » (OCDE & Statistiques
Canada, 2000). La littératie commence a se développer trés tot. Dés leurs premicres
années, avant méme un enseignement formel de la lecture et de I’écriture, les enfants
donnent du sens aux écrits qui se trouvent dans leur environnement (Joigneaux, 2013),

tel que les albums jeunesse.

2.2. Ou’est-ce qu’un album jeunesse ?

2.2.1. Définition

L’album jeunesse ou album, aussi appelé livre d images et livre pour enfants (Van
der Liden, 2006), se définit communément comme tout livre a destination des enfants
dans lequel les illustrations prédominent sur le texte (CNRTL, s. d.). Nous le distinguons
d’autres genres littéraires tels que les imagiers, la bande-dessinée ou encore le livre
illustré, dans lesquels texte et image entretiennent des rapports différents (Tableau 3)
(Arrou-Vignod et al., 2022). Une grande diversité d’albums est disponible, variant en

termes de contenu, de forme et d’organisation sur la page.

30



Tableau 3. Genres littéraires et rapport entre le texte et l'image

Livre animé

Objet-livre disposant de systémes de caches, rabats, etc.

permettant une mobilité des ¢léments

Bande-dessinée

Livre aux pages compartimentées, dans lequel les images sont

solidaires les unes avec les autres

Imagier

Succession de représentations organisées par regroupements
logiques visant 1’acquisition du langage par reconnaissance

d’images référentielles

Premiere lecture

Format type roman pour lecteur débutant, avec quelques

petites images

Livre illustre

Livre dans lequel les images s’articulent autour du texte,

spatialement prépondérant

2.2.2. Caractéristiques spécifiques

2.2.2.1. Le public cible

SiI’album parait congu pour répondre aux besoins des jeunes auditeurs, il est aussi

destiné a 1’adulte qui I’emprunte, 1’achéte et le lit avec I’enfant (Arrou-Vignod et al.,

2022). L’adulte constitue un médiateur nécessaire pour appréhender I’album. Cependant,

malgré une lecture conjointe, chaque lectorat a un parcours de lecture personnel et son

interprétation des références textuelles ou imagées. Ainsi, les albums sont le plus souvent

pensés pour plaire aux parents, plutdt que pour promouvoir la compréhension des enfants

(Ganea et al, 2008, cité par Daniels et al., 2022).

2.2.2.2. Le format

Le format de I’album varie selon les ouvrages. Les dimensions sont influencées

par I’organisation, la taille du texte et de I’image ; les matériaux utilisés (carton, plastique,

tissu...) par les habiletés de préhension du lecteur. Tout en assurant leur résistance aux
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manipulations des jeunes lecteurs, les matériaux et les effets de textures jouent un rdle

dans I’éveil des sens (Van der Linden, 2006).

2.2.2.3. Les langages du texte et de ['image

La lecture de I’album met en jeu deux langages, celui du texte et celui de I’image.
Complémentaires, créant une redondance ou un décalage, ils interagissent sur la double-
page pour faciliter la compréhension et donner du sens a I’histoire (Arrou-Vignod et al.,
2022). La prédominance spatiale de I’image n’est pas sans conséquence sur le texte,
souvent bref, incomplet, voire absent. Sa particularité tient aussi au fait qu’il est lu a haute
voix. Les marqueurs d’intonation, les jeux de rythme et de langage ont un impact sur le

plaisir des lecteurs.

2.2.3. Comment sélectionner un livre selon I’dge de 1’enfant ?

Aider un parent a choisir un livre adapté a ses intéréts et besoins, ainsi qu’a ceux
de son enfant, est central pour un temps de lecture partagée de qualité¢ (Daniels et al.,
2022). La littérature définit plusieurs critéres de sélection. Le format, les illustrations ainsi
que le langage sont a prendre en compte (Dwyer & Neuman, 2008). Le nombre de mots
moyen par livre a aussi son importance (Logan et al., 2013). Les recommandations
évoluent rapidement pour I’enfant de moins de 4 ans et suivent les progrés qu’il réalise
dans les différents domaines de son développement (moteur, langagier, sensoriel...)

(Tableau 4).

Tableau 4. Criteres de sélection d’un livre chez [’enfant entre 0 et 48 mois (Dwyer & Neuman, 2008,
Larragueta & Ceballos-Viro, 2018)

0 - 12 mois 12 - 36 mois 36 - 48 mois
Format Livre épais (ex. : carton) | Livre résistant afin de faire | Format classique du
pour faciliter la préhension | face aux expériences de | livre possible des 3 ans
I’enfant (agiter, jeter...).
lllustration | Images simples, Images faisant Aucune
prédominantes et grandes, | préférentiellement référence | recommandation
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Langage et

contenu

aux couleurs primaires et
vives.

Avant 4 mois, privilégier
les contrastes de couleur
tres

marqués  (ex.

noir/blanc, vert/rouge).

Privilégier les livres sur les
objets du quotidien, avec
des sons reconnaissables et

imitables.

scénes

de

a des objets et

familiéres, représentés
fagon simple,

pour une meilleure
compréhension de la

représentation symbolique

Adaptation du contenu au
stade de développement du
langage de I’enfant.

—  Phase  d’explosion
lexicale : livres
encourageant le pointage et
la dénomination.
— Vers 2 ans livres
insistant sur la combinaison
de 2 mots.

— A tout age : présence de
jeux de mots, de rimes, de
répétitions et de rythmes
pour construire la conscience
phonologique, maintenir la
participation, faciliter la
compréhension et
I’apprentissage de nouveaux

mots.

particuliere

Livres aux concepts
plus abstraits (ex. : récit
avec structure narrative
claire, livres a visée
informative). Les
phrases restent simples
et courtes pour faciliter
I’acquisition du

vocabulaire.

Concernant I’enfant d’age préscolaire ou scolaire, Bergman Deitcher et al. (2019)

évoquent tout d’abord I’intérét de varier le genre du livre, pour que 1’enfant soit exposé a

un langage et des stratégies de stimulation différents. La qualité des illustrations,

soutenant le texte et facilitant la compréhension, est aussi importante. Finalement, un
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langage écrit vari¢ et le contenu socio-émotionnel doivent permettre a I’enfant de
développer ses compétences langagiéres et de cognition sociale.

Ces données n’étant disponibles que dans la littérature scientifique, d’autres
moyens d’informations peuvent aiguiller les parents dans le choix des albums comme les
conseils et ateliers de bibliothécaires (Bergman Deitcher et al., 2019) ou des sites
spécialisés  dédiés a la  littérature  jeunesse  (Naitre et  grandir,

https://naitreetgrandir.com/fr/ ; Le Berlingot, https://leberlingot.com...).

2.3. Ouels sont les bienfaits des albums et de la lecture partagée sur le développement

du langage de ’enfant ?

Les commissions et les institutions internationales ne cessent de rappeler les effets
positifs précoces d’une lecture partagée de qualité et ’importance de sa pratique
routiniére dés la naissance (Commission des 1000 premiers jours, 2020; Council on Early
Childhood, 2014). A I’appui, un faisceau de preuves issues de la littérature scientifique

sur ses bénéfices dans divers domaines de développement, que nous allons détailler.

2.3.1. Effets sur les compétences langagiéres et de littératie précoce

La lecture partagée participe activement au développement langagier de I’enfant
(Bus et al., 1995; Deckner et al., 2006; Mol et al., 2009; Noble et al., 2019; Theriot et al.,
2003), grace a une immersion prolongée dans un langage littéraire complexe (Ece Demir-
Lira et al., 2019; Thollon-Behar & Ignacchiti, 2019). Ainsi, elle soutient un éventail de
compétences langagicres.

Les études ont prouvé les effets significatifs de la pratique de la lecture partagée
sur les connaissances lexicales et sémantiques, montrant le développement du vocabulaire
réceptif et de la compréhension littérale, a tous les ages, avec un effet-dose li¢ a la
fréquence de lecture (Dowdall et al., 2020; Karrass & Braungart-Rieker, 2005; Samier &
Jacques, 2019; Sénéchal et al., 1996; van Kleeck et al., 2006). La lecture partagée serait
en effet un contexte privilégié d’acquisition du vocabulaire du fait des opportunités de
dénomination (Karrass & Braungart-Rieker, 2005) et de la mise en place de stratégies de
lecture spécifiques (Flack et al., 2018). La fréquence d’occurrence des mots nouveaux,
leur représentation visuelle et I’aide apportée par le contexte participent a la rétention

(Elley, 1989; Fletcher & Reese, 2005). Le langage abstrait et la compréhension
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inférentielle bénéficieraient aussi de la lecture partagée (van Kleeck et al., 1997, 2006).
Les chercheurs émettent des réserves concernant 1’acquisition du vocabulaire expressif,
les résultats n’étant pas toujours significatifs selon les études (Debaryshe, 1993; Dowdall
et al., 2020; Karrass & Braungart-Rieker, 2005; Muhinyi & Rowe, 2019).

Lire avec son enfant participe au développement de ses compétences
grammaticales et syntaxiques (Valdez-Menchaca & Whitehurst, 1992), du fait d’énoncés
verbaux plus longs et plus complexes. De plus, une amélioration des habiletés narratives
et conversationnelles a ¢été observée : la situation amene 1’enfant a adapter ses
comportements narratifs, faisant appel a I’interprétation et a la prédiction (Morrow,
1988). L’implication de I’enfant pour initier et maintenir les échanges conversationnels
permettrait le développement de ses compétences pragmatiques (Muhinyi & Rowe, 2019
; Valdez-Menchaca & Whitehurst, 1992). Pareillement, Yont et al. (2003) ont montré qu’a
12 mois, les enfants ayant bénéficié de lecture partagée utilisaient de fagon plus variée les
fonctions sociales du langage.

De la méme facon, les compétences de littératie précoce bénéficient de
I’exposition a la lecture partagée (Bus et al., 1995). La littérature met notamment en
lumiére son lien étroit avec le développement de la conscience phonologique et de la
conscience aux caracteres imprimés (Lefebvre et al, 2011), I’acquisition des
connaissances alphabétiques (Mol et al., 2009) et les habiletés futures de compréhension
écrite de I’enfant (Ece Demir-Lira et al., 2019). Cette influence est renforcée lorsque des
stratégies de référence au langage écrit sur le livre sont mises en place (Justice et al.,
2002). Par ailleurs, lire avec son enfant serait un moyen de stimuler son appétence et son
plaisir a la lecture (Ece Demir-Lira et al., 2019; Theriot et al., 2003; Towell et al., 2021).

Ainsi, une lecture partagée de qualité, faisant appel a des stratégies adaptées,
pourrait étre une activité permettant de réduire les écarts de compétences langagiéres et

de littératie émergente entre les enfants (Lefebvre et al., 2011).

2.3.2. Effets sur les compétences cognitives et attentionnelles

Si la recherche s’est attelée a démontrer les effets de la lecture partagée sur le
développement langagier de 1’enfant, 1’album, grace a la multitude d’informations
perceptives, langagicres, cognitives et émotionnelles, contribue au développement des

capacités cognitives (Vally et al., 2015). L’enfant doit hiérarchiser les informations, les
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intégrer et les organiser pour mieux comprendre les liens de cause a effet, les motivations,
etc. (Bourhis, 2012). La lecture favorise alors le développement des systémes mnésiques,
perceptifs et exécutifs (Samier & Jacques, 2019). Notamment, lire avec 1’enfant stimule
son écoute, accroit et consolide ses facultés attentionnelles auditives (Baudier et al., 1997;
Vally et al., 2015), ce qui influence positivement le développement du langage (Fletcher

& Reese, 2005).

2.3.3. Effets sur les compétences socio-émotionnelles et d’attention conjointe

La lecture partagée constitue un moment de proximité privilégié. Cette expérience
relationnelle positive, offrant plus de moments d’attention conjointe que d’autres activités
(Crain-Thoreson et al., 2001; Yont et al., 2003), renforce le lien d’attachement qui unit le
parent et son enfant (Fletcher & Reese, 2005; Sinclair et al., 2019). Pour terminer, la
lecture partagée donne la possibilité¢ a I’enfant de développer sa compréhension des états
mentaux et émotionnels, et des situations sociales, en faisant le lien entre les personnages
et ses propres expériences (Aram et al., 2013). Cela participe au développement de la

théorie de 1’esprit (Bourhis, 2012).

2.4. Ouels sont les bienfaits des albums et de la lecture partagée pour la parentalité ?

Si la lecture partagée a notamment été étudiée pour ses bienfaits pour I’enfant, elle
engendre également des bénéfices pour le parent. En effet, Canfield et al. (2020) ont
montré que lire avec son enfant influence positivement le bien-étre familial et parental.
D’une part, les effets relaxants de la lecture, raison pour laquelle les parents racontent des
histoires a leurs enfants (Nicholas & Paatsch, 2021), agissent aussi sur les parents en
réduisant leur niveau de stress (Canfield et al., 2020). D’autre part, cette activité permet
la construction d’une relation saine entre parent et enfant (Canfield et al., 2020). A
I’origine, un apaisement partagé, surtout si ce temps fait partie d’une routine calme
comme celle du coucher, et la proximité physique. Le rapprochement des deux partenaires
entraine la production d’ocytocine, I’hormone du lien renforcant le climat de bien-étre
favorable aux interactions parent-enfant (Leclére et al., 2014). Pour terminer, la pratique
de la lecture partagée améliore globalement le sentiment de compétence parentale et la
confiance du parent a propos de sa capacité a réussir dans 1’éducation de son enfant (Lam

etal., 2013).
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En définitive, la richesse de la lecture partagée réside dans I’ensemble de ses

bienfaits pour I’enfant comme pour le parent, qui ont été synthétisés dans le Tableau 5.

Tableau 5. Synthese des bienfaits des albums et de la lecture partagée

Pour I’enfant

Compétences langagieres et

de littératie précoce

Connaissances lexicales et sémantiques
(vocabulaire réceptif, compréhension
littérale et inférentielle, langage
abstrait)

Connaissances grammaticales,
syntaxiques et narratives
Compétences pragmatiques
Compétences de littératie précoce
(conscience phonologique et aux
caracteres imprimés, connaissances
alphabétiques,

appétence a la lecture)

Compétences cognitives et

attentionnelles

Développement des systémes
mnésiques, perceptifs et exécutifs
Développement des facultés
attentionnelles auditives par la

stimulation de 1’écoute

Compétences socio-

émotionnelles

Renforcement du lien d’attachement
avec le parent

Compréhension des états mentaux et
émotionnels

Compréhension des situations sociales

Développement de la théorie de I’esprit

Pour la parentalité

Bien-étre familial

Construction d’une relation saine entre parent et enfant
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Sentiment de compétence parentale

2.5. Comparaison aux autres situations d’interactions privilégiées

Certaines activités du quotidien de 1’enfant sont plus propices aux interactions
parent-enfant, comme les temps de jeu, de lecture ou les routines du quotidien. Cependant,
toutes n’offrent pas la méme richesse d’interactions. Comparée au jeu, la lecture partagée
est a Dorigine d’échanges plus nombreux et plus riches (Clemens & Kegel, 2021;
Martinaud-Thébaudin, 2005). Le vocabulaire et la syntaxe sont plus complexes, les types
d’énoncés plus variés et la présence de questions, labellisations et autres stratégies
permettant d’attirer I’attention de 1’enfant et de renforcer la qualité de I’interaction plus
importante (Karrass & Braungart-Rieker, 2005; Martinaud-Thébaudin, 2004; Muhinyi &
Rowe, 2019; Zauche et al., 2016). La lecture partagée est donc le contexte donnant le plus

d’opportunités aux parents de soutenir le développement du langage de leur enfant.

2.6. Ouelles conditions influencent la lecture partagée ?

De nombreuses conditions peuvent entrainer des différences dans la pratique de
la lecture partagée. Elles émanent de 1’enfant, de ses parents, de I’environnement dans

lequel ils évoluent ou du livre en lui-méme.

2.6.1. Les facteurs relatifs a ’enfant

D’apres la littérature, la lecture partagée dépend de facteurs liés a ’enfant. L ’age
de I’enfant en fait partie (Karrass & Braungart-Rieker, 2005; Preece & Levy, 2018). Si
un petit nombre de parents connaissent les effets positifs de la lecture partagée des la
naissance, la plupart d’entre eux n’en font pas une pratique réguli¢re avant 18 mois voire
3 ans, age auquel ils estiment que cette activité est adaptée aux compétences de bébé
(Makin, 2006).

Le sexe de I’enfant a aussi son importance. En effet, Karrass & Braungart-Rieker
(2005) ont montré qu’il s’agit d’un facteur a prendre en compte dans 1’équation liant la
lecture partagée au langage réceptif. Les bénéfices de la lecture partagée sur le langage
apparaissent comme plus importants chez les filles que chez les garcons a 12 mois

(Karrass & Braungart-Rieker, 2005). Si le sexe de I’enfant ne justifie pas le fait que les
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parents lisent ou non a leur enfant, les parents de petites filles engagent des moments de
lecture partagée plus longs et plus fréquents que les parents de petits gar¢ons (Karrass &
Braungart-Rieker, 2005), notamment car les petites filles semblent manifester plus
d’intérét pour cette activité (Makin, 2006).

Enfin, le tempérament de I’enfant ne doit pas étre négligé. S’il explique en partie
la fagon dont les parents s’adressent a I’enfant (Vernon-Feagans et al., 2008), il entre aussi
en jeu dans les temps de lecture partagée. Plus I’enfant manifeste son intérét, son
engagement et son plaisir face au livre, plus les parents auront tendance a proposer ou a
poursuivre des temps de lecture partagée (Preece & Levy, 2018; Thollon-Behar &
Ignacchiti, 2019).

2.6.2. Les facteurs relatifs aux parents

2.6.2.1. Les croyances parentales

Les croyances parentales, influencées par la culture familiale (Curenton & Justice,
2008; Zuckerman & Khandekar, 2010), modifient la pratique de la lecture partagée.

Tout d’abord, les schémas de lecture, propres aux pratiques adultes (Makin, 2006;
Preece & Levy, 2018), sont rarement présents chez les jeunes enfants. Ces derniers lisent
de manicre peu conventionnelle, sautant des pages ou n’allant pas jusqu’a la fin de
I’histoire. Mal interprétés, ces comportements peuvent &étre associés a un manque
d’intérét. L’adulte-lecteur, qui n’adopte pas une attitude plus flexible en se calant sur le
rythme de ’enfant (Preece & Levy, 2018), risque de se détourner progressivement de
I’activité.

Pareillement, les parents adaptent leurs comportements aux compétences qu’ils
pensent percevoir chez leur enfant (Muhinyi & Rowe, 2019; Preece & Levy, 2018). Ainsi,
ils s’attachent plus a la description des images, et privilégient I’étiquetage avec les plus
jeunes, alors qu’ils adoptent un discours plus complexe, incluant plus de questions avec
les enfants plus agés (Fletcher & Reese, 2005; Whitehurst et al., 1988).

En dernier lieu, la pratique de la lecture partagée est affectée par la valeur et
I’importance que lui attribuent les parents (Die Zeit et al., 2019, 2020).

Intervenir aupres des parents pour les aider a interpréter les réactions de I’enfant,
ainsi que les informer sur ses compétences, I’utilité de lire & bébé et comment le faire est

essentiel afin que la lecture partagée inteégre les routines quotidiennes.

39



2.6.2.2. Plaisir du parent

La lecture partagée implique 1’enfant-récepteur et le parent-lecteur. De ce fait, le
plaisir personnel éprouvé par le parent a lire avec son enfant a toute son importance
(Preece & Levy, 2018). Selon Sinclair et al. (2019), la lecture partagée se place parmi les
activités familiales favorites aux 6 mois de I’enfant, la préférence allant vers les soins du
quotidien ou I’alimentation chez I’enfant plus jeune. Les parents appréciant lire pour eux-
mémes ont trois fois plus de chance d’avoir commencé a lire avec leur nouveau-né que
ceux ne comptant pas la lecture parmi leurs loisirs préférés (Needlman, 2018). La lecture
partagée est donc plus souvent proposée quand elle procure un plaisir partagé et qu’elle a
de la valeur aux yeux du parent, indépendamment du nombre de livres disponibles dans
I’environnement (Preece & Levy, 2018; Sinclair et al., 2018). Un engagement actif de
I’adulte-lecteur envoie un retour positif a I’enfant, qui porte alors un intérét plus élevé

pour ’activité (Thollon-Behar & Ignacchiti, 2019).

2.6.2.3. Le niveau socio-économique

Les avis divergent quant au role du NSE sur la pratique de la lecture partagée.
Certains auteurs ont déclaré que le NSE des familles n’aurait pas de répercussion sur la
fréquence de la lecture partagée aupres des enfants (Bus et al., 1995) ou que son influence
serait moindre par rapport aux pratiques familiales précoces autour du langage (Korat et
al., 2013). D’autres affirment qu’il expliquerait les différences de pratiques. Melhuish et
al. (2008) avancent que le fait d’étre issu d’une famille défavorisée a des conséquences
sur les visites a la bibliothéque, la fréquence de temps de lecture partagée et 1’acces aux
livres. De méme, les premicres lectures avec 1’enfant sont plus tardives dans les familles
avec un NSE bas ou issues de I’immigration (Niklas et al., 2016). Des effets ont aussi été
montrés sur la qualité de la lecture partagée, plus littérale dans les familles immigrées
et/ou avec un niveau scolaire plus faible, et laissant plus de place a la réflexion et a
I’interprétation dans celles avec un capital culturel plus élevé (Bonnéry & Joigneaux,
2015).

La recherche doit encore permettre d’éclaircir certains éléments (Muhinyi &
Rowe, 2019). En effet, tandis que la pauvreté réduit I’acces aux ressources telles que les

livres (Vernon-Feagans et al., 2008), il semblerait que ce soit le niveau d’éducation
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maternelle qui influence la qualité et la complexité du LAE et des temps de lecture
partagée (Curenton & Justice, 2008; Muhinyi & Rowe, 2019; Vernon-Feagans et al.,
2008). Selon Curenton & Justice (2008), il modifie leur qualité mais pas leur fréquence a
la maison. A contrario, Muhinyi & Rowe (2019) affirment que le niveau d’éducation
maternelle n’est pas significativement associé aux facteurs de la lecture partagée,
prédisant les futures compétences langagieres de 1’enfant. De nouvelles études
permettront d’éclaircir le lien entre niveau d’éducation maternel et fréquence des

pratiques autour du livre.

2.6.2.4. La culture et [’ethnicité

Le livre et les récits écrits s’inscrivent différemment dans chaque culture
(Salzmann & Biirki Schillibaum, 2013). Si leur présence est courante dans les
populations occidentales caucasiennes, les récits oraux leur sont préférés dans d’autres
régions du monde : le livre, associé a une grande valeur, n’est pas toujours un objet du
quotidien. L’ethnie aurait aussi un impact sur la fréquence de lecture et les stratégies
mises en place en situation de lecture partagée (Fletcher & Reese, 2005). A nous d’ouvrir
de nouvelles perspectives aux familles et de nous adapter, dans le respect des pratiques

propres a chacune d’elles.

2.5.3. Les facteurs relatifs a I’environnement de littératie familiale

La pratique de la lecture partagée est conditionnée par l’environnement de
littératie familiale. Défini par Niklas et al. (2020), il englobe tous les aspects propres au
langage écrit (visites a la bibliothéque, habitudes de lecture familiales...) et soutient le
développement des habiletés linguistiques et de la pensée de I’enfant (Niklas et al., 2020).
Certains chercheurs établissent une relation entre la qualité de 1’environnement de
littératie familiale et le NSE (Melhuish et al., 2008; Niklas et al., 2020).

Au sein des éléments de I’environnement de littératie familiale, il faut considérer
le nombre de livres disponibles dans I’environnement. S’il augmente avec 1’age de
I’enfant, il n’est pas une condition garante de la pratique d’activités de littératie (Sinclair
et al., 2018, 2019). Aujourd’hui, leur présence est confrontée a I’arrivée en masse des
écrans dans les foyers (Khan et al., 2017). Dans leur étude, Khan et al. (2017) mettent en

lumiére une corrélation inverse entre le taux d’exposition aux écrans et la fréquence de
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lecture partagée chez les enfants de 4 ans. Pourtant, des applications et programmes a
visée éducative, dont certains dédiés aux livres numériques, fleurissent sur le marché.
L’enfant a alors plus tendance a lire seul, sans la présence médiatrice de I’adulte. Le
contexte d’interaction, I’engagement de 1’enfant et I’acquisition du vocabulaire sont alors
modifiés (Maltais, 2019; Shaw, 2021; Weatherhead & White, 2017). Exposer I’enfant a
la lecture constitue un avantage quel que soit le type de livres. Toutefois, il est préférable
de privilégier le livre traditionnel, favorisant des interactions parent-enfant de qualité

(Maltais, 2019) et le développement précoce de I’enfant (Shaw, 2021).

2.6.4. Les facteurs relatifs au livre lui-méme

Le format du livre, son genre de livre ainsi que sa complexité se révelent étre des
facteurs influengant les interactions engagées avec I’enfant lors d’un temps de lecture
partagée (Fletcher & Finch, 2015). Alors que les récits appellent a la description, les livres
au contenu plus informatif comme les abécédaires engendrent des interactions plus
diversifiées (Sénéchal et al., 1995). De méme, nous remarquons que les comportements
verbaux sont différents entre les livres nouveaux et ceux déja connus : les méres posent
plus de questions a propos du livre et les enfants en discutent davantage lorsqu’il est
familier (McArthur et al., 2005). Les échanges sont également plus nombreux lors de
I’utilisation d’albums sans texte (Fletcher & Finch, 2015). En effet, lorsqu’un texte écrit

est présent, les parents ont tendance a le lire et a s’y limiter.

2.7. Recommandations pour une lecture partagée optimale

A la suite de leur étude, Towell et al. (2021) ont émis une liste de
recommandations afin de permettre aux parents, en fonction de leurs besoins, de renforcer
les bénéfices de la lecture partagée (I/lustration 1.). Parmi ces derniéres, nous retrouvons
I’importance d’établir des routines de lecture (sieste, coucher...) pour que ce moment
s’ancre durablement dans le temps. Varier le type de livres est conseillé, en s’assurant
néanmoins qu’ils soient adaptés a la langue, a la culture et aux centres d’intérét de 1’enfant
(Towell et al., 2021).

Les parents et professionnels autour de 1’enfant sont aussi invités a faire 1’'usage
de différentes stratégies pour renforcer la qualité des interactions avec 1’enfant, soutenir

le développement de son langage et recentrer son attention sur I’activité. La littérature
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scientifique en a répertorié un nombre abondant comme le recours aux feedbacks, a la
répétition, aux questions ouvertes pour engager la discussion, a la description et aux
commentaires, en faisant des paralleles avec les expériences de 1’enfant (Deckner et al.,
2006; Fletcher & Finch, 2015; Girolametto et al., 1994; Kaderavek & Justice, 2002;
Makin, 2006; Noble et al., 2019; Preece & Levy, 2018; Sénéchal et al., 1995; Whitehurst
et al., 1988). L’étiquetage et la désignation par le pointage, parfois trop utilisés par les
parents, permettent d’introduire un nouveau vocabulaire (Karrass & Braungart-Rieker,
2005). Ces stratégies s’appuient souvent sur des €¢léments concrets du livre, mais faire
appel a I’évocation et parler autour du texte permet d’engager de nouvelles interactions
(Bus et al., 1995; Grolig, 2020; Mol et al., 2009). Si certaines stratégies sont mises en
place spontanément, d’autres peuvent étre rajoutées quand les premiéres se révelent
insuffisantes (Akamoglu & Meadan, 2019). Néanmoins, Kaderavek & Justice (2002)
énoncent des réserves quant a leur usage en trop grande quantité. Il provoquerait une
diminution de la sensibilité¢ du parent aux caractéristiques de I’enfant et a son intérét pour
’activité en cours. Faire preuve de sensibilité et de réactivité en observant les signes de
I’enfant doit rester primordial (Justice & Pence, 2005, cités par Akamoglu & Meadan,
2019; Girolametto et al., 1994). Afin de soutenir 1’interprétation des émotions et la
compréhension de I’histoire par 1’enfant, 1’adulte-lecteur peut ponctuer son discours de
pauses, de répétitions et exagérer ses émotions faciales (Makin, 2006; Morgenstein,
2009). 11 prend une allure proche du LAE, caractérisé par une modification de la hauteur
de la voix et une intonation exagérée (Bourhis, 2012; Makin, 2006; Morgenstein, 2009).

Pour finir, Towell et al. (2021) recommandent aux parents de choisir des albums
faisant partie de leurs propres favoris étant enfant afin que ce temps devienne un réel

moment de plaisir partagé.
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Hllustration 1 - Recommandations pour une lecture partagée optimale

3. Accompagner les parents dans leurs pratiques précoces autour de

I’album jeunesse

3.1. Pratiques et problématiques parentales concernant la lecture partagée

Si la lecture partagée est conseillée le plus tot possible, la réalité des pratiques
familiales est assez ¢loignée de cette recommandation. Dans leur étude, Sinclair et al.
(2019) ont rapporté que les habitudes de lecture se développent généralement au cours de
la premiere année de vie. Or, les recherches tendent a montrer que la lecture partagée est
loin de faire partie du quotidien de toutes les familles. 22% des parents rapportent ne pas
lire régulierement a leur enfant de moins de 12 mois (Fletcher & Reese, 2005). Environ
un tiers des enfants de moins de 3 ans ne bénéficieraient pas ou rarement de la lecture
partagée dans leur environnement familial, et ce malgré la présence de livres a leur
domicile, dans les familles les moins a risque comme dans celles ayant un NSE plus faible
(Bus et al., 1995; Die Zeit et al., 2019; Karrass & Braungart-Rieker, 2005; Rikin et al.,
2015; Thollon-Behar & Ignacchiti, 2019). L absence de lecture quotidienne avec I’enfant
entre 0 et 5 ans diminue considérablement 1’exposition au langage, et notamment
I’exposition aux mots rares (Massaro, 2015 cité par Towell et al., 2021). Il existerait un
écart de 290.000 mots entendus entre les enfants non exposés a la lecture partagée et ceux
bénéficiant d’un temps de lecture quotidien ; un album contenant en moyenne 140 mots

pour les enfants entre 0 et 2 ans et 230 mots pour ceux de 3 a 5 ans, ce décalage attendrait
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plus d’un million de mots entre les enfants auxquels aucune histoire n’est lue et ceux
profitant de plusieurs histoires par jour (Logan et al., 2019). Ces données doivent étre
mises en parallele avec le thirty million word gap, les enfants les plus avantagés entendant
trente millions de mots en plus que les enfants les moins avantagés a 3 ans (Golinkoff et
al., 2019).

Choisir un livre adapté a 1’age de son enfant s’avere aussi difficile. Les parents ne
sont pas familiers des recommandations de livres destinées aux jeunes enfants, quel que
soit leur milieu socio-économique (Brown et al., 2017). Ce manque de familiarité est
d’autant plus important pour les parents avec un faible NSE ou ne se sentant pas
compétents sur le sujet (Lin et al., 2015). Notamment, les avis entre parents et chercheurs
divergent sur des points essentiels comme 1’apparence du livre, son niveau de langage, la
variété de ses genres et son contenu socio-émotionnel (Bergman Deitcher et al., 2019).
En ce qui concerne les familles bilingues, ces derniéres manquent souvent de ressources
et de livres dans leur langue maternelle (Die Zeit et al., 2020). Préter des livres et
conseiller ces familles pour mieux les sélectionner pourraient donc avoir des bénéfices
importants (Bergman Deitcher at al., 2019).

D’autres sources de difficultés se retrouvent dans le choix des comportements
verbaux et 1’adaptation aux comportements de 1’enfant en situation de lecture partagée.
Alors que la plupart des parents disent utiliser des stratégies spécifiques, celles employées
a destination des jeunes enfants ne sont pas toujours optimales (Whitehurst et al., 1988).
En effet, elles seraient plus adaptées a des enfants d’age pré-scolaire. Elles visent
essentiellement a tester les aptitudes langagicres de I’enfant, a défaut de développer les
compétences socles de la communication et du langage (Brown et al., 2017; Sawyer et
al., 2018). Ces résultats peuvent étre mis en lien avec la compréhension incompléte des
meres concernant les intéréts de la lecture partagée dans le développement du langage et
des habiletés de littératie précoce de 1’enfant, notamment quand leur NSE est bas (Sawyer
et al., 2018). Une meilleure connaissance des pratiques adaptées a 1’age permettrait aux
parents de mieux s’ajuster a leur enfant, verbalement comme physiquement, transformant
ainsi la lecture en une source quotidienne de plaisir partagé.

Le manque de temps, d’énergie ainsi que le stress du quotidien seraient a I’origine
d’un sentiment d’incompétence a lire avec son enfant chez 69% des parents (Die Zeit et

al., 2020). IIs s’en remettent alors a d’autres personnes de leur entourage ou a 1’école. Ce
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sentiment découle également des compétences du parent en tant que lecteur, frein a
I’engagement dans des activités de littératie (Sawyer et al., 2018). Certains parents font
le parallele entre leurs difficultés pour décoder le langage écrit et le fait de ne pas lire avec
leur enfant (Die Zeit et al., 2020). D’autres évoquent ne pas se sentir a la hauteur des
exigences qu’ils attribuent a ’activité, qui devient alors insurmontable (Die Zeit et al.,
2020). En effet, le sentiment de “devoir” prend fréquemment le dessus sur celui de plaisir
partagé, proné par les recommandations de santé publique et indispensable pour engager
I’enfant et le parent dans un temps de lecture partagée de qualité (Bullen & Nichols,
2011). A contrario, I’augmentation du sentiment d’efficacité personnelle est associée a
une diminution des barrieres pergues entravant la lecture partagée. Cette derniere est plus
fréquente et de meilleure qualité, sur le plan langagier comme sur celui des interactions
émotionnelles et affectives (Lin et al., 2015).

Accompagner efficacement et positivement les parents dans la pratique de la
lecture partagée doit impliquer de prendre en considération leurs demandes, besoins et
difficultés. Il ne s’agirait pas seulement de dire aux parents de lire plus, mais de les
conseiller pour lire mieux afin que I’enfant puisse bénéficier de tous les avantages propres

a la lecture partagée et pour changer durablement leurs pratiques.

3.2. L’intervention précoce en orthophonie

3.2.1. Définition de I’intervention précoce

La Haute Autorité de Santé¢ (HAS) définit I’intervention précoce comme “ toute
intervention développementale mise en place entre la naissance et 1’age de 8 ans dans les
domaines physique, moteur, socio-émotionnel et cognitif” (Haute Autorité de Santé,
2020). Néanmoins, la HAS conseille que ces interventions soient mises en place le plus
rapidement possible en cas de facteurs de risque de perturbation du développement de
I’enfant. Agir le plus tot possible, idéalement avant 3 ans, se justifie par 'intérét de
stimuler le développement du langage pendant la période critique de la petite enfance
(Habib, 2018; Van der Horst, 2010). Cela doit permettre tout d’abord d’identifier
précocement les signes spécifiques et de participer au diagnostic différentiel des troubles
percus ; ensuite d’éviter un surhandicap et I’apparition de troubles en lien avec

I’incapacité de l’enfant a exprimer ses besoins et envies ; enfin de diminuer les
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conséquences d’une perturbation du développement langagier sur la socialisation, le
développement émotionnel et la vie familiale de Ienfant (Van der Horst, 2010). De
méme, nous savons que la qualité du langage oral a 3 ans aura des répercussions sur la
facilité a entrer dans le langage écrit et plus largement sur la capacité de penser, ce qui
peut influencer la poursuite des apprentissages académiques, la réussite scolaire et
professionnelle (Girolametto et al., 2001; Shaw, 2021; Thollon-Behar & Ignacchiti,
2019).

En intervenant le plus précocement possible, 1’orthophoniste a donc un réle a jouer
pour soutenir le développement du langage de ’enfant, et renforcer les attitudes de
communication et comportements parentaux, afin de proposer un environnement le plus

riche possible (Van der Horst, 2010).

3.2.2. Comment intervenir précocement ?

Les moyens d’intervention précoce regroupent toutes les interventions a visée
préventive, éducative et rééducative en cas de déficit mental ou instrumental, de maladies

génétiques et neuro-métaboliques graves, ou pour les enfants a risque (Witko, 2010).

3.2.2.1. Agir précocement grdce a la prévention

La prévention est définie comme “I’ensemble des mesures visant a éviter ou
réduire le nombre et la gravité des maladies, des accidents et des handicaps” (Organisation
Mondiale de la Santé [OMS], 1948). L’OMS distingue trois grands types de prévention.
La prévention primaire vise a diminuer 1’incidence d’une maladie dans la population par
des actions d'information et de formation, aupres des professionnels et du grand public.
La prévention secondaire désigne les actions de dépistage, de diagnostic et de traitement.
Son objectif est de diminuer la prévalence d’une maladie dans la population en agissant
des I’apparition du trouble pour ralentir son évolution ou de faire disparaitre les facteurs
de risque. Finalement, la prévention tertiaire permet de réduire les complications et le sur-
handicap a la suite de la maladie. Une autre classification utilise la population cible
comme critere (Gordon, 1982, cit¢ par Flajolet, 2008). Elle distingue la prévention
universelle destinée a I’ensemble de la population de la prévention sélective visant des

sous-groupes spécifiques de population (automobilistes, jeunes femmes ...). La
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prévention ciblée prend quant a elle en compte des facteurs de risque identifiés dans la
population visée.

La prévention est une des composantes du référentiel des actes des orthophonistes
: “ La rééducation orthophonique est accompagnée, en tant que besoin, de conseils
appropriés a I’entourage proche du patient” (Décret n°2002-721 du 2 mai 2002 relatif aux
actes professionnels et a I’exercice de la profession d’orthophoniste, 2002).
Correspondant aux trois niveaux définis par ’OMS (Kremer & Lederl¢, 2016), les actions
menées par 1’orthophoniste visent les patients mais aussi d’autres professionnels de
I’éducation ou de la santé, dans le cadre de leur formation initiale ou continue (Fédération
Nationale des Orthophonistes [FNO], s. d.). Elles sont menées sur I’ensemble du territoire
francais par la FNO ainsi que des associations de prévention locales en orthophonie. Dans
le cadre du langage oral, leur objectif est d’informer sur le développement de la
communication et du langage des la naissance afin de permettre aux acteurs gravitant
autour de I’enfant d’offrir des opportunités de stimulations langagiéres de qualité et de

repérer les signes d’appel (Kremer & Lederlé, 2016).

3.2.2.2. L’ accompagnement parental : une action indirecte d’intervention précoce

L’intervention précoce inclut également I’ensemble des actions indirectes menées
aupres des parents dont les enfants sont pris en soins précocement (Witko, 2013).

D’un point de vue terminologique, ces actions indirectes sont tantot désignées par
I’expression guidance parentale, tantdt par accompagnement parental ou partenariat
parental. Stricto sensu, la guidance renvoie a I’action de diriger une personne en lui
indiquant la voie (CNRTL, s.d.). L’accompagnement évoque la notion de se déplacer avec
elle pour ’amener quelque part (CNRTL, s.d.). Le partenariat admet I’idée d’une action
commune entre les individus qui collaborent dans un but déterminé (CNRTL, s.d.;
Larousse, s.d.). Malgré leur proximité, ces pratiques semblent se distinguer par le degré
d’implication du parent dans la prise en soins. De fagcon plus concréte, la guidance pourrait
ainsi faire référence a une transmission verticale de savoirs entre le thérapeute et le
parent ; ’accompagnement parental a un soutien dans 1’exercice de leurs compétences ;
le partenariat a une relation plus horizontale ou chaque acteur apporte ses connaissances
et savoir-faire et contribue de fagon égale aux soins. La distinction et la complémentarité

de ces approches ont été reprises et approfondies par Périchon & Gonnot (2021) dans leur
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proposition de classification. Dans le cadre de ce mémoire, nous nous référerons au terme
d’accompagnement parental pour désigner 1’ensemble des actions impliquant le parent au
cours de la prise en soins orthophonique de son enfant.

Apprendre aux parents a soutenir le développement du langage de leur enfant est
un élément clé de l'intervention précoce (Kaiser & Roberts, 2013). Tout d’abord,
I’accompagnement parental vise a renforcer la qualité des interactions parent-enfant
(Sylvestre & Desmarais, 2015). Pour cela, informer les parents sur le développement du
langage et la pathologie de leur enfant est essentiel pour leur faire percevoir ses
compétences (Antheunis et al., 2007, 2010; Belanger et al., 2021). Ensuite, un travail ciblé
sur les interactions des parents peut étre envisagé, afin que les modeles langagiers
proposés soient ajustés a I’enfant (Antheunis et al., 2007; Crunelle, 2010; Roberts &
Kaiser, 2011; Sylvestre & Desmarais, 2015). Le thérapeute transmet aux parents
différents outils et stratégies pour leur permettre de mieux percevoir les tentatives de
communication de I’enfant, de stimuler son langage et d’améliorer la réceptivité et la
réactivité dans les interactions (Antheunis et al., 2007, 2010; Kaiser & Roberts, 2013;
Sylvestre & Desmarais, 2015; Van der Horst, 2010).

L’autre objectif d’accompagner les parents concerne le renforcement de leur
sentiment de compétence parentale. Il se définit par “la perception de ses capacités a étre
un bon parent pour son enfant et a la satisfaction d’assumer ce role” (Zebdi et al., 2018).
Selon Zebdi et al. (2018), il dépend des succes et échecs rencontrés par les parents, de la
comparaison aux autres parents et de ’avis de l’entourage sur les comportements
parentaux. Le sentiment de compétence parentale est diminué quand I’enfant présente des
difficultés développementales. Le parent, se sentant moins compétent dans son rdle, a
plus de difficultés a s’engager que s’il percoit ses tentatives comme fructueuses.
Accompagner et valoriser les parents dans leur role est une clé pour leur permettre de voir
et développer leur potentiel, ainsi que celui de leur enfant (Zebdi et al., 2018).

Afin que I’accompagnement des parents soit efficace, la littérature scientifique a
émis des recommandations (Kaiser & Roberts, 2013). Les principaux points clés sont
I’utilisation de stratégies d’apprentissages adaptées aux adultes et la construction d’une
relation de collaboration et de confiance avec le parent. Pour cela, le thérapeute doit
s’assurer de son engagement actif en identifiant sa motivation, ses points faibles et ses

forces, tout en s’adaptant aux contraintes et besoins familiaux. A ce jour, de nombreux
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modeles d’accompagnement parental ont été décrits par la littérature, tel que le
programme It Takes Two To Talk (Hanen Centre, s. d.) ou encore le modele Teach-
Model-Coach-Review (TMCR) (Roberts et al., 2014). Plus généralement, Roberts &
Kaiser (2011) ont montré les effets significatifs de 1’accompagnement parental sur les
compétences langagiéres de I’enfant et les interactions parent-enfant. Les parents seraient
plus réactifs aux signaux de communication de leurs enfants, les modeles verbaux plus
ajustés et les échanges plus nombreux (Sylvestre & Desmarais, 2015). A long terme, les
effets de 1I’accompagnement parental seraient plus importants que ceux liés a une
intervention orthophonique menée sur une période définie (Gibbard et al., 2004; Kaiser
& Roberts, 2013).

En ce sens, I’avenant 19 prévoit la création d’un acte de prévention et
d’accompagnement parental (Avenant 19 a la Convention nationale des orthophonistes,
2022). L’objectif est de pouvoir prévenir I’aggravation de fragilités, en permettant aux
orthophonistes de prodiguer des conseils de prévention et de valoriser les parents en tant
qu’experts. En effet, si tous les professionnels de santé peuvent les informer, ils n’ont pas
les mémes compétences, notamment sur le langage ainsi que sur les facteurs et les
comportements influengant son développement (Antheunis et al., 2010; Belanger et al.,
2021). Les orthophonistes sont donc en téte de file parmi les professionnels de santé pour

proposer un tel accompagnement (Kaiser & Roberts, 2013).

3.3. L’intervention précoce au service de album de jeunesse et de la lecture partagée

De nombreux programmes et interventions a propos de 1’album jeunesse, aux
modalités multiples (guidance préventive, distribution de livres, a domicile, lors de visites
chez le médecin, etc.), ont été créés. En France, I’association A.C.C.E.S. (Association
Culturelle Contre les Exclusions et les Ségrégations) a été 'une des premicres a conduire
des actions autour du livre, dans le but de favoriser la réussite scolaire et I’insertion sociale
(ACCES, s. d.). Notamment, elle ceuvre pour I’organisation de temps de lecture sur les
lieux de vie de I’enfant et pour la formation des professionnels. L’opération de prévention
1 bébé, 1 livre, menée par des orthophonistes en maternité, compte elle aussi parmi les
plus connues. Depuis 2006, elle associe la distribution de livres a celle d’un livret
d’informations, tout en informant les parents sur les bienfaits de la lecture partagée

précoce (Dussourd-Deparis, 2019). Peuvent également étre cités 1’accompagnement a
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distance offert par I’association /001 mots (1001 mots, s. d.) ; a I’étranger, on retrouve le

programme américain Reach Out and Read (ROR) ou Book start au Royaume-Uni.

Ces programmes permettent de sensibiliser les parents a I’importance de la lecture
partagée, en expliquant les liens avec le développement cognitif et affectif de bébé, ainsi
que de les aider a acquérir de nouvelles habitudes de promotion de la littératie précoce
(Shaw, 2021). Notamment, Shaw (2021) précise qu’il s’agira d’accompagner les parents
dans leur pratique de la lecture partagée mais aussi de les diriger vers des ressources
communautaires comme les bibliothéques ou médiathéques. En effet, ces lieux d’accueil
tout public (Daviron, 2020) sont peu fréquentés, quel que soit le milieu social, avec une
sous-représentation des milieux populaires (Evans, 2014) : 10 francais de plus de 15 ans
sur 100 déclarent ne jamais avoir fréquenté une bibliotheque (Ministére de la Culture et
de la Communication - Direction générale des Médias et des Industries Culturelles, 2018).
La fréquentation des bibliothéques est corrélée avec le niveau de revenus et le niveau de
diplome (Maresca et al., 2007). Selon les familles non-usageres, les principaux freins a la
fréquentation des bibliothéques municipales sont : le manque de temps et d’habitude, les
contraintes d’ouverture, le manque d’intérét pour cette activité ou pour les ressources
mises a disposition. L’¢éloignement des bibliothéques, les tarifs et formalités d’inscription
sont d’autres difficultés de ces publics (Daviron, 2020; Evans, 2014). Finalement, le fait
que les parents éprouvent des difficultés en lecture complexifie I’appropriation de
I’établissement culturel que représente la bibliothéque. Peur du livre et de la lecture, de
la non-connaissance des codes spécifiques au lieu, de I’activité ou de la stigmatisation ...
sont autant de barrieres qui s’érigent entre ces parents et les médiathéques (Daviron,

2020).

La recherche s’est penchée sur ces programmes et a mis en évidence leurs impacts
positifs sur le développement du langage de ’enfant ainsi que sur les compétences
d’alphabétisation précoce (Canfield et al., 2020; Niklas et al., 2016). De méme, leur
efficacité a été prouvée en ce qui concerne I’enrichissement de I’environnement de
littératie familiale (Guevara, 2020; Sinclair et al., 2019). Le début de la lecture partagée
est souvent plus précoce (Guevara, 2020), et sa fréquence plus importante (Canfield et

al., 2020; Rikin et al., 2015), notamment grace a la mise en place de routine de lecture
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(Needlman et al., 1991; Rikin et al., 2015; Sinclair et al., 2019). Guevara (2020) a observé
une augmentation du nombre de livres dans le foyer a la suite de ces programmes.
Finalement, ces derniers sont a I’origine d’une amélioration de la qualité des interactions
parent-enfant (American Academy of Pediatrics, 2014; Weisleder et al., 2019), y compris
lors de la lecture partagée (de Bondt et al., 2020). Les parents ont globalement de
meilleures compétences et comportements (de Bondt et al., 2020), et une attitude plus
positive a I’égard de cette activité (American Academy of Pediatrics, 2014; Canfield et
al., 2020; Needlman et al., 2019).

La réussite et 1’efficacité de ces programmes ont été montrées comme d’autant
plus importantes quand les conseils fournis étaient prodigués par un professionnel de
santé (Needlman et al., 1991). De méme, la fréquence et la variété des pratiques de lecture
partagée augmentent si les informations sont croisées et proviennent de plusieurs sources
ou professionnels (Canfield et al., 2020; de Bondt et al., 2020; Shaw, 2021). Néanmoins,
attention a ne pas se contenter de conseiller les parents. Ces derniers sont plus enclins a
lire s’ils recoivent un livre de la part du professionnel de sant¢ en méme temps qu’une
guidance parentale ou que d’informations sur la lecture partagée (Canfield et al., 2020;
Shaw, 2021; Rikin et al., 2015; de Bondt et al., 2020). De la méme facon, dans de
nombreux programmes, des livres sont offerts aux familles afin de les encourager dans la
mise en place de pratiques de littératie précoce (de Bondt et al., 2020). La pratique du prét
d’albums jeunesse aux familles de patients peut s’inscrire dans cette dynamique, comme
le prouve Weisleder et al. (2018). Dans leur étude, les auteurs ont proposé d’accompagner
les parents a la lecture partagée grace a un systeme de prét d’albums associé a des ateliers.
Des résultats positifs sur le développement cognitif et langagier, mais aussi sur la qualité
des interactions parent-enfant, ont été obtenus (Weisleder et al., 2018). Le prét d’albums
constitue un premier pas vers de nouvelles habitudes et I’appropriation de la littérature
enfantine. D’autant plus qu’un parent familier des titres et auteurs jeunesse est susceptible
de lire plus fréquemment a ses enfants (Sénéchal, 2000). Toutefois, plus de recherches a
ce sujet s'averent nécessaires afin de connaitre précisément le role du recours a I’emprunt

de livres dans la promotion de la littératie précoce (Weisleder et al., 2018).

Du fait de son role dans la prévention, le dépistage et ’intervention lors de

perturbations du langage, 1’orthophoniste est un acteur de premicre ligne pour
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accompagner les familles dans leurs pratiques de la littératie précoce. Si la recherche s’est
penchée sur les programmes d’accompagnement a la littératie précoce, nous n’avons pas
trouvé a ce jour dans la littérature de données sur les pratiques cliniques des

orthophonistes autour de 1’album jeunesse en intervention précoce.
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II. PROBLEMATIQUE ET HYPOTHESES

De nombreux facteurs, qu’ils soient d’origine biologique ou environnementale,
influencent le développement du langage chez I’enfant. Notamment, nous avons vu que
les interactions précoces entre I’enfant et son environnement, et en particulier son parent,
sont pourvues d’un fort pouvoir protecteur si leur qualité et leur quantité les rendent
suffisamment riches.

De nombreuses situations quotidiennes, telles que le jeu ou les routines, sont
propices a ces interactions. En particulier, le contexte de lecture partagée a été mis en
¢vidence par la littérature comme offrant aux parents le plus d’opportunités de soutenir le
développement du langage et de la littératie chez leur enfant. Néanmoins, malgré
I’incitation d’experts et les recommandations issues de la littérature scientifique
concernant les pratiques de littératie précoce (Commission des 1000 premiers jours, 2020;
Council on Early Childhood, 2014; Towell et al., 2021), de nombreuses familles
n’utilisent pas I’album jeunesse au quotidien.

Ainsi, divers programmes de prévention précoce et de promotion sur ce sujet se
sont développés. Des études montrent leur efficacité, avec des résultats significatifs sur
le développement du langage de 1’enfant et sur les interactions précoces (American
Academy of Pediatrics, 2014; Canfield et al., 2020; Guevara, 2020). L’impact est d’autant
plus important si I’accompagnement est prodigué¢ par un professionnel de santé. Du fait
de leur implication essentielle dans la prévention, le dépistage et I’intervention lors de
perturbations du langage, les orthophonistes se situent en premicre ligne pour

accompagner les familles autour du livre et de la littératie précoce.

L’expertise des orthophonistes sur I’album jeunesse et la place qu’il occupe dans
la promotion de la littératie lors de la prise en soins précoce en langage oral n’ont, a notre
connaissance, pas encore ¢té abordées a ce jour par la littérature. Les données présentées

et nos réflexions nous ont conduits aux problématiques suivantes :
Quelles sont les connaissances des orthophonistes concernant 1’album jeunesse ?

Quelle place I’album jeunesse occupe-t-il dans la promotion de la lecture partagée et

dans 1’accompagnement parental lors de la prise en soins précoce en langage oral ?
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Comment est-il utilisé en pratique clinique dans la promotion de la littératie précoce ?

L’objectif de notre étude est de connaitre et définir les pratiques orthophoniques
actuelles autour de 1’album jeunesse et de la promotion des comportements de littératie
précoce en prise en soins précoce, afin de réfléchir aux moyens de contribuer a leur

ajustement.

HYPOTHESE PRINCIPALE

Les moyens mis en ceuvre par les orthophonistes pour encourager les pratiques de
littératie précoce au travers de 1’album jeunesse différent des ¢léments énoncés dans la
littérature, ce qui pourrait s’expliquer par un manque de connaissances ainsi que par des

limites liées a 1’utilisation de 1’album.

Pour répondre a notre hypothése principale, nous établissons les cing hypothéses
attenantes a I’hypothese générale suivantes :
HI1 : Les pratiques familiales autour de 1’album jeunesse sont peu explorées par les
orthophonistes lors de la prise en soins précoce en langage oral.
H2 : Les orthophonistes font part de 1’existence de freins importants a I'utilisation de
I’album en prise en soins précoce, lors de ’accompagnement des parents comme lors du
prét d’albums.
H3 : Les orthophonistes ont peu recours au prét d’albums lors de la prise en soins précoce
en langage oral.
H4 : Les orthophonistes ne s’appuient pas sur des stratégies d’entralnement parental
montrées comme efficaces afin d’accompagner les parents dans leur utilisation du livre.
H5 : Les professionnels de notre étude expriment un désir d'information concernant
I’album jeunesse dans la prise en soins précoce en langage oral, afin de gagner en

expertise.
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III. MATERIEL ET METHODE

3.1. Population d’étude

Notre étude est menée auprés de I’ensemble des orthophonistes diplomés,
exercant en France au moment de I’étude. Les critéres d’inclusion de la population de
I’étude sont les suivants :

- FEtre diplomé du certificat de capacité en orthophonie ou de tout titre autorisant
d’exercer en tant qu’orthophoniste en France, quel que soit le mode d’exercice
(libéral, salarial ou mixte)

- Prendre en soins des enfants entre 0 et 3 ans pour des difficultés d’acquisition du
langage oral
Afin que nos résultats reflétent au mieux les pratiques des orthophonistes en

France, nous avons exclu de I’enquéte les praticiens exercant a I’étranger (hors France

métropolitaine ou d’outre-mer).

3.2. Méthode

3.2.1. Choix du questionnaire

Nous nous sommes appuyés sur 1’ouvrage Meéthodologie du recueil
d’informations (De Ketele & Roegiers, 2009) pour établir notre méthode de recueil
d’informations.

L’objectif premier de cette étude est le recueil transversal des données, dans un
¢chantillon de la population, sur les pratiques orthophoniques quant a 1’utilisation de
I’album jeunesse en prise en soins précoce. L’analyse des caractéristiques des différents
moyens de recueil d’informations disponibles au regard de cet objectif nous a permis de
sélectionner la méthode la plus adaptée. La méthode de recueil par questionnaire, sous la
forme d’un questionnaire d’enquéte, nous a paru la plus pertinente. En effet, de par ses
spécificités, le questionnaire permet un acces relativement large dans 1’espace. De plus,
sa communication rapide et indirecte via une interface facilite sa diffusion a un grand

nombre de sujets.
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3.2.2. Elaboration et validation du questionnaire

L’¢laboration du questionnaire a suivi la démarche de rédaction proposée par
Bouletreau et al. (1999).

Afin de mieux définir les éléments que nous souhaitions recueillir et avoir un reflet
précis des pratiques orthophoniques actuelles, la conception de notre questionnaire a été
précédée de la définition de nos hypothéeses et objectifs.

Le vocabulaire employé, la formulation et I’ordre des questions, tout comme leur
présentation, ont été réfléchis afin de rendre la complétion du questionnaire fluide et
agréable. De cette manicre, nous avons aussi cherché a limiter les biais.

Avant sa publication officielle, le questionnaire a été jugé et testé en septembre
2022 par quatre orthophonistes respectant les critéres d’inclusion de I’étude. Afin que
notre questionnaire soit adapté a la pratique du plus grand nombre, nous avons choisi
deux orthophonistes formés a ’utilisation des albums jeunesse, les deux autres ne les
intégrant pas spécifiquement dans leur pratique orthophonique. Ce pré-test nous a permis
d’obtenir une appréciation subjective en ce qui concerne la pertinence et la sensibilité des
items. A 1’aide de ces retours, nous avons réajusté certains items et estimé le temps global

de complétion.

3.2.3. Diffusion du questionnaire

La diffusion s’est déroulée d’octobre 2022 a janvier 2023. L'enquéte a été diffusée
aux orthophonistes via un lien Google Form. Ainsi, le questionnaire était informatisé et
auto-administré.

Les sujets ont été impliqués dans 1’étude de différentes manicres. Les
orthophonistes ont été recrutés via le réseau social Facebook par le biais de groupes
d’échanges entre professionnels. De méme, le questionnaire a été diffusé aux membres
de plusieurs associations de prévention en orthophonie (ex : APOH, AHLPIO...) ainsi
qu’aux adhérents de la Fédération des Orthophonistes de France (FOF). Finalement, des
orthophonistes ont été personnellement sollicités par mail afin de participer a I’étude et

de partager le questionnaire a leur entourage professionnel.
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3.3. Matériel : contenu et choix des items

Notre questionnaire (Annexe 1), d’une durée estimée a une vingtaine de minutes,
est composé de 41 questions. Elles sont réparties dans les catégories suivantes :
a) Genéralités (questions 1 a 8) : ces questions permettent de collecter les données dans
le but de caractériser I’échantillon. Sont notamment incluses des questions concernant :
I’age, le sexe, le type et le nombre d’années d’exercice, le pays de formation et si une
formation sur I’album de jeunesse a été suivie.
b) Informations sur votre pratique (questions 9 et 10) : a travers ces questions, 1’objectif
est de collecter des données sur la place occupée par I’intervention précoce dans les
pratiques des orthophonistes participant a I’é¢tude
c) Utilisation de I’album jeunesse (questions 11 a 27) : ces questions visent a établir une
description compléte de la fagon dont les répondants utilisent I’album jeunesse dans leur
pratique, en ciblant plus particulicrement les patients ayant entre 0 et 3 ans et leurs
parents. Une définition de 1’album de jeunesse a été présentée au début de la rubrique
pour éviter un biais de compréhension. Nous avons élaboré nos questions concernant
I’accompagnement des parents dans leur utilisation de I’album a partir du modéle TMCR
(Roberts et al., 2014). Fondé sur les méthodes d’enseignement de I’adulte apprenant, il a
été prouvé comme efficace dans 1’entrainement parental a la mise en place de stratégies
d’enrichissement du milieu (Kaiser & Roberts, 2013). Il se découpe en quatre temps :
- Teach : temps d’explications, de descriptions et d’informations sur les stratégies
transmises
- Model : temps durant lequel le thérapeute montre la mise en ceuvre des stratégies
lors des interactions avec 1’enfant
- Coach : temps durant lequel le thérapeute accompagne le parent dans ces premiers
essais d’application des stratégies avec son enfant
- Review : discussion autour des ressentis du parent, ses difficultés et ses réussites
Etaient classés dans cette catégorie les items suivants : contexte et fréquence d’utilisation
et de prét de I’album jeunesse, caractéristiques du public-cible, questionnement et
accompagnement des parents dans leurs comportements de littératie précoce et de lecture

partagée.
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d) Votre expertise sur les albums jeunesse (questions 27 a 35) : a travers ces questions,
notre objectif est de déterminer les critéres utilisés par les orthophonistes et leur sentiment
de compétence concernant le choix des albums.

e) Quizz a visee informative (questions A a F) : le quizz en fin de questionnaire est destiné
a D’information des orthophonistes. Les six questions ont été élaborées a partir de
statistiques et conclusions d’études scientifiques (Clemens & Kegel, 2021; Gibbard et al.,
2004; Korat et al., 2013; Logan et al., 2019). Ce quizz nous permet en méme temps
d’apprécier les connaissances des participants sur la littérature partagée, au regard des
données issues de la littérature internationale. Les orthophonistes avaient acceés aux

réponses correctes a la fin du questionnaire.

Afin d’optimiser le temps de remplissage et d’avoir des réponses comparables et
ciblées, des réponses fermées, dichotomiques ou a choix multiples, ont préférentiellement
¢ét¢ utilisées. Le positionnement sous forme d’échelle de Likert a été privilégié.
Néanmoins, certaines questions prenaient la forme de questions semi-ouvertes avec un
choix multiple et une case “autre” offrant la possibilité aux répondants d’ajouter un
commentaire et de préciser leur réponse au besoin. Plusieurs questions ouvertes, a réponse

rédactionnelle courte, ont été proposées pour obtenir des avis plus personnels.

3.4. Analyse statistique et traitement des données

L’ensemble des données recueillies a été extrait sous fichier Excel afin d’en
faciliter la lecture et le traitement statistique. Une premicre analyse a été réalisée afin de
vérifier la représentativité de 1’échantillon.

Les réponses au questionnaire ont été analysées selon une approche qualitative
puis descriptive. Un premier tri a plat a été effectué afin d’obtenir le pourcentage de
réponses par item. Puis, un traitement par tri croisé a ensuite été appliqué afin de mettre
en relation différentes questions grace a un critére supplémentaire. Les résultats ont été
résumés sous forme de représentations graphiques et de tableaux.

Les questions fermées ont été analysées de fagon quantitative et statistique :

- Le test de différence de proportion a été choisi pour vérifier la
représentativit¢ de 1’échantillon par rapport a la population des

orthophonistes en France
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- Le test du Chi-carré a permis de tester la similarité des distributions
lorsque plusieurs groupes étaient identifiés, lorsque les classes étaient
catégorielles.

- Le test de Mann-Whitney a été utilis¢é pour 1’analyse statistique des
questions sous forme d’échelle de Likert, quand les données n’étaient pas

paramétriques.

Les résultats aux analyses statistiques inférentielles ont été reportés en indiquant
la statistique de test et la p-valeur. Cette derniere a été considérée comme significative
lorsque sa valeur était inférieure a la valeur-seuil p=0,05.

Les réponses aux questions ouvertes ont été traitées de maniere qualitative. Dans
un premier temps, elles ont été nettoyées pour corriger les fautes d’orthographe et les
abréviations. Elles ont ensuite été traitées par analyse lexicale. Ainsi, nous avons procédé
a une lexicométrie et déterminé le nombre d’occurrences de chaque mot ou cluster de
mots. De cette maniére, nous avons effectué un traitement objectif et riche d’informations.
Des nuages de mots ont été utilisés pour visualiser le contenu des réponses. Toutefois,
pour obtenir des résultats synthétiques et facilement exploitables, nous avons réalisé¢ un
traitement par post-codage. Pour chaque question, nous avons défini des catégories et
regroupé les réponses proches. Les thémes-clés abordés pour chaque question ont ainsi
¢été¢ mis en évidence. Les questions semi-ouvertes ont été¢ analysées de facon qualitative

et quantitative.

Lors du traitement des résultats, les sujets ont été répartis dans différents groupes
selon plusieurs critéres. Le critére formation distinguait les orthophonistes ayant suivi une
formation sur I’album jeunesse et ceux non formés. Le critére pratique de [’intervention
précoce a opposé les orthophonistes dont les enfants de moins de 3 ans constituaient plus

de la moiti¢ de leur patientele des autres.

60



IV. RESULTATS

4.1. Présentation de la population

Nous avons obtenu un total de 186 réponses au questionnaire. 13 réponses n’ont
pas pu étre comptabilisées car elles ne respectaient pas les critéres d’inclusion et

d’exclusion de I’étude. Nous avons ainsi obtenu un échantillon de 173 orthophonistes.

4.1.1.Répartition de I’échantillon par sexe

Les répondants au questionnaire sont majoritairement des femmes. Seulement 1%
des orthophonistes interrogés sont des hommes (Figure 1.). Selon la Direction de la
Recherche, des Etudes, de I’Evaluation et des statistiques (DREES), au ler janvier 2022,
96,91% des orthophonistes en France sont des femmes (DREES, 2022). Le test de
différence de proportion ne montre pas de différence significative dans la répartition par
sexe des répondants au questionnaire par rapport a celle des orthophonistes en France (p
=0,1125). Nous pouvons donc considérer I’échantillon obtenu comme représentatif

en termes de répartition des sexes des orthophonistes en France.

= Femmes

= Hommes

99%

Figure 1 - Répartition des orthophonistes par sexe (question n°2)

4.1.2. Répartition de I’échantillon par tranches d’age

Nous observons une répartition non homogene des répondants dans les différentes
classes d’age (Figure 2.). En effet, les orthophonistes de 31 a 40 ans et de 41 a 50 ans
sont sur-représentés : ils constituent plus de 60% des répondants, soit 111 orthophonistes.
Selon les chiffres issus de la DREES, au ler janvier 2022, la moyenne d’age des

orthophonistes en France était de 40,3 ans pour I’ensemble de la profession (DREES,
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2022). De méme, ces derniers débutent en général leur activité professionnelle entre 30
et 34 ans (Fédération Nationale des Orthophonistes [FNO], 2019). Ces données peuvent

expliquer pourquoi la majorité des répondants ont entre 31 et 50 ans.

=20-30 ans = 31-40 ans 41-50 ans =51-60 ans = Plus de 60 ans

Figure 2 - Répartition des orthophonistes par tranches d’dge (question n°3)

4.1.3.Répartition _de [’échantillon _selon les caractéristiques de leur _exercice

professionnel

Nous retrouvons une répartition plutot équilibrée des orthophonistes selon le

nombre d’années de pratique professionnelle (Figure 3). 31% d’entre eux exercent depuis
moins de 10 ans, 36% ont entre 10 et 20 ans d’expérience professionnelle et 33% plus de

20 ans.

36%

=0-5ans =5-10 ans 10-20 ans = Plus de 20 ans

Figure 3 - Répartition des orthophonistes par nombre d’années de pratique professionnelle (question
n°s)
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76% des professionnels interrogés ont un mode d’exercice libéral, tandis que le
quart restant se répartit entre un exercice salarial (15%), un exercice mixte (8%) et un
autre mode d’exercice (1%) (Figure 4).

1%

15%

' 9

= Libéral =Mixte = Salarial =Autre

Figure 4 - Répartition des orthophonistes par mode d’exercice (question n°4)

En France, 85,33% des orthophonistes ont une activité libérale ou mixte, contre
14,67% avec un poste salari¢ (DREES, 2022). Afin de réaliser le test de proportion, nous
avons exclu la réponse “Autre”, qui ne correspond pas a un mode d’exercice professionnel
reconnu. Le test de différence de proportion ne montre pas de différence significative
dans la répartition par mode d’exercice des répondants au questionnaire par rapport a cette
proportion (p = 0,6221). Nous pouvons donc considérer I’échantillon obtenu comme

représentatif en ce qui concerne le mode d’exercice professionnel.

Au sein de I’échantillon, 86% ont obtenu leur diplome dans un centre de formation

en France, les autres répondants étant tous diplomés de Belgique (Figure 5).

=France = Belgique

Figure 5 - Répartition des orthophonistes selon le pays d’obtention du diplome (question n°6)
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Nous avons voulu connaitre le nombre de participants ayant suivi une formation
concernant 1’album jeunesse. La répartition des réponses des orthophonistes n’est pas
homogeéne. En effet, 11% des personnes sondées ont suivi une formation spécifique
autour des albums de jeunesse (Figure 6). Parmi les orthophonistes dont les enfants de
moins de 3 ans constituent plus de la moiti¢ de leur patientéle, seulement deux sont formés

en littérature jeunesse.

= Qui = Non

Figure 6 - Répartition des orthophonistes en fonction de leur participation a une formation autour de
I’album jeunesse (question n°7)

Une question ouverte nous a permis d’interroger les orthophonistes sur le type de
formation suivie. Un traitement par post-codage nous a permis de regrouper les réponses
dans trois catégories (Figure 7). Majoritairement, les orthophonistes ont suivi des
formations privées ou continues, dispensées par différents intervenants (Salon du livre
jeunesse, Mme D.Rateau, Mme M.Brignone, CEMEA...). 3 déclarent avoir participé a
un séminaire ou une rencontre autour de I’album jeunesse ; 1 évoque avoir suivi un
Massive Open Online Course (MOOC). 3 orthophonistes ont précisé que leur formation
portait sur la lecture interactive enrichie. Seulement 2 orthophonistes évoquent une

formation suivie sur internet.
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Séminaire et rencontres Formation privée ou MOOC
autour de l'album jeunesse continue

Figure 7 - Types de formations a propos de I’album jeunesse réalisées par les participants (question n°8)

4.2. Informations sur votre pratique

Dans un second temps, notre intérét s’est porté sur la pratique de I’intervention
précoce par les orthophonistes sondés. A ce propos, nous avons voulu connaitre le
pourcentage de patients de moins de 3 ans pris en soins. Les résultats obtenus montrent
que ces patients représentent moins de 25% de la patientéle globale chez 75% des
répondants (Figure 8). A ’opposé, ils constituent 50 a 75% de la patientéle chez 2,89%
d’entre eux et ce chiffre tombe a 1,73% pour une patientéle composée au trois-quarts
d’enfants de moins de 3 ans. Ceci montre que la prise en soins précoce en langage oral

est une pratique peu courante.

L, 73%
2,89% |

= Moins de 25%

= Entre 25 et 50%
Entre 50 et 75%

= Plus de 75%

Figure 8 - Répartition des orthophonistes en fonction de la proportion d’enfants entre 0 et 3 ans pris en
soins (question n°9)

Concernant les enfants de 0 a 3 ans, pres de 50% des orthophonistes prennent
systématiquement les parents en séance avec ’enfant et ils sont 21% a recevoir plus de

75% d’entre eux (Figure 9). lls ne sont que 4% a ne pas prendre les parents en séance
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avec I’enfant. Les résultats montrent donc que les orthophonistes attribuent aux

parents une place particuliére lors de la prise en soins précoce.

= Je ne prends pas les parents lors
des séances avec l'enfant.

= Oui, pour moins de 25% d'entre eux
6%
Oui, pour 25 & 50% d'entre eux
= Oui, pour 50 a 75% d'entre eux
= Oui, pour plus de 75% d'entre eux

= Je prends systématiquement les
parents en séance.

Figure 9 - Répartition des orthophonistes en fonction du pourcentage de parents d’enfants de moins de 3
ans présents en séance avec [’enfant (question n°10)

4.3. Votre utilisation de I’album jeunesse

Nous avons demandé aux orthophonistes la fréquence a laquelle ils utilisent les
albums jeunesse dans leur pratique. La quantification des réponses montre que les
albums sont un support fréquemment utilisé par pres de 80% des orthophonistes.
Effectivement, ils sont 36,99% a avoir répondu « souvent » et 42,77% « toujours »
(Figure 10.). Le test du Chi-carré met en évidence une différence significative dans
’utilisation de 1’album entre les orthophonistes non formés et ceux qui ont suivi une
formation autour de ce support (Chi? = 11,807 ; p=0,008). Ces derniers se servent en

moyenne plus fréquemment du livre en séance que leurs collegues non formés.
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Figure 10 - Fréequence d utilisation des albums par les orthophonistes (en %) (question n°l1)
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L’observation des données révele aussi que la totalité des professionnels réalisant
des interventions précoces pour plus de 50% de leur patientéle (8 répondants) ont répondu
« souvent » ou « toujours » (Figure 8.). L’utilisation du test du Chi-carré a permis de
mettre en évidence une différence statistiquement significative par rapport aux
orthophonistes prenant moins en soins des enfants de 0 a 3 ans (Chi? = 8,889 ; p=0,0308).
Les orthophonistes plus familiers avec I’intervention précoce auraient donc plus

tendance a recourir a I’album en séance.

Les orthophonistes ont également dii donner des précisions sur la patientéle aupres
de laquelle ils utilisent les albums. Dans un premier temps, nous nous sommes intéressés
a 1’age de ces patients (Figure 11.). D’un point de vue qualitatif, la répartition des
orthophonistes entre les différentes classes n’est pas homogene. Les résultats obtenus
montrent que les livres sont majoritairement proposés aux enfants de moins de 6
ans, puis de moins en moins a2 mesure que I’enfant grandit. Le test du Chi-carré ne
met pas en évidence de différence entre les orthophonistes formés et non-formés (Chi? =
3,615 ; p = 0,306). Quel que soit I’age de I’enfant, la pratique est similaire dans les deux
populations. Il en est de méme en ce qui concerne les orthophonistes prenant fréquemment

en soins des enfants de moins de 3 ans et les autres (Chi? = 0,741 ; p = 0,864).
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Figure 11 - Utilisation de I’album jeunesse par les orthophonistes en fonction de [’dge du patient (en %) (question
n°l2)

En croisant 1’age des patients et la fréquence a laquelle les orthophonistes ont

recours au livre dans leur pratique, le test du Chi-carré ne permet pas de mettre en
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évidence une différence significative entre les répartitions des trois groupes (Chi? = 3,396
; p = 0,758). Quelle que soit la fréquence d’utilisation de ’album en séance, les
orthophonistes le proposent en proportion équivalente a chaque tranche d’age.
L’étude qualitative du graphique montre une nouvelle fois que ce support est choisi plus

souvent pour les enfants de moins de 6 ans que pour les enfants plus agés (Figure 12.).

120
n=72
- =72 n=62 n=27
97,30 n= n=/< n n
100 n=59 97,30 96,88 93,10

92,19
n=24 n=55
80 82,76 74,32
n=33 _
60 1.56 N=14
48,28
n=23
40 31,08
n=13 n=5
20 I2i1 17,24
0

0-3 ans 3-6 ans 6-10 ans Plus de 10 ans

m Ayant répondu toujours m Ayant répondu souvent = Ayant répondu parfois

Figure 12 - Relation entre la fréquence d utilisation de I’album jeunesse par les orthophonistes et [’age
du patient (en %)

Par la suite, nous avons voulu connaitre la pathologie et/ou les difficultés des
patients avec lesquels les répondants utilisent 1’album. La question étant ouverte, les

réponses ont été représentées sous la forme d’un nuage de mots (//lustration 2.).
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Hllustration 2 - Nuage de mots associé aux pathologies et difficultés des patients pris en soins avec
l’album jeunesse (question n°13)

Afin de proposer une analyse plus précise, nous avons procédé a un post-codage
(Tableau 6.). Un point a été attribué par élément cité, afin de refléter la fréquence
d’apparition de chaque catégorie. Cette méthode a été appliquée lors de chaque post-
codage. Les troubles de la communication sont les plus largement cités (198 fois). De
nombreux autres domaines sont cités dans une moindre mesure, comme nous pouvons le
voir dans le Tableau 6. Les termes ont été regroupés en fonction de la classification du
Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders — version 5 (DSM-5) (American
Psychiatric Association, 2016). 17 orthophonistes disent utiliser les albums avec toutes

les pathologies. Seulement 20 répondants citent la prise en soins précoce.

Tableau 6. Pathologies et difficultés prises en soins a [’aide de l’album jeunesse

Pathologies et difficultés de I’enfant Nombre de citations
Troubles de la communication® 198
Troubles spécifiques des apprentissages* 78
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Autres troubles du neuro-développement® 56
Handicap et syndromes 52
Prise en charge précoce 20
Toutes pathologies 17
Oralité alimentaire 5
Troubles d'origines neurologiques 5
Troubles oro-myo-faciaux 2
Difficultés d'organisation temporelle 1
Bilinguisme 1
Prématurité 1
Dysarthrie 1

*L’inclusion des termes a été faite en fonction de la classification du DSM-5 (American Psychiatric Association,

2016).

Une question portait sur la prise en compte du niveau socio-culturel (NSC) des
patients dans I’utilisation de I’album. D’un point de vue qualitatif, les orthophonistes
ont majoritairement tendance a ne pas le prendre en compte puisqu’ils sont 85,63 %
a avoir sélectionné cette réponse. Seulement 16,77% [’utilisent essentiellement quand
le NSC est bas (Figure 13.). Deux orthophonistes précisent I’utiliser avec tous mais

insister aupres des patients avec un faible NSC.

= Oui, essentiellement sile
niveau socio-culturel est
bas

= Oui, essentiellement sile
niveau socio-culturel est
haut

Non, je ne tiens pas
compte du niveau socio-

culturel
85,63

Figure 13 - Prise en compte du NSC lors de ['utilisation de I’album par les orthophonistes (en %)
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De méme, le nombre de langues parlées par I’enfant n’est pas pris en compte

par la quasi-totalité des orthophonistes quand il s’agit d’utiliser un album (Figure

14.). Néanmoins, 3 répondants précisent adapter les supports aux patients plurilingues,

du point de vue de la langue de I’album ou des éléments culturels auxquels il fait

référence. Ceci pourrait étre considéré comme une mani¢re de prendre en compte le

plurilinguisme du patient et de sa famille.

2,99 _

97,01

0,00

= Oui, essentiellement pour
les enfants plurilingues

= Oui, essentiellement pour
les enfants parlant
uniquement frangais

Non, je ne tiens pas
compte du nombre de
langue parlées par I'enfant

Figure 14 - Prise en compte du multilinguisme lors de ['utilisation de I’album par les orthophonistes (en

A propos de la prise en compte du NSC et du nombre de langues parlées par

I’enfant dans la décision d’utiliser I’album en prise en soins, les choix réalisés sont

personnels pour 57,58% des orthophonistes. A contrario, 42,42% d’entre eux disent que

leur pratique dépend des caractéristiques propres a leur patientele (Figure 15.). Méme si

une tendance se dessine, le faible écart entre les réponses ne nous permet pas de tirer de

conclusions précises.

Figure 15 - Utilisation de I’album : choix personnel ou lié a ma patientéle ? (en %)

= Ma pratique est liée a la
patientele que je regois au
cabinet (grand nombre

d'enfants plurilingues, etc.).

= Ma pratique est liée a une
sélection personnelle des
enfants avec lesquels
j'utilise les livres.
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Le contexte dans lequel I’album jeunesse est utilisé au cours de la séance a fait le
sujet d’une question dont les résultats sont représentés dans la Figure 16.
Qualitativement, nous remarquons que les orthophonistes utilisent
préférentiellement I’album jeunesse comme support lors de séance individuelle ainsi
qu’en accompagnement et partenariat parental, les autres utilisations étant

nettement moins importantes.

100 n=155
92,81

80 n=115
68,86

n=85 n=o1

60 n=80 s 54,49

50 47,90
n=53
31,74
n=34
0 20,36

En séance individuelle En séance de groupe En En tant que récompense A disposition en salle A disposition dans le bureau Rituel de début ou de fin de
comme support de travail comme support de travail accompagnement/partenariat aprés une activité ou en fin d'attente séance
parental de séance

Ensemble des orthophonistes

Figure 16 — Contexte d utilisation de I’album jeunesse par les orthophonistes (en %) (question n°14)

Certains orthophonistes ont complété leur réponse. Une personne évoque
I’utilisation de I’album jeunesse dans le cadre de groupes de littérature interactive. Deux

autres précisent que les livres ont été retirés de la salle d’attente depuis la COVID-19.

Les participants ont ensuite été questionnés sur le recours au prét d’album au cours
du dernier mois (Figure 17.). D’apres les résultats, ils sont une forte proportion (43,35%)
a ne pas avoir proposé a leurs patients de ramener un livre a la maison au cours des trente
derniers jours. Le prét d’album est donc une pratique peu courante. Le test du Chi-
carré ne met pas en évidence de différence significative entre les orthophonistes formés
et non formés (Chi? = 0,437 ; p = 0,605), ni entre ceux prenant fréquemment en soins des

enfants de moins de 3 ans et les autres (Chi? = 0,151 ; p = 0,697).
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Figure 17 - Pratique du prét d’albums par les orthophonistes (en %) (question n°l5)

Parmi les participants ayant répondu “oui” quant au recours au prét, les résultats
mettent en évidence une disparité dans la pratique en fonction de I’age de 1’enfant.
L’analyse des résultats montre que le prét est moins fréquent aupres des enfants de
moins de 3 ans (56,12%), par rapport aux autres classes d’age (Figure 18.). Ce
pourcentage tombe a 31,79% si 1’on considére ’ensemble des répondants au
questionnaire. La distribution n’est pas identique entre les deux groupes d’orthophonistes.
Néanmoins, le test du Chi-carré ne met pas en évidence de différence significative entre
les orthophonistes formés et non-formés (Chi> = 2,154 ; p = 0,341), ni entre les
orthophonistes faisant beaucoup d’intervention précoce et les autres (Chi? = 2,989 ; p =
0,224).
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Figure 18 - Pratique du prét d’album en fonction de 1’age du patient par les orthophonistes (en %)
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En ce qui concerne la fréquence du prét d’albums, nous constatons une

hétérogénéité dans les réponses. Le patient est amené a emprunter un album de temps

en temps chez la majeure partie des orthophonistes (Figure 19.). Le test du Chi-carré

ne met pas en évidence de différence significative entre les orthophonistes, quel que soit

leur degré de formation (Chi? = 5,208 ; p = 0,267) ou la propension a prendre en soins de

trés jeunes enfants (Chi? = 5,991 ; p = 0,199).
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Figure 19 - Frequence du prét d’albums par les orthophonistes (en %) (question n°16)

Les mémes observations dans la distribution peuvent étre observées si nous ne

considérons que le prét d’album aux enfants de moins de 3 ans (Figure 20.).
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Figure 20 - Frequence du prét d’albums aux enfants de moins de 3 ans par les orthophonistes (en %)

Certains répondants ont mis en avant des facteurs influengant la fréquence du

recours au prét d’albums dans leur pratique comme la pathologie de ’enfant (cité 1), la

présence de livres dans 1’environnement familial (cité 1) ou les mesures COVID (cité 2

fois). 4 orthophonistes expliquent mettre des livres a disposition des patients sous la forme
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d’une boite a livres ou d’une bibliothéque participative. L’ensemble de ces résultats nous

permet de considérer le prét d’album comme peu mis en place par les orthophonistes.

Plusieurs questions portaient sur 1’intérét porté par les orthophonistes sur les
pratiques de littératie familiale précoce. A ce sujet, nous avons tout d’abord demandé aux
orthophonistes s’ils portaient leur attention sur les pratiques autour du livre a la maison.
Qualitativement, une hétérogénéité dans la distribution est notable et révele que la
majorité des professionnels pense toujours s’y intéresser lors des échanges avec les
parents. En effet, ils sont au total 75, soit 43%, a avoir choisi cette réponse ; 49
orthophonistes s’y intéressent souvent (28,3%), 40 parfois (23,12%) et 9 n’abordent
jamais le sujet (5,2%). Dans la mesure ou le test statistique du Chi-carré ne met pas en
évidence de différence significative entre les orthophonistes formés et non formés (Chi?
= 4,067 ; p = 0,254), ni entre les orthophonistes habitués ou non des interventions
précoces (Chi2=2,013 ; p=0,569), nous ne pouvons pas affirmer que I’attention pour les
pratiques de littératie précoce dans les échanges avec les parents est influencée par un de

ces parametres (Figure 21.).
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Figure 21 - Frequence de [’attention portée par les orthophonistes aux pratiques de littératie lors d’échanges avec les
parents (en %) (question n°17)

Nous avons ensuite propos¢ aux orthophonistes d’indiquer le ou les moments de
la prise en soins durant lesquels ils abordent les pratiques de littératie précoce avec les
parents. Cette question ayant ét¢ formulée de fagon ouverte, nous avons représenté les

réponses selon un nuage de mots (//lustration 3.).
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Hllustration 3 - Nuage de mots représentant les temps de la prise en soins associés a un échange autour
des pratiques de littératie précoce, en fonction de leur fréquence (question n°18)

Le traitement par post-codage (Tableau 7.) nous a permis d’avoir une vision plus

synthétique des réponses données. Ainsi,

les pratiques de littératie précoce sont

principalement abordées lors de I’anamnése (cité 62 fois) ou au cours du suivi (cité 61

fois). Le bilan initial (cité 51 fois) est aussi un moment privilégié des orthophonistes. A

noter que 10 orthophonistes disent parler du sujet lors de 1’utilisation du livre en prise en

soins.

Tableau 7. Temps de la prise en soins associés a un échange autour des pratiques de littératie précoce

Moment de la prise en soins Pourcentage | Nombre de citations
Anamnése 37,80% 62
Au cours du suivi 37,19% 61
Lors du bilan initial 31,10% 51
Cela dépend 14,02% 23
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Au début du suivi 12,19% 20
En accompagnement parental 6,10% 10
Lors de I'utilisation du livre (séance,

prét...) 6,10% 10
Lors de la restitution du bilan 3,05% 5
Réguliérement 1,22% 2
Quand I'enfant s'y intéresse 0,61% 1
Lors du bilan de renouvellement 0,61% 1
En cas de manque de vocabulaire 0,61% 1

Le sujet des pratiques de littératie précoce est abordé grace a des questions le plus
souvent ouvertes (89%), un répondant déclarant que cela permet d’éviter que le parent ne
se sente jugé (Figure 22.). De la méme fagon, la moitié des orthophonistes (53%)
formulent des questions fermées pour obtenir des informations précises. Peu
d’orthophonistes font appel a des grilles ou questionnaires parentaux, ou s’appuient sur

des vidéos familiales.

100 n=147

89,63
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70 n=88

60 53,66
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40
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n=19

20 11,59 n=10
10 6,10

0
En posant des questions  En posant des questions  En utilisant des comptes- En demandant aux parents
ouvertes fermées pour obtenir des  rendus, des grilles ou des des vidéos familiales
informations précises questionnaires parentaux

Ensemble des répondants

Figure 22 - Moyens utilisés par les orthophonistes pour aborder les pratiques de littératie avec les parents (en %) (question
n°l9)

Lors des échanges portés sur les pratiques familiales autour du livre, différents
sujets peuvent étre évoqués. Nous avons ainsi cherché a en connaitre la teneur au travers
de la question n°20 de notre questionnaire. Les résultats obtenus témoignent de
P’intérét porté par les orthophonistes aux facteurs influencant la lecture partagée.

Cependant, la disparit¢é dans la distribution révele que les orthophonistes
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n’accordent pas a tous la méme attention, et ce malgré leur importance commune.
Effectivement, les orthophonistes parlent plus fréquemment de I’intérét et du plaisir de
lecture de I’enfant (84,14%), de la présence de livres dans 1’environnement familial
(79,88%) ou encore de la fréquence des temps de lecture partagée (78,65%). Le test du
Chi-carré met en évidence un effet statistique marginal entre les orthophonistes formés et
non-formés (Chi? = 16,239 ; p = 0,062). Les orthophonistes formés a I’album jeunesse
sont proportionnellement plus nombreux a questionner les parents sur leurs
pratiques personnelles et leur plaisir a la lecture, de méme que sur leur
fréquentation des bibliothéques, que ceux non formés (Figure 23.). Aucun effet
statistique n’est cependant révélé en fonction du pourcentage d’enfants de moins de 3 ans
pris en soins (Chi? = 6,912 ; p = 0,646).

D’autres éléments ont été apportés par les praticiens eux-mémes : le niveau de
lecture des familles (cité 1 fois), la qualité des livres a la maison (1). Un orthophoniste

précise également adapter les ¢léments évoqués en fonction des familles.
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Figure 23 — Facteurs influengant les pratiques de littératie évoqués par les
orthophonistes avec les parents (en %) (question n°20)
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Nous avons finalement demandé aux orthophonistes s’ils profitent des échanges
autour des pratiques de littératie familiale avec les parents pour s’enquérir de leurs besoins
de bénéficier d’informations ou d’un accompagnement quant a I’utilisation des albums.
La Figure 24. représentant les résultats a cette question montre des distributions
hétérogenes, sans différences significatives entre les populations pour le critére formation
(Chi? = 7,614 ; p = 0,107) ou celui pratique de l’intervention précoce (Chi?> = 3,077; p =
0,379). Peu d’orthophonistes semblent s’intéresser au besoin des parents d’étre
accompagnés a I’utilisation de I’album : 80% de I’ensemble des répondants disent
ne jamais questionner les parents sur leur volonté d’un accompagnement sur

Iutilisation des livres ou ne le faire que parfois. 13 participants n’ont pas répondu a la

question.
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Figure 24 - Fréquence de proposition d’informations ou d’'un accompagnement sur [ utilisation des livres aux
parents par les orthophonistes (en %) (question n°21)

Cette partie du questionnaire traite en dernier lieu des moyens mis en ceuvre par
les orthophonistes, auprés des parents, pour développer 'utilisation du livre avec leur
enfant.

Lorsque les orthophonistes parlent des livres, ils peuvent suggérer aux parents
plusieurs moyens de les utiliser. En moyenne, chaque orthophoniste cite 6,3 facons
différentes d’exploiter un album ; seuls 2 orthophonistes n’ont coché qu’un seul
item. Parmi les maniéres présentées, arrivent en téte décrire les images, pointer/montrer,
lire et raconter 1’histoire. Les orthophonistes parlent moins du fait de mimer/imiter, de

faire le lien avec les expériences de 1’enfant ou d’utiliser le livre comme objet (Figure
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25.). Le test du Chi-carré ne met pas en évidence de différence significative entre les
orthophonistes formés et non-formés (Chi? = 9,615 ; p = 0,293), tout comme entre les
orthophonistes intervenant fréquemment auprés de jeunes enfants et les autres (Chi? =

4,795 ; p=0,779).
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Figure 25 - Utilisations du livre présentées aux parents par les orthophonistes (en
%) (question n°22)

De méme, les orthophonistes ont dii mentionner la fréquence a laquelle ils ont
pour habitude de mettre en lien la lecture partagée avec le développement du langage de
I’enfant lorsqu’ils s’adressent aux parents. D’aprés I’analyse qualitative des résultats,
les trois-quarts des orthophonistes parlent souvent ou toujours aux parents des
conséquences de la lecture partagée sur le langage de leur enfant. IIs sont 17,34% a
le faire parfois et 8% a ne jamais aborder le sujet (Figure 26.). Les distributions sont
semblables pour les orthophonistes formés et non formés (Chi? = 2,744 ; p = 0,433), et
pour les orthophonistes ayant moins de 50% d’intervention précoce et ceux en ayant plus
(Chi?=6,131 ; p=0,105), comme le prouve les résultats non-significatifs du test du Chi-

carré.
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Figure 26 - Fréquence de la mise en lien de la lecture partagée avec le développement langagier par
["orthophoniste aupreés des parents (en %) (question n°23)
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La question n°24 portait quant a elle sur les méthodes utilisées en
accompagnement parental pour développer I’utilisation du livre avec I’enfant. Les quatre
stratégies du modele TMCR (Roberts et al., 2014) ont été reformulées en adéquation avec
le contexte de lecture partagée et proposées aux répondants. L’analyse statistique des
distributions met en évidence une différence extrémement significative (Chi? = 100,565 ;
p=10,000). Les stratégies présentées ne sont pas toutes utilisées a la méme fréquence,
malgré leur importance respective dans I’entrainement parental a la mise en place
de stratégies d’enrichissement du milieu (Figure 27.). lls sont 30% a estimer toujours
modéliser la lecture partagée en séance, 10% a expliquer ou informer sur les stratégies
d’enrichissement de la lecture partagée, 10% a faire un retour sur les expériences a la
maison, et 4% a coacher les parents sur un temps de lecture. A contrario, 40,46% des
répondants ne coachent jamais les parents ; aussi, ils sont 23,70% a ne jamais leur faire
de retour, 13,87% a ne pas leur expliquer les impacts des stratégies de lecture et 9,83% a
ne pas modéliser en séance. Seulement deux répondants ont coché “toujours” aux 4 items

proposes.
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Figure 27 - Fréquence d utilisation des stratégies du modéle TMCR en accompagnement parental pour
développer ['utilisation de I’album jeunesse (en %) (question n°24)

En plus des stratégies prouvées comme efficaces et reprises dans le modele TMCR
(Roberts et al., 2014), certains orthophonistes ont précisé avoir recours a d’autres
stratégies lors de I’accompagnement parental a la littératie précoce. Les items présentés
dans le Tableau 8. correspondant aux réponses données dans la case “Autre”. Les
stratégies énoncées portent a la fois sur les supports utilisés (livres de la maison, album
créé, livres dans plusieurs langues) et sur I’information aux parents, de fagon directe ou

indirecte via des affiches (renseigner sur les bibliothéques, affichage en salle d’attente).
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D’autres stratégies sont également évoquées comme le fait de s’enregistrer pour les
parents, de dédier un temps a ’emprunt d’albums ou d’¢largir la lecture partagée a
d’autres supports. Un orthophoniste explique essayer de rendre le parent acteur de la prise

en soins.

Tableau 8. Autres stratégies utilisées par les orthophonistes en accompagnement parental pour
développer ['utilisation de I’album jeunesse

Autres stratégies utilisées Nombre de citation

Renseigner sur le fonctionnement des bibliothéques et

lieux ou trouver des livres 3
Mise a disposition de livres et temps dédié a I'emprunt 3
Amener des livres de la maison 2
Rendre le parent acteur de la prise en soins 2
Création d'un album avec l'enfant 1
Affichage en salle d'attente 1
S'enregistrer et envoyer aux parents la vidéo 1

Utilisation d'un méme livre dans deux langues

différentes 1

Elargir la lecture partagée a d'autres supports 1

Lors de I’analyse des résultats, nous nous sommes intéressés plus précisément a
chacune des composantes du modele TMCR afin de voir si des disparités apparaissent
dans les distributions des orthophonistes formées et non formées. Les analyses statistiques
ne mettent pas en évidence de différence significative entre les orthophonistes formés a
I’utilisation de 1’album et ceux non formés dans la fréquence du recours aux stratégies du
modele TMCR pour accompagner les parents dans leur utilisation de 1’album jeunesse,
excepté pour la composante Review. En effet, ’analyse des distributions au moyen du

Chi-carré met en évidence une différence statistique significative de facon marginale
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(Chi%? = 6,627 ; p = 0,085). Nous pouvons donc considérer que cette stratégie est plus

utilisée par les orthophonistes formés que ceux non formés.
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Figure 28 - Fréquence d utilisation des stratégies du modéle TMCR en accompagnement parental pour
deévelopper l'utilisation de [’album jeunesse, en fonction de la formation des orthophonistes a [ utilisation
de ’album (en %)

Nous avons également voulu savoir si I’expérience dans la pratique de

I’intervention précoce, et le contact des enfants de moins de 3 ans et de leurs parents,

pouvaient avoir un impact sur la mise en place des stratégies du modele TMCR (Figure

29.). Le traitement statistique réalis¢ met en évidence des résultats similaires a ceux

obtenus en comparant les orthophonistes formés et non formés. Si aucune différence

significative ressort pour trois des composantes, un effet statistique marginal est obtenu

pour la stratégie Review : elle serait donc plus utilisée par les orthophonistes habitués des

prises en soins précoce que les autres.
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Figure 29 - Fréquence d utilisation des stratégies du modéle TMCR en accompagnement parental pour
deévelopper 'utilisation de [’album jeunesse, en fonction du pourcentage de patients de moins de 3 ans
pris en soins par les orthophonistes (en %)

Afin de cerner les pratiques des orthophonistes dans leur entiereté, nous avons
souhaité connaitre les freins contraignant ’utilisation de 1’album. Premiérement, notre
attention s’est portée sur les freins a I’utilisation de I’album en accompagnement parental.
Le nuage de mots représenté en Annexe 2. reprend I’ensemble des réponses obtenues. Le
traitement par post-codage a permis de synthétiser les éléments évoqués sous treize
catégories, facilitant ainsi I’analyse des résultats (Tableau 9.). 16 orthophonistes (9,25%)
disent ne pas voir de freins a 'utilisation de I’album jeunesse en accompagnement
parental. Des barriéres sont donc présentes pour la plupart des répondants, ce qui
peut sembler étonnant vu la proportion importante de participants s’y adonnant
dans leur exercice professionnel. Parmi les freins les plus fréquemment nommés, nous
retrouvons des freins relatifs aux parents comme leur adhésion a la prise en soins, leur
maitrise du langage écrit ou du francais, leur disponibilité, leur rapport a I’album et leurs
pratiques éducatives. D’autres facteurs sont plus en lien avec I’enfant lui-méme ou son
environnement (environnement de littératie, situation familiale...). 14,45% des

orthophonistes mentionnent des limites relatives a leur manque de maitrise de 1’outil.
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Tableau 9. Freins a ['utilisation de I’album jeunesse en accompagnement parental lors de la prise en

soins précoce
Nombre de
Freins évoqués par les orthophonistes Pourcentage citations

Adhésion des parents a la prise en soins 32,95% 57
Freins relatifs a la situation familiale 20,81% 36
Maitrise du langage écrit par les parents 20,81% 36
Freins relatifs a I'environnement de littératie de

20,81% 36
I'enfant
Manque de disponibilité des parents 17,92% 31
Freins liés a la maitrise de
1I'outil par 1'orthophoniste en accompagnement 14,45% 25
parental
Freins relatifs a I'enfant 13,87% 24
Freins liés au manque d'aisance du parent avec le

10,40% 18
support
Absence de freins 9,25% 16
Barriére de la langue francaise 7,51% 13
Freins relatifs aux pratiques éducatives 5,20% 9
Freins liés aux connaissances parentales autour de

4,05% 7
I'album
Mesures COVID 1,16% 2

Pareillement, les freins au prét d’album jeunesse ont été approfondis. Les réponses
obtenues ont toutes été représentées sous la forme d’un nuage de mots (Annexe 3.), puis
traitées et regroupées en treize catégories (Tableau 10). Alors qu’aucun frein n’a été cité
par 12,14% des orthophonistes, nombreux sont ceux qui ont rapporté la non-restitution

des albums (62,43%) ou leur détérioration (49,13%) comme limitant le prét d’album aux
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familles. La non-disponibilité des albums au cabinet, la gestion des préts, I’intérét pour la

lecture et la pratique réelle a la maison, le coit et choix des albums, ou encore la maitrise

du langage écrit peuvent également représenter des obstacles a cette pratique. Les

barriéres a la mise en place d’un systéme de prét de livres sont donc nombreuses.

Elles peuvent étre mises en paralléle avec les résultats aux questions portant sur la

pratique et la fréquence du prét d’albums, puisque 43% des répondants ne n’ont pas prété

d’albums au cours du mois précédent la complétion du questionnaire et 67,35% ne le font

que sporadiquement. 6 orthophonistes n’ont pas répondu a cette question par manque de

familiarité avec la mise en place du prét d’album avec leurs patients.

Tableau 10. Freins au prét d’albums jeunesse lors de la prise en soins précoce

Nombre de
Freins évoqués par les orthophonistes Pourcentage citations
Non-restitution des albums prétés 62,43% 108
Détérioration des albums prétés 49,13% 85
Absence de freins 12,14% 21
Non-disponibilité de I'album prété au cabinet 8,67% 15
Utilisation réelle des albums prétés a la maison 7,51% 13
Gestion des préts 7,51% 13
Absence d'intérét des familles pour la pratique 5,78% 10
Coiit des albums 1,73% 3
Choix de I'album adapté 1,73% 3
Respect du cadre thérapeutique 1,73% 3
Mesures COVID 1,16% 2
Non maitrise du francais écrit 0,58% 1
Ne pas obliger les parents 0,58% 1
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Pour conclure cette partie du questionnaire, les orthophonistes ont été invités a
lister leurs observations cliniques liées a [1’utilisation d’albums jeunesse en
accompagnement parental. Les réponses ont été traitées et représentées dans un nuage de
mots (Annexe 4.). Les observations positives sont symbolisées par la couleur verte, les
observations négatives par la couleur rouge. D’un point de vue qualitatif, nous
remarquons que cette pratique est a I’origine de nombreux retours positifs de la part
des orthophonistes. Afin de pouvoir analyser plus précisément les résultats, nous avons
procédé a un post-codage en quatorze catégories (7Tableau 11.). Le renforcement de la
qualité¢ des interactions parents-enfants est I’élément le plus cité (68,79%). Des
conséquences relatives a I’enfant ont été observées comme 1’impact sur le développement
de son langage et de son attention, mais aussi les répercussions positives sur son intérét
pour les livres. Pourtant, 4 orthophonistes constatent un manque d’intérét de la part de
I’enfant. Des retentissements ont également été relevés chez les parents et au sein de la
famille : modifications des habitudes, meilleures connaissances des albums, renforcement
du sentiment de compétence parentale et intérét du parent pour ce type de prise en soins.
Certains orthophonistes restent néanmoins prudents en indiquant que ’utilisation de ce

support est parfois difficile pour les parents.

Tableau 11. Observations menées par les orthophonistes lors de ['utilisation de I’album jeunesse en
accompagnement parental dans la prise en soins précoce

Nombre de

Observations des orthophonistes Pourcentage citations
Renforcement de la qualité des interactions parents-
enfants 68,79% 119
Développement de la communication, du langage et
de ses prérequis chez l'enfant 43,93% 76
Modification des comportements de littératie et des
habitudes familiales 30,06% 52
Meilleures connaissances de 1'album et de son
utilisation lors de la lecture partagée 28,32% 49
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Intérét de 1'enfant pour le support 24,28% 42
Développement de 1'attention de 1'enfant 23,12% 40
Difficultés des parents pour utiliser le support 13,29% 23
Renforcement du sentiment de compétence parentale 10,40% 18
Intérét du parent pour la prise en soins 9,83% 17
Support intéressant a utiliser en séance 8,67% 15
Outil facilement transposable dans le quotidien 5,20% 9
Développement d'autres habiletés chez 1'enfant 5,20% 9
Support efficace 3,47% 6
Manque d'intérét de I'enfant 2,31% 4

4.4. Votre expertise sur les albums jeunesse

Grace a différentes questions, nous avons interrogé les orthophonistes sur le choix
des albums jeunesse ainsi que sur leur sentiment de compétence quant a cet outil.

En premier lieu, les orthophonistes ont ét¢ amenés a évaluer I’importance qu’ils
attribuent au choix de I’album jeunesse. 69% accordent une importance plutét grande
voire tres grande a la sélection de I’album jeunesse pour leurs patients (Figure 29.),
tandis que 4% pensent y attacher peu a aucune importance. Le test de U de Mann-
Whitney met en évidence une différence trés significative entre les orthophonistes non
formés et ceux formés (z = 3,199 ; p = 0,001). Ainsi, ces derniers accordent plus
d’importance au choix de 1I’album que leurs collégues, qui sont les seuls a avoir attribué
un score entre 0 et 6 a ce choix. A contrario, nous n’observons pas de différence
significative dans les distributions en fonction de la pratique plus ou moins fréquente de

I’intervention précoce (z = 0,369 ; p=10,719).
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Pour rappel, les classes de [’échelle de Likert correspondent a :
0 : pas du tout d’importance ; 1: pas d’importance ; 2 : plutot pas d’importance ; 3 : tres peu d’importance ; 4 : peu
d’importance ; 5 : neutre ; 6 : importance légere ; 7 : importance modérée ; 8 : importance plutét grande ; 9 :
importance plutét trés grande ; 10 : importance extréme

Figure 30 - Répartition des orthophonistes en fonction de |'importance accordée au choix de I’album
Jeunesse (en %) (question n°28)

Nous avons ensuite questionné les répondants sur le type de livres qu’ils utilisent

majoritairement en prise en soins précoce (Figure 30.). Afin de s’assurer d’une

compréhension commune, une définition était proposée pour chaque item. Les

orthophonistes utilisent des supports variés, avec une préférence pour les livres animés

(89%) et les albums (88%), qui sont sur-représentés par rapport aux autres types de livres

proposés. Malgré leurs avantages, les albums sans texte ne sont utilisés que par la moitié¢

des répondants. Les magazines (18%) et les livres issus de la culture télévisée (17%) sont

les moins exploités.
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Figure 31 - Types de livres utilisés par les orthophonistes en prise en soins précoce (en %) (question
n°32)

Nous nous sommes questionnés sur les critéres qu’utilisent les orthophonistes
pour sélectionner un album en prise en soins précoce, que ce soit pour le prét de livres ou
I’accompagnement des parents a la lecture partagée. Les différents éléments évoqués ont
été représentés en fonction de leur fréquence sous la forme d’un nuage de mots (Annexe
5.). Afin d’en faciliter I’interprétation, nous avons opéré un post-codage sur les données
et les avons regroupées en dix catégories (Tableau 12.). Dans I’ensemble, nous
constatons que les orthophonistes tiennent majoritairement compte du choix de
I’enfant (24,94%) ainsi que du langage et contenu de I’album (21,94%) pour leur
sélection. D’autres critéres entrent aussi en jeu dans une moindre mesure, tels que leurs
connaissances sur I’enfant (16,2%), les caractéristiques spécifiques de 1’album (14,78%)
ou encore les objectifs de prise en soins (8,31%). Seuls 3,23% des répondants disent

laisser au parent le choix du support. Finalement, 2,08% n’utilisent aucun critére de

sélection (Tableau 12.).

Tableau 12. Criteres de sélection des albums par les orthophonistes

Nombre de
Criteres de sélection de I’album Pourcentage | citation
Choix de I'enfant 24.94% 108
Langage et contenu de 1'album 21,94% 95
Connaissances sur I'enfant (niveau, développement,
age...) 16,62% 72
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Caractéristiques spécifiques de 1'album 14,78% 64
Objectifs de prise en soins 8,31% 36
Accessibilité du support pour les familles 5,31% 23
Choix des parents 3,23% 14
Pas de critere de sélection 2,08% 9
Type de livres 1,85% 8
Préférences personnelles de 1'orthophoniste 0,92% 4

Dans cet ordre d’idée, nous avons demandé aux participants de nous faire part de
leurs recommandations concernant les albums jeunesse. Parmi les répondants, 9
orthophonistes (5,2%) déclarent ne pas avoir d’idées et 3 (1,73%) ne pas étre
suffisamment experts en littérature jeunesse pour prodiguer des conseils. L’un d’eux
souhaiterait étre plus informé a ce sujet. Les réponses obtenues ont été traitées et classées
selon le nombre de citations de chaque référence dans le tableau en 1I’4nnexe 6. Nous
avons distingué plusieurs catégories afin de faciliter la recherche d’informations puisque
d’aucuns n’ont pas recommandé des auteurs mais des titres d’albums ou encore des
maisons d’édition. En effet, 47 orthophonistes (27, 17%) déclarent ne pas avoir de
préférence en termes d’auteurs et 4 (2,31%) ne pas conseiller d’auteurs. La raison étant
qu’ils préférent choisir en fonction du type de livre (cité 2 fois), du théme et de la fagon
dont il est traité (3), du contenu (1), des objectifs de travail (2), des illustrations (1), de
I’écriture (1) ou de la collection (2). Pour finir, 9 orthophonistes (5,2%) se référent aux
conseils prodigués lors de formations antérieures ou par d’autres professionnels (libraires,
bibliothécaires) pour faire des recommandations. Qualitativement, nous nous sommes
apercus d’une variabilité en termes d’exhaustivité des réponses, allant dans le sens d’une
inégalité des connaissances parmi les professionnels sondés.

Les orthophonistes ont été spécifiquement interrogés sur I’influence de la culture
des familles regues sur les conseils prodigués et les albums proposés. Alors que 22,5%
d’entre eux jugent I’influence de la culture comme importante dans leur pratique,

19,07% disent qu’elle est peu a pas du tout influente (Figure 31.).
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Pour rappel, les classes de [’échelle de Likert correspondent a :
0 : pas du tout importante ; 1: pas important ; 2 : plutot pas importante ; 3 : trés peu importante ; 4 : peu importante
;5 :neutre; 6 : légerement importante ; 7 : plutét importante ; 8 : importante ; 9 : plutét tres importante ; 10 :
extrémement importante

Figure 32 - Répartition des orthophonistes en fonction de leur prise en compte de la culture dans
l’accompagnement a la littératie précoce (en %) (question n°30)

En ce qui concerne les familles bilingues, 52% des orthophonistes déclarent
proposer essentiellement des albums en frangais, contre 2,89% dans la langue maternelle.
Ils sont 27,17% a utiliser des supports dans les deux langues (Figure 32.). Cette tendance
corrobore le fait que les participants ne prennent pas en compte le nombre de

langues parlées par I’enfant dans leur utilisation de I’album.

= En frangais
= Dans la langue maternelle
De fagon égale dans les

deux langues

= Autres

3%

Figure 33 - Répartition des orthophonistes en fonction de la langue des albums utilisés aupres des
familles bilingues (en %) (question n°31)

Les renseignements supplémentaires apportés par les participants ont été traités et
regroupés en catégories dans le Tableau 14. Parmi les réponses obtenues, alors que 9
orthophonistes déclarent n’utiliser des livres qu’en francais par manque d’albums dans

d’autres langues, 6 autres affirment expliquer aux parents comment trouver des livres
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dans leur langue maternelle ou comment utiliser les supports en frangais dans leur propre
langue. De méme, face au bilinguisme, certains expliquent utiliser, dans ces cas-1a, des
albums sans texte (cit¢ 7 fois) ou des albums bilingues (2). D’autres éléments sont
¢galement cités : ’absence d’enfants bilingues parmi la patientele (6), la volonté de la
famille (4), le niveau de francais du parent (4), le niveau de I’enfant (3), les objectifs de

travail.

Tableau 13. Précisions apportées sur [’encouragement a la littératie précoce aupres des familles

bilingues
Précisions apportées par les Nombre de
orthophonistes citations
Je n'ai pas d'album dans d'autres langues 9
Albums sans texte 7
Conseils aux parents 6
Je ne suis pas concerné 6
Selon la volonté de la famille 4

Selon le niveau de langue du parent en

francais 4
Selon le niveau de I'enfant 3
Selon la langue maternelle 2

Langues des livres différentes au cabinet et

a la maison 2
Albums bilingues 2
Selon les objectifs de travail 1
Je ne sais pas 1
Peu importe 1

Pour terminer, les orthophonistes nous ont partagé leur sentiment de compétence
quant au fait de conseiller les parents dans le choix des albums jeunesse. De fagon
générale, les orthophonistes ont majoritairement répondu se sentir armés face a ce

type de situation (24,28%) (Figure 33.). Néanmoins, nous observons une différence

93



entre les orthophonistes formés et ceux non formés a 1’utilisation de 1’album, prouvée
comme significative par le test U de Mann-Whitney (z = 3,546 ; p = 0,0003). Les
orthophonistes non formés sont plus nombreux a ne pas se sentir assez armés pour
conseiller les parents sur les albums jeunesse, sentiment que nous ne retrouvons pas
parmi les réponses des orthophonistes formés. Le traitement statistique ne met
néanmoins pas en évidence de différence significative entre les orthophonistes prenant en

soin plus et moins de 50% de patients de moins de 3 ans (z= 1,057 ; p = 0,290).
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Pour rappel, les classes de [’échelle de Likert correspondent a :
0 : pas du tout armé ; 1: pas armé ; 2 : plutét pas armé ; 3 : trés peu armé ; 4 : peu armé ; 5 : neutre ; 6 : légérement
armé ; 7 : plutot armé ; 8 : armé ; 9 : plutot tres armé ; 10 : trés armé

Figure 34 - Répartition des orthophonistes selon leur sentiment de compétence a conseiller les parents
dans le choix d’albums jeunesse (en %) (question n°29)

Nous nous sommes donc penchés sur 1’intérét des orthophonistes pour obtenir des
informations sur I’utilisation de I’album jeunesse en prise en soins précoce et dans
I’encouragement a la littératie. La majorité des répondants (85,5%) se sont dits
intéressés et chacun a pu donner le format sous lequel il aimerait les recevoir ; 25
orthophonistes n’ont pas répondu a la question, soit 14,5%. Les orthophonistes

expriment majoritairement 1’envie d’étre informés par mail (39,2%) ou d’avoir acces a
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des documents comportant des informations pratiques et/ou des recommandations
(31,1%). A noter que 3,4% des orthophonistes désirent obtenir des documents
d’informations a destination des parents. Seulement 10,1% envisagent une formation afin

d’en connaitre plus a ce sujet (Tableau 15.).

Tableau 14. Modalités d’informations a privilégier selon les orthophonistes (question n°35)

Nombre de
Modalités d’informations Pourcentage réponses

Mail 39,2% 58
Document d'informations pratiques et/ou de

recommandations 31,1% 46
Document numérique 14,9% 22
Formation 10,1% 15
Mémoire 6,8% 10
Site 6,1% 9
Pas de préférence 6,1% 9
Podcast 3,4% 5
Vidéo 3,4% 5
Documents a destination des parents 3,4% 5
Courrier 3,4% 5
Articles 2, 7% 4
Fiches de suivi 1,3% 2

4.5 Quiz informatif

Nous avons propos¢ aux répondants cinq questions concernant I’album jeunesse
et I’accompagnement a la littératie précoce. Au total, seuls 5 orthophonistes (2,9%) ont

répondu correctement a tous les items.

Tout d’abord, nous avons demandé aux orthophonistes d’estimer le nombre

moyen de mots supplémentaires entendu par un enfant a 5 ans exposé quotidiennement a
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la lecture partagée. 22% ont choisi la réponse exacte, “290 000 mots”. La majorité (51%)
a répondu “150 000 mots”, sous-estimant I’exposition au langage entrainée par la lecture

partagée (Figure 34.).

= 50000 mots
= 150000 mots
290000 mots

Figure 35 Répartition des orthophonistes en fonction de leur réponse a la question A/ (en %)

Nous avons ensuite interrogé les professionnels concernant le nombre moyen de
mots contenus dans un album en fonction de I’age de I’enfant. 56% pensent qu’un album
pour les 0-2 ans contient 60 mots et qu’un livre pour les 3-5 ans en comprend 150. Un
quart des orthophonistes ont donné la bonne réponse, a savoir 140 mots dans les albums

a destination des 0-2 ans et 230 mots dans ceux pour les enfants de 3 a 5 ans (Figure 35.).

=a):15--b): 80
=a):60--b): 150
a) : 140 -- b): 230

Figure 36 - Répartition des orthophonistes en fonction de leur réponse a la question B/

En ce qui concerne le contexte de lecture partagée, 73,99% des orthophonistes
répondants considérent qu’il offre les mémes opportunités que d’autres situations

d’interactions précoces pour développer le langage de I’enfant. 26,01% pensent que les
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opportunités de langage sont propres a chaque situation, alors qu’il s’agit de la bonne

réponse (Figure 36.).

= Vrai
= Faux

Figure 37 - Répartition des orthophonistes en fonction de leur réponse a la question C/

Par ailleurs, nous avons sondé¢ les participants sur les facteurs influencgant le
développement de la littératie chez I’enfant. La majorité (96,56%) pensent a juste titre
que les pratiques familiales précoces autour du langage sont plus déterminantes que le

NSE, contre 6 orthophonistes (3,47%) affirmant le contraire (Figure 37.).

3,47%

" Faux
= Vrai

Figure 38 - Répartition des orthophonistes en fonction de leur réponse a la question D/

En dernier lieu, nous avons voulu cerner les connaissances des orthophonistes
quant aux effets positifs significatifs de I’accompagnement parental dans la prise en soins
précoce du langage oral par rapport a une prise en soins générale de I’enfant. La quasi-
totalité des réponses (97,11%) va dans le sens de cette affirmation. 5 orthophonistes

pensent que les effets des deux types de prise en soins sont significativement équivalents
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; aucun n’évoque un effet plus important de la prise en soins générale par rapport a

I’accompagnement parental (Figure 38.).

2,89%

= Significativement supérieurs = Significativement équivalents

Significativement inférieurs

Figure 39 - Répartition des orthophonistes en fonction de leur réponse a la question E/

Sur I’ensemble des questions de ce quizz, nous avons jugé intéressant d’observer
les réponses des orthophonistes ayant suivi une formation sur I’album jeunesse versus
celles des orthophonistes non-formés, reportées en Annexe 7. Les écarts entre les réponses
aux différents items ne sont pas significatifs, comme mis en évidence par les tests du Chi-
carré réalisés. Les résultats obtenus semblent donc aller dans le sens d’une connaissance
de la littérature proportionnellement similaire chez I’ensemble des orthophonistes quel

que soit leur degré de familiarité avec 1’album jeunesse.
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V. DISCUSSION

Bien que nos résultats montrent que ’intervention précoce en langage oral
représente moins de 25% des prises en soins réalisées pour trois quarts des orthophonistes,
cet acte a une importance majeure lorsque des facteurs de risque de développement du
langage de 1’enfant sont repérés (Haute Autorité de Santé, 2020). I permet d’agir pour
renforcer les comportements parentaux afin d’enrichir I’environnement langagier de
I’enfant (Van der Horst, 2010). Le réle de I’orthophoniste nous est donc apparu comme
essentiel dans I’encouragement a la littératie précoce aupres des familles dont les jeunes
enfants présentent des risques de perturbation ou des perturbations du développement du
langage oral. Nous nous sommes interrogés sur 1’expertise des orthophonistes concernant
I’album jeunesse et son utilisation dans la promotion des comportements de littératie
précoce, et tout particuliérement de la lecture partagée, lors de I’intervention précoce en
langage oral. Notre objectif était de proposer un état des lieux des connaissances et des
pratiques professionnelles a ce sujet. De méme, en comparant les réponses des
orthophonistes formés a I’utilisation de 1’album jeunesse et non formés, nous avons
souhaité mettre en lumicre les apports des formations actuelles et dégager des pistes
d’enrichissement. De méme, nous avons cherché a observer un éventuel effet de
I’expérience professionnelle, au contact des tout-petits et de leurs parents, sur

I’acquisition implicite de compétences dans la promotion de la littératie précoce.

Notre hypothése principale était la suivante : les moyens mis en ceuvre par les
orthophonistes pour encourager les pratiques de littératie précoce au travers de 1’album
jeunesse différent des éléments énoncés dans la littérature, ce qui pourrait s’expliquer par
un manque de connaissances ainsi que par des limites liées a I’utilisation de I’album.
Cette hypothese nous avait permis d’établir cinq hypothéses attenantes :

- HI : Les pratiques familiales autour de 1’album jeunesse sont peu explorées par
les orthophonistes lors de la prise en soins précoce en langage oral.

- H2: Les orthophonistes font part de I’existence de freins importants a 1’utilisation
de I’album en prise en soins précoce, lors de I’accompagnement des parents
comme lors du prét d’albums.

- H3: Les orthophonistes ont peu recours au prét d’albums lors de la prise en soins

précoce en langage oral.
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- H4 : Les orthophonistes ne s’appuient pas sur des stratégies d’entrainement
r b
parental montrées comme efficaces afin d’accompagner les parents dans leur
utilisation du livre.
- HS5 : Les professionnels de notre étude expriment un désir d'information
concernant I’album jeunesse dans la prise en soins précoce en langage oral, afin

de gagner en expertise.

1. Interprétation des résultats et discussion des hypothéses

La présente étude a permis de mettre en évidence le recours fréquent a I’album
jeunesse par les orthophonistes en prise en soins précoce, notamment en cas de troubles
de la communication. En effet, la littérature a montré ses apports sur le développement
langagier de 1’enfant, dans toutes ses dimensions (Bus et al., 1995; Deckner et al., 2006;
Mol et al., 2009; Noble et al., 2019; Theriot et al., 2003). Cette utilisation parait d’autant
plus systématique chez les orthophonistes formés a cet outil. De méme, bien que menées
sur un petit échantillon, nos observations montrent qu’elle est plus fréquente chez ceux
réalisant plus d’interventions précoces. Les formations ne sont donc pas le seul moyen de
favoriser ce support. La pratique clinique expérientielle le permettrait aussi, en faisant

prendre conscience de son efficacité et de ses bénéfices.

En plus de proposer I’album en séance aux patients ainsi qu’a leurs parents, qui
profitent souvent d’un accompagnement parental en intervention précoce, 72% des
orthophonistes s’intéressent régulierement a son usage dans le quotidien des familles.
Leurs comportements de littératie précoce sont le plus souvent abordés lors de I’anamnése
ou du bilan initial. Ceci montre que les orthophonistes reconnaissent la pratique de la
lecture partagée comme un facteur de protection du développement langagier de 1’enfant,
comme le décrit la littérature (Clemens & Kegel, 2021 ; Martinaud-Thébaudin, 2005).
D’aucuns préférent en discuter au cours de la prise en soins : I’accompagnement parental
pourrait étre un contexte propice pour aborder cette thématique. Ces éléments vont a
I’encontre de notre hypothése secondaire H1. Néanmoins, les résultats obtenus sont a
nuancer. Notre étude a mis en évidence que les orthophonistes cherchent souvent a
connaitre la fréquence des temps de lecture, I’intérét de 1’enfant pour cette activité et la

présence de livres dans I’environnement familial. Ces ¢éléments ne forment cependant
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qu’un apercu succinct des pratiques de lecture familiales. D’autres éléments sont plus
rarement évoqués, malgré leur influence, démontrée par la littérature, sur la pratique de
la lecture partagée. C’est le cas de I’environnement de littératie familiale, dont la qualité
soutient le développement langagier de 1’enfant et conditionne la pratique de la lecture
partagée (Niklas et al., 2020). Au méme titre, 1’dge de début de la lecture partagée et la
durée qui y est consacrée sont peu questionnés alors que lire quotidiennement a I’enfant,
le plus précocement possible, I’expose & un nombre considérable de mots (Logan et al.,
2019). Finalement, les pratiques personnelles de lecture du parent et 1’intérét qu’il porte
aux activités de littératie précoce restent peu abordés. Nos analyses ont montré un effet
des formations a ce propos, mais pas de 1’expérience professionnelle. Les orthophonistes
formés s’intéressent a un plus grand nombre de facteurs influengant la lecture partagée :
nous pouvons y voir le signe que la formation permet une meilleure connaissance de ces
derniers. Former les orthophonistes a I’intérét d’explorer I’ensemble de ces éléments leur
permettrait de mieux comprendre leur influence respective sur la pratique de la lecture
partagée. Ils seraient alors plus a méme de proposer un accompagnement adapté aux
besoins des familles. Il est aussi intéressant de noter que ce questionnement demeure le
plus souvent informatif : il conduit rarement a la proposition d’un accompagnement
parental spécifique autour de I’utilisation de I’album jeunesse. En effet, 80% des
répondants disent ne jamais questionner les parents sur leur volonté d’un tel
accompagnement ou ne le faire que parfois. Ceci pourrait étre une conséquence des freins
formulés par 90% des orthophonistes a ce sujet. Les éléments les plus souvent rapportés
sont semblables aux problématiques rencontrées par les parents dans leur pratique
quotidienne de la lecture partagée (Die Zeit & al., 2020). Dés lors, 1’¢laboration de
moyens pour contourner ces freins contribueraient a de meilleures pratiques de littératie

précoce familiales.

Les répondants sont également nombreux a exprimer des freins concernant le prét
d’albums jeunesse en prise en soins précoce. Ils ont largement expliqué leur prudence par
la peur de la perte ou de la détérioration des livres. Leur non-utilisation par les familles
et la possible interférence avec leur exercice professionnel contraignent aussi la mise en
place du prét au quotidien. La récente crise sanitaire a également modifié cette pratique.

La mise a disposition de matériels a dii étre repensée : les orthophonistes se sont parfois
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vus obligés de suspendre le prét de livres, suspension qui dure toujours a 1’heure actuelle.
Puisque seule une faible part des orthophonistes interrogés ne percoit pas de freins a
’utilisation de 1’album jeunesse en prise en soins précoce, dans I’accompagnement

parental ou le prét, I’analyse des données va dans le sens de I’hypothéese secondaire H2.

Dans la mesure ou de nombreux orthophonistes font part de barriéres au prét
d’albums, il n’est pas étonnant qu’une large proportion d’orthophonistes (43,35%) n’ait
pas prété d’album a un patient au cours du dernier mois. Parmi les orthophonistes adeptes
du prét, ils ne sont qu’environ un sur deux a proposer un livre aux enfants de moins de
trois ans. Sil’on considére I’ensemble des orthophonistes, ce chiffre tombe a un sur trois.
Qui plus est, rares sont les orthophonistes qui proposent fréquemment aux enfants, quel
que soit leur age, de ramener un livre a la maison. Ces résultats nous permettent de
considérer le prét d’album comme peu mis en place par les orthophonistes et vont dans le
méme sens que notre hypothése secondaire H3. Ceci pose la question de 1'efficacité de
I’accompagnement proposé par les orthophonistes dans I’encouragement a la littératie
précoce. D’une part car la littérature montre une augmentation plus importante des
pratiques de lecture partagée lorsque les professionnels fournissent simultanément
informations et albums (Canfield et al., 2020 ; Shaw, 2021 ; Rikin et al., 2015 ; de Bondt
etal., 2020). D’autre part car un quart des répondants précisent mettre en place un systéme
de prét lorsque le parent est en demande. Cependant, un parent peu familier des livres le
sera-t-il ? C’est ici que se situe I’enjeu de la sensibilisation a I’album jeunesse. 1l s’agira
de repérer ces familles pour leur parler du livre et leur permettre de I’expérimenter pour
qu’elles se rendent compte de son utilité. Approfondir les recherches sur le prét d’albums
permettrait de déterminer plus précisément son réle dans la promotion de la littératie

précoce en orthophonie.

Enrichir efficacement le milieu de 1’enfant repose également sur 'utilisation de
techniques d’apprentissages adaptées aux adultes. Nous nous sommes appuyés sur le
modele TMCR (Kaiser & Roberts, 2013) pour comprendre comment les orthophonistes
accompagnent les parents a la pratique de la lecture partagée. Les résultats présentés dans
la partie précédente attestent d’une différence statistiquement significative quant au

recours aux différentes composantes du modele. Les orthophonistes utilisent
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préférentiellement la modélisation, leur permettant de montrer aux parents plusieurs
facons de se servir du livre. Dans une moindre mesure, ils font appel aux stratégies Teach
et Review. Prendre le temps de discuter avec les parents de leurs ressentis pourrait leur
permettre d’ajuster la prise en soins proposée. De méme, ce pourrait étre une occasion de
faire le lien entre lecture partagée et le développement du langage, qu’encore 25% des
professionnels ne font que parfois ou jamais. Un effet statistique marginal est obtenu
quant a 'utilisation de la stratégie Review, pour les critéres formation et pratique de
’intervention précoce. Les orthophonistes formés ainsi que ceux pratiquant couramment
I’intervention précoce font donc sensiblement plus de liens entre le quotidien des familles,
leur utilisation des outils proposés et les séances. La composante Coach fait quant a elle
rarement partie de ’accompagnement parental proposé par les orthophonistes autour de
I’album jeunesse. Ainsi, nous avons montré que si les orthophonistes s’appuient sur des
stratégies montrées comme efficaces pour accompagner les parents dans leur utilisation
du livre, certaines restent encore peu exploitées. Il serait intéressant d’en connaitre les
raisons. En ce sens, 'interprétation des résultats ne coincide que partiellement avec
I’hypothése secondaire H4. Soutenir les orthophonistes dans I'utilisation plus réguliére
de ces stratégies est une piste pour leur permettre d’agir plus efficacement sur les

pratiques de littératie familiale.

C’est pour cette raison que nous nous sommes intéressé, par la suite, au désir
d’informations des orthophonistes. Nos résultats montrent que 85% des professionnels
interrogés, formés comme non formés, souhaiteraient obtenir plus d'informations a propos
de I’album jeunesse. Ils sont méme 14,45% a mentionner que le manque de maitrise de
cet outil les contraint dans son utilisation en prise en soins précoce, lors de
I’accompagnement parental. Notre étude a permis de mettre en évidence plusieurs sujets
a propos desquels les orthophonistes pourraient étre éclairés afin de gagner en expertise.
Certains points - le prét d’albums, les stratégies d’accompagnement ou encore les facteurs
influencant les pratiques de littératie précoce - ont déja été largement discutés. D’autres
¢léments pourraient faire 1’objet de conseils et recommandations issues de la littérature
internationale, souvent méconnue des orthophonistes. C’est le cas de la culture, peu prise
en compte dans les stratégies et albums proposés aux familles, malgré son impact sur les

pratiques de lecture partagée (Fletcher & Reese, 2005). Le choix de 1’album jeunesse se
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révele aussi étre un sujet épineux pour les orthophonistes n’ayant suivi aucune formation
sur le sujet. Les critéres auxquels ils se référent majoritairement différent de ceux émis
par la littérature, tel que le format de I’album ou le nombre de mots qu’il comprend
(Dwyer & Neuman, 2008; Larragueta & Ceballos-Viro, 2018; Logan et al., 2013). De
méme, si les orthophonistes utilisent des supports variés, certains types de livres restent
peu exploités, malgré leurs avantages en contexte de lecture partagée. C’est le cas
notamment de 1’album sans texte (Fletcher & Finch, 2015). Mieux connaitre les critéres
de sélection des albums et les types a privilégier pour une lecture partagée optimale
permettrait aux orthophonistes d’accorder plus d’importance a ce choix. Surtout, ils se
sentiraient plus compétents pour conseiller les parents. Notre étude montre en effet que
la formation donne plus de clés aux orthophonistes pour orienter les familles, que la
pratique clinique seule ne semble pas permettre d’acquérir spontanément. Ainsi, les
résultats vont dans le sens de I’hypothése secondaire HS. Si des formations a propos de
I’album jeunesse existent, seul un faible pourcentage (11%) de notre échantillon y a
participé. En connaitre les raisons permettrait de mieux adapter 1’offre aux besoins des
professionnels, que ce soit en termes de contenu ou de format. En effet, il semblerait que
les répondants préféreraient recevoir des informations par mail ou dans un document
plutdét que lors de formations classiques. La pluralit¢ des formats cités par les

orthophonistes ouvre ainsi des perspectives de continuité de ce mémoire.

Les résultats obtenus et les éléments évoqués dans notre discussion antérieure
corrobore notre hypothése générale : les moyens mis en ceuvre par les orthophonistes pour
encourager les pratiques de littératie précoce au travers de I’album jeunesse different des
¢léments énoncés dans la littérature. Ce contraste peut s’expliquer d’une part par un
manque de connaissances de ces derniers par les orthophonistes, pouvant entrainer une
baisse du sentiment de compétence ; et d’autre part par les nombreuses limites liées a
I’utilisation de 1’album jeunesse en prise en soins précoce, lors du prét ou de

I’accompagnement des familles dans leurs pratiques de littératie.

2. Limites de I’étude

Les résultats obtenus demandent a étre interprétés et exploités au regard de divers

biais intrinseéquement liés a notre étude.
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2.1. Limites associées a la population sondée et a son recrutement

Notre étude visait a dresser un état des lieux des pratiques orthophoniques a
I’échelle du territoire national. Bien que le mode de diffusion du questionnaire nous ait
permis de recueillir plus de réponses que nous ne 1’attendions, I’ensemble de nos résultats
reste non-représentatif au seuil de confiance de 95% de la population des orthophonistes
en France, composée de 28 273 orthophonistes au ler janvier 2022 (DRESS). Nous avons
donc conscience qu’un échantillon de taille plus importante aurait permis de tirer des
conclusions plus probantes, méme si les données récoltées permettent déja de dégager des
conclusions et des tendances.

De méme, le déséquilibre au sein de nos groupes de sujet — pour le critére
formation ou celui pratique de [’intervention précoce - constitue un biais dans
I’interprétation de nos résultats. Il est possible que, dans ce contexte, la disproportion
importante entre le nombre de sujets inclus dans chaque groupe n’ait pas permis de
montrer un effet statistique significatif. Néanmoins, ces déséquilibres pourraient refléter
I’écart entre les recommandations sur I’intervention précoce et la réalité du terrain, ainsi
que le manque de formation des orthophonistes sur I’album jeunesse. D’autre part, aucune
information n’a été recueillie sur le contenu ainsi que sur la maniére dont les formations
ont ét¢ menées (Nendaz, 2005). Ces éléments conditionnent leur efficacité dans la
modification des pratiques cliniques. Ainsi, le degré d’expertise des professionnels
sondés en sortie de formation pourrait varier selon les interventions suivies.

Pareillement, il existe un possible biais de sélection relatif au recrutement de
I’échantillon de 1’étude. En effet, nous avons sollicité les orthophonistes par divers
moyens tels que des associations de prévention ou des réseaux sociaux dont les pages
¢taient dédiées a I’accompagnement parental. Il est possible que les professionnels ayant
répondu a notre questionnaire portent un intérét plus particulier au sujet abordé et qu’ils

y soient plus sensibilisés.

2.2. Limites associées au matériel et a la procédure expérimentale

Le questionnaire tel que nous I’avons proposé est incontestablement perfectible.
En particulier, malgré la méthode suivie en vue de sa construction, il n’a pas fait I’objet

d’une analyse permettant de juger la spécificité et la sensibilité des items.
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Premierement, le questionnaire que nous avons créé se révele long a remplir.
Ainsi, cette longueur a pu rebuter certains professionnels, qui n’ont alors pas participé a
I’étude ou qui n’ont pas pu accorder suffisamment de temps a la complétion du
questionnaire. Toutefois, nous avions pour objectif de réaliser un état des lieux exhaustif,
ce qui impliquait inévitablement d’aborder de nombreuses thématiques.

Deuxie¢mement, les retours des participants ont mis en évidence la proximité et la
complexité de certains items. Ceci a parfois pu entrainer une absence de réponse ou des
réponses erronées sur les questions ouvertes, qui n’ont alors pas pu étre comptabilisées.
Dans la mesure ou le cas ne s’est présenté que rarement et sur différentes questions, nous
estimons que la pré-validation du test a permis d’assurer une bonne compréhension du
questionnaire par le plus grand nombre et de limiter les répercussions sur les résultats.

Cette réflexion peut étre mise en parallele avec la modalité¢ de remplissage du
questionnaire que nous avons choisi. Du fait de sa diffusion en ligne, chaque
orthophoniste avait la possibilité¢ de le remplir en autonomie. Ainsi, nous souhaitions
réduire le biais de désirabilité sociale et le sentiment de jugement. Cependant, il est
impossible de vérifier que les réponses font suite a une compréhension correcte de chaque
item et refleétent fidelement la pratique des orthophonistes.

Enfin, un dernier biais concerne la méthodologie et la part importante de questions
ouvertes dans notre questionnaire. Ces items demandaient une réflexion de la part des
orthophonistes, qui ont tantét donné des réponses exhaustives tantdt trés succinctes. Ces
derniéres sont donc a nuancer car elles ne sont certainement que le reflet partiel de leurs
pratiques et de leurs connaissances. Qui plus est, I’exploitation des questions ouvertes
nécessite un traitement par lexicométrie et post-codage, qui s’aveére complexe.
Notamment, la catégorisation des réponses lors du post-codage implique une certaine
subjectivité dans I’interprétation des réponses. Ainsi, nous avons tenté d’en refléter au

mieux le contenu en effectuant de fagcon systématique ce double traitement.

3. Perspectives de I’étude

L’étude que nous avons réalisée constitue une premicre vision des pratiques
professionnelles autour de I’album jeunesse et de I’encouragement a la littératie précoce
en orthophonie. De ses conclusions émergent des pistes d’amélioration et des perspectives

de poursuite dans ce domaine de la recherche.
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Dans un premier temps, étendre la diffusion du questionnaire en utilisant des
méthodes de communication plus variées et rendre la complétion possible sur un temps
plus long permettraient de recueillir davantage de réponses. Les résultats obtenus
refléteraient alors de fagon plus représentative les connaissances, les compétences et les
pratiques des orthophonistes concernant I’album jeunesse et I’accompagnement a la
lecture partagée en prise en soins précoce. De méme, il serait intéressant de recueillir les
réponses d’un nombre équivalent d’orthophonistes formés et non formés a 1’utilisation de
I’album, ainsi que d’orthophonistes pratiquant fréquemment et peu fréquemment des
interventions précoces, afin d’obtenir des résultats plus probants. Des analyses croisées
auraient ainsi pu étre envisagées pour montrer l’influence de ces critéres sur
I’encouragement a la littératie précoce et mettre en avant les intéréts et limites des
formations spécifiques sur le sujet.

Dans un second temps, poursuivre le travail entrepris semble pertinent : le
questionnaire proposé¢ dans ce mémoire pourrait étre amélioré. La reformulation de
certaines questions et la suppression des redondances permettraient de 1’alléger et donc
réduire le temps de réponse. Dans cette optique, limiter le nombre de questions ouvertes
est une autre piste de réflexion. Par ailleurs, le questionnaire cible des items que nous
avons sélectionnés et jugés pertinents au vu de la littérature et des connaissances actuelles,
sans pour autant &tre exhaustif. Il pourrait étre complété ou enrichi en incluant d’autres
items.

Le formulaire, dans sa forme actuelle ou modifiée, pourrait tre utilisé & nouveau
dans le cadre d’interventions ciblées aupres d’orthophonistes. Il permettrait d’une part de
faire un état des lieux des connaissances des orthophonistes afin de proposer un contenu
adapté aux problématiques émergentes, et d’autre part d’évaluer Defficacité de
I’intervention au regard de 1’évolution des réponses. Les réponses recueillies lors de cette
¢tude pourraient d’ores et déja permettre de faire un retour aux professionnels répondants
et de proposer des supports d’informations en lien avec les difficultés qu’ils rencontrent
dans I'utilisation de I’album jeunesse en prise en soins précoce. Ces supports pourraient
reprendre les recommandations de la littérature mais aussi contenir des informations
pratiques.

Pour terminer, il serait intéressant d’approfondir les recherches a propos de

I’utilisation de I’album en accompagnement parental et du prét d’album lors de
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I’intervention précoce en orthophonie. Une piste pourrait étre de déterminer plus
précisément leurs impacts sur la qualité des interactions précoces, les comportements de
littératie familiale ou encore les compétences parentales a propos du livre, domaines dans
lesquels les orthophonistes sont nombreux a avoir cliniquement observé des

conséquences positives.

4. Apports personnels

La réalisation de ce mémoire a été un travail particulierement riche. Tout d’abord,
j’ai pu aller jusqu’au bout d’une réflexion personnelle a propos de I’album et de la fagon
dont les orthophonistes encouragent les familles dans leurs comportements de littératie
précoce. Cette recherche m’a permis de conforter en moi I’importance de mener cette
démarche de prévention auprés des parents de nos jeunes patients. De méme, j’ai pu
développer ma compréhension et mon sentiment de compétence vis-a-vis de cet outil
qu’est ’album. Ainsi, j’espere pouvoir réinvestir ce travail précieux dans ma pratique
professionnelle future.

Sur un plan plus personnel, mener a bien ce projet n’a pas été un parcours linéaire.
Entre remise en question et gestion de I’imprévu, il m’a fallu sans cesse rebondir et faire
preuve d’adaptabilité. Je ressors grandie de ces deux années de travail et plus armée pour

faire face aux nouveaux défis qui m’attendent.

5. Apports a la pratique orthophonique

La démarche que nous avons menée au travers de cette étude a regu un accueil
enthousiaste de la part des praticiens sondés, témoignant ainsi de leur intérét et de leur
besoin d’informations sur ce sujet encore peu traité dans la recherche en orthophonie.
Aussi, nombre d’entre eux ont mentionné que participer a 1’étude avait entrainé une
remise en question de leurs pratiques. Ce type de démarche, au-dela de contribuer a la
recherche, permet d’amorcer une réflexion personnelle et d’engager les participants dans
une dynamique d’analyse et d’enrichissement de leurs pratiques professionnelles.

Donner plus d’outils aux orthophonistes apparait donc comme nécessaire, dans le
cadre de leur formation initiale ou continue ou au travers d’autres actions (diffusion de
mail, création de supports d’information et de recommandation...), afin de renforcer leurs

connaissances de I’album jeunesse et des moyens pour soutenir efficacement les parents
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dans leurs conduites de littératie précoce. En effet, si ces derniéres constituent des
opportunités incontestables de soutien du développement langagier de 1’enfant, elles sont
associées a de nombreuses problématiques, venant limiter 1’utilisation du livre dans
beaucoup de familles. Répondre aux besoins spécifiques de ces parents dont les enfants
sont suivis précocement implique des savoirs et savoir-faire adaptés. La présente étude
semble souligner, par la similarité des réponses entre les orthophonistes familiers de
I’intervention précoce et les autres, que I’expérience professionnelle n’implique pas un
développement implicite de ces compétences, a l’exception d’une utilisation plus
fréquente de I’album en séance. L’acces aux formations sur 1’album jeunesse, quant a lui,
permet aux orthophonistes d’accorder plus d’importance au choix des livres et de se sentir
plus compétents pour accompagner les parents dans cette sélection. Pourtant, la proximité
des réponses des orthophonistes formés et non formés a I’album jeunesse sur de nombreux
items suggerent que les formations actuelles sont peu ou pas axées sur les stratégies
spécifiques pour I’encouragement a la littératie en intervention précoce. Ces conclusions
doivent néanmoins étre pensées au regard des biais cités antérieurement.

A ce titre, nous souhaitons que ce mémoire, griace a son état de ’art et a sa
démarche, puisse constituer un point d’appui pour les orthophonistes en quéte
d’informations. Sans nous vouloir exhaustif, nous avons tent¢ d’y rassembler des
recommandations et données issues de la littérature sur 1’album jeunesse, la lecture
partagée, et plus largement sur la fagon d’accompagner les parents dans leurs pratiques
familiales. En particulier, les orthophonistes ont pu déposer leurs conseils en proposant

des auteurs et des références d’albums jeunesse (4nnexe 6).
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CONCLUSION GENERALE

Ce travail de recherche s’est intéressé aux connaissances des orthophonistes
concernant I’album de jeunesse et son utilisation dans la promotion de la lecture partagée
et des comportements de littératie lors de la prise en soins précoce en langage oral. Notre
objectif consistait a définir les pratiques orthophoniques au regard de la littérature afin de
réfléchir aux moyens de contribuer a leur ajustement.

Dans un premier temps, nous avons recueilli, a I’aide d’un questionnaire a
destination de 1’ensemble des orthophonistes exergant sur le territoire francais, des
données sur leurs savoirs et savoir-faire quant a 1’utilisation de I’album jeunesse en prise
en soins précoce, ce qui nous a permis d’avoir un premier état des lieux des pratiques.
Nous avons ensuite comparé les réponses des orthophonistes ayant suivi une formation
sur le sujet aux orthophonistes non-formés afin de mettre en évidence de possibles
dissociations.

Les résultats de notre étude suggerent que les moyens mis en ceuvre par les
orthophonistes pour encourager les familles dans leur pratique de la lecture partagée, au
travers de 1’album jeunesse, difféerent des recommandations et conclusions retrouvées
dans la littérature. La pratique du prét d’albums tout comme la maniere de sélectionner
un livre adapté a ’enfant en sont deux exemples. L’analyse des réponses permet d’en
identifier des causes probables : d’une part, le manque de connaissances des
orthophonistes a propos de I’album jeunesse et des stratégies d’encouragement a la
littératie précoce ; d’autre part, I’expression de nombreuses limites a 1’utilisation de cet
outil. Elle rappelle également I’intérét de transmettre aux orthophonistes des outils
adaptés pour renforcer leurs connaissances des albums et leur permettre de soutenir
efficacement les parents dans leurs conduites de littératie précoce.

L’étude que nous avons réalisée est un premier pas vers I’enrichissement des
pratiques professionnelles orthophoniques autour de ’album jeunesse, thématique a
propos de laquelle les orthophonistes expriment un intérét particulier et sont en demande

d’informations.
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Annexe 1 : Questionnaire “Etat des lieux : album jeunesse et orthophonie en

prise en charge précoce

Etat des lieux : album jeunesse et
orthophonie en prise en charge précoce

Bonjour a tous et a toutes,

Voici quelques informations concernant le questionnaire que vous vous
apprétez a remplir:

> Quel est I'objet du mémoire ? L'album de jeunesse lors la prise en soins
du langage d’enfants de 0 a 3 ans : état des lieux et implications cliniques
chez l'orthophoniste et chez le parent

> Qui peut le remplir ? Tout orthophoniste, quel que soit leur mode
d'exercice, prenant en charge des enfants entre 0 et 3 ans

> Temps de complétion : environ 20 a 25 minutes

> Contenu : 1 questionnaire d'une trentaine de questions + 1 quizz a visée
informative

Je vous remercie vivement pour votre contribution !
Emma COMBASSON, étudiante au CFUO de Montpellier

Mémoire encadré par Clémantine Trinquesse

N.B.: Les informations recueillies avec ce questionnaire resteront
anonymes.

Généralités

><

Description (facultative)

1. Exercez-vous en France ? *

1. Oui

2. Non
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Généralités

Description (facultative)

2. Jesuis: *

Une femme
Un homme

Autre...

3. Jai: *

1. Entre 20 et 30 ans
2. Entre 31 et 40 ans
3. Entre 41 et 50 ans
4. Entre 51 et 60 ans

5. Plus de 60 ans

4. Quel est votre type d'exercice ? *

1. Libéral
2. Salarial
3. Mixte

4. Autre

o

Depuis combien de temps exercez-vous ? *

-

. 0-5ans

N

5-10 ans

w

10-20 ans

>

Plus de 20 ans

o

De quel pays étes-vous diplémé ? *

1. France

N

Belgique
3. Suisse
4. Canada

5. Autre

><
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7. Avez-vous passé un diplome et/ou fait une formation spécifique sur les albums  *
de jeunesse ?

Oui

Non

8. Si vous avez réalisé une formation sur I'album de jeunesse, précisez laquelle :
(DU, master, formation privée ...)

Réponse courte

Informations sur votre pratique

><

Description (facultative)

9. Quel pourcentage de vos patients pris en soins en langage oral ont moinsde 3  *
ans?

Une réponse approximative est attendue

1. Je ne prends pas en soins de patients de moins de 3 ans
2. Moins de 25%

3. Entre 25 et 50%

4. Entre 50 et 75%

5. Plus de 75%

10. Dans votre pratique, avez-vous pour habitude de recevoir les parents d'enfants *
de 0 a 3 ans en séance avec l'enfant ?

Je ne prends pas les parents lors des séances avec |'enfant.
Oui, pour moins de 25% d'entre eux

Oui, pour 25 a 50% d'entre eux

Oui, pour 50 a 75% d'entre eux

Oui, pour plus de 75% d'entre eux

Je prends systématiquement les parents en séance avec leur enfant quand il a moin...
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Utilisation de I'album jeunesse b4 :

N.B. : Est considéré comme album de jeunesse le livre a destination des enfants dans
lequel les illustrations prédominent sur le texte (CNRTL).

11. Utilisez-vous les albums de jeunesse dans votre pratique ? *

Jamais O O O O Toujours

12. Si oui, avec quelle tranche d'age ?

0-3 ans
3-6 ans
6-10 ans

Plus de 10 ans

13. Si oui, avec quelle(s) population(s) ?

a) Selon la pathologie/les difficultés : dans quel(s) type(s) de prise en soins utilisez-vous
le plus les albums comme supports ?

Réponse longue

b) Selon le niveau socio-culturel des familles
(Si vous souhaitez apporter plus de précisions a votre réponse, compléter la ligne autre en
plus de votre réponse)

Oui, essentiellement si le niveau socio-culturel est bas (plusieurs facteurs de risquer...
Oui, essentiellement si le niveau socio-culturel est haut
Non, je ne tiens pas compte du niveau socio-culturel

Autre...

Question

c) Selon la(les) langue(s) parlée(s)
(Si vous souhaitez apporter plus de précisions a votre réponse, compléter la ligne autre en
plus de votre réponse)

Oui, essentiellement pour les enfants plurilingues
Oui, essentiellement pour les enfants parlant uniquement frangais
Non, je ne tiens pas compte du nombre de langues parlées par |'enfant

Autre...
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A propos de vos réponses aux deux questions précédentes (13.b et 13.c) :
1. Ma pratique est liée a la patientéle que je regois au cabinet (grand nombre d'enfants ...

2. Ma pratique est liée a une sélection personnelle des enfants avec lesquels j'utilise les...

14. Si oui, dans quel contexte ?
(Si vous souhaitez apporter plus de précisions a votre réponse, vous pouvez compléter la
ligne autre en plus de votre/vos réponse(s) )

En séance individuelle comme support de travail

En séance de groupe comme support de travail

En tant que récompense apreés une activité ou en fin de séance
Rituel de début ou de fin de séance

En accompagnement/partenariat parental

A disposition des parents et des enfants en salle d'attente

A disposition des parents et des enfants dans votre bureau

Autre...

15. Au cours du dernier mois, avez-vous prété des albums a vos patients ? *
Oui pour des enfants de plus de 6 ans
Oui pour des enfants entre 3 et 6 ans
Oui pour des enfants de moins de 3 ans

Non

16. Si oui, a quelle fréquence ?
(Si vous souhaitez apporter plus de précisions a votre réponse, compléter la ligne autre en_
plus de votre réponse)

A chaque séance

Toutes les 2 a 3 séances

Une fois de temps en temps

Quand les parents sont en demande

Autre...

17. Lors des échanges avec les parents, portez-vous votre attention/ posez-vous  *

des questions sur les pratiques autour du livre a la maison ?

Jamais O O O O Toujours
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18. Si oui, a quel moment de la prise en soins abordez-vous avec les parents les
pratiques autour du livre ?

Réponse longue

19. Si oui, comment les abordez-vous ?
(Si vous souhaitez apporter plus de précisions a votre réponse, compléter la ligne autre en_
plus de votre/vos réponse(s) )

En posant des questions ouvertes

En posant des questions fermées pour récupérer des informations précises
En utilisant des compte-rendus, grilles et/ou questionnaires parentaux

En demandant aux parents des vidéos familiales

Autre...

20. Si oui, quels éléments sont le plus fréquemment évoqués ?
(Si vous souhaitez apporter plus de précisions a votre réponse, compléter la ligne autre en_
plus de votre/vos réponse(s) )

Présence de livres dans I'environnement familial
Pratiques personnelles de la lecture des parents

Nombre de livres possédés par l'enfant et a sa disposition
Age de début de la lecture partagée

Fréquence des temps de lecture partagée avec |'enfant
Durée des temps de lecture partagée avec l'enfant

Visites a la bibliothéque avec les parents et/ou I'école
Types d'activités proposées autour du livre

Intérét et plaisir de lecture de I'enfant

Intérét et plaisir personnel des parents

Autre...
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21. Si oui, questionnez-vous les parents sur leurs besoins et/ou envies de bénéficier
d'informations et d'un accompagnement quant a l'utilisation des livres ?

1. Jamais
2. Parfois
3. Souvent
4. Toujours

5. En fonction du type de prise en charge

22. Lorsque vous parlez des livres, évoquez-vous différentes possibilités de les *
utiliser ?
Cocher uniquement les éléments évoqués

Lire I'histoire

Raconter I'histoire

Décrire les images

Faire le lien avec les expériences de I'enfant
Poser des questions

Mimer/imiter

Pointer/montrer

Utiliser en tant qu'objet : ouvrir/fermer, empiler ...
Suivre les intéréts de I'enfant

Autre...

23. Lorsque vous parlez des livres, développez-vous avec les parents les *

conséquences de la lecture partagée sur le développement du langage de I'enfant
?

Jamais O O O O Toujours

24. Les propositions ci-dessous sont des moyens pouvant &tre mis en oeuvre pour *
accompagner les parents et développer |'utilisation des livres avec leurs enfants.
Parmi eux, a quelle fréquence pensez-vous :

a) Expliquer et informer les parents, avec un discours et/ou des supports explicatifs, sur
les stratégies, leurs mises en oeuvre, leurs impacts ...

Jamais O O O O Toujours
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Question *
b) Modéliser la lecture d'albums aux parents en séance :

Jamais O O O O Toujours

Question *

c) Coacher les parents lors d'un temps de lecture partagée par des feedbacks et des
encouragements :

Jamais O O O O Toujours

d) Faire un retour sur le positif et les difficultés, sur comment cela se passe a la maison ...

afin d'envisager ensemble la suite de 'accompagnement autour de la lecture partagée :

Jamais O O O O Toujours

Question
e) Autre(s) moyen(s) que vous mettez en oeuvre :

Réponse longue

25. Quels sont les freins a I'utilisation des albums de jeunesse dans *
I'accompagnement/partenariat parental selon vous ?

Réponse longue

26. Quels sont les freins au prét d'album de jeunesse dans *
l'accompagnement/partenariat parental selon vous ?

Réponse longue

27. Dans le cas ou vous utilisez I'album de jeunesse comme support en *
accompagnement/partenariat parental, quelles observations (avantages,
conséquences...) avez-vous pu faire, aussi bien chez les parents que chez les
enfants ?

Réponse longue
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Votre expertise sur les albums jeunesse

><

Description (facultative)

28. Quelle importance accordez-vous au choix de I'album de jeunesse ? *
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Aucune O O O O O O O O O O O  Grande

29. Vous sentez-vous assez armés pour conseiller les parents quant au choix *
d'albums de jeunesse adaptés a leur enfant ?

o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Pasdutout O O O O O O O O O O O  Totalement

30. La culture des familles regues en séance a-t-elle une influence sur les conseils *
prodigués et les albums qui leur sont proposés ?

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Jamais O O O O O O O O O O O  Toujours

31. Dans les cas de familles bilingues, vous proposez essentiellement des albums *

En frangais
Dans la langue maternelle de I'enfant
De fagon égale dans les deux langues

Autre...
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32. Quel est le type de livres que vous utilisez majoritairement pour les enfants *

entre0et3 ans ?

Livre animé ou livre-objet : livre jouant avec les matiéres, textures et manipulations (l...

Livre sonore

Album : livre ou l'image est prépondérante par rapport au texte

Album sans texte

Album avec des photos

Imagier : livre dimages parfois légendées d'un mot ou d'une phrase

Livre didactique : support de connaissances sur les couleurs, formes, animaux
Livre de contes

Magazine

Album issu de la culture télévisée (Peppa Pig, Pat Patrouille...)

Autre...

33. Quels critéres utilisez-vous pour choisir le livre a proposer lors d'une séance *
d’accompagnement parental ou a préter pour la maison ?
Réponse longue

*

34. Quel(s) auteur(s) conseillez-vous et/ou aimez-vous utiliser au cabinet ?
Pourquoi les choisir ?

Réponse longue

35. Si ce sujet vous intéresse, sous quel format aimeriez-vous obtenir des informations
complémentaires ?

Réponse longue
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A vous de jouer! ¥ :

Pour conclure, nous vous proposons un quizz issu de la littérature internationale. Celui-ci
n'a pas été congu pour une visée évaluative mais informative.

N.B. : Merci de compléter les questions suivantes concernant des données issues de la
littérature internationale selon vos connaissances actuelles.

A/ Un enfant ayant entendu une histoire tous les jours a été exposé a ... motsde  *

plus a 5 ans qu'un enfant ne bénéficiant pas d'expérience de lecture partagée.

1. 50000
2. 150 000

3. 290 000

B/ Selon vous, quel est le nombre moyen de mots contenu dans un livre a
destination :

a) Des 0-2ans ?

b) Des 3-5 ans ?

a):15-b):80
a):60-b):150

a):140-b): 230

C/ Jouer avec son enfant, chanter des comptines, lire un livre, parler a son enfant  *

pendant le repas ou les soins quotidiens... Toutes ces activités de langage offrent
les mémes opportunités d'améliorer le langage de bébé.

Vrai

Faux

D/ Les pratiques familiales précoces autour du langage sont plus déterminantes  *

que le niveau socio-économique des parents pour prédire le niveau de littératie de
l'enfant en maternelle.

Ici, on peut définir |a littératie comme I'ensemble des habiletés utilisées par le jeune
enfant avant sa maitrise de la lecture et de |'écriture.

Vrai

Faux

E/ Une étude a démontré que les enfants de moins de 3 ans avec un retard de *
langage faisaient des progres ... lorsque les parents bénéficiaient d'un
accompagnement parental par rapport a une prise en soins générale.

1. Significativement supérieurs

2. Significativement inférieurs

3. Significativement équivalents
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F/ Selon vous, qui est vraiment T'choupi, ami des petits ? *

Un pingouin
Un singe
Une taupe

Un ours

Fin du questionnaire

><

Merci beaucoup pour votre participation a cette étude !
Pour toute remarque/question, n'hésitez pas a nous laisser un mot dans la boite a
questions.

Les résultats obtenus a la suite de ce mémoire seront disponibles en libre acces sur le
site de 'APOH (Association de Prévention en Orthophonie de I'Hérault) en juillet 2023.

N.B. : Certaines questions vous ont peut-étre directement dirigées a la fin de ce
questionnaire pour le respect des critéres d'inclusion de I'étude. Nous tenons néanmoins a
vous remercier de l'intérét que vous portez a ce travail.

Emma COMBASSON

Réponses du quizz :

A : Un enfant ayant entendu une histoire tous les jours a été exposé a 290.000 mots de
plus a 5 ans qu'un enfant ne bénéficiant pas d'expérience de lecture partagée.

B : Le nombre moyen de mots contenu dans un livre a destination des 0-2 ans est de 140
etde 230 pour les 3-5 ans.

C: Faux > La lecture d'albums est |'activité qui offre a I'enfant les opportunités (niveau de
vocabulaire, qualité des interactions...) les plus riches pour améliorer son langage.

D : Vrai > Les pratiques familiales précoces autour du langage sont plus déterminantes
que le niveau socio-économique des parents pour prédire le niveau de littératie de I'enfant
en maternelle.

E : Significativement supérieurs > Une étude a démontré qu'une prise en soins avec un
accompagnement parental entrainait des progres significativement supérieurs chez les
enfants de moins de 3 ans avec un retard de langage par rapport a une prise en soins
nimpliquant pas activement les parents.

Boite & questions/remarques :

Réponse longue
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Annexe 2 : Nuage de mots représentant les freins a Putilisation de ’album

jeunesse en accompagnement parental en fonction de leur fréquence

(question n°25)

niveau Socio-culturel

livre non-adapté a 1'enfant ou a sa pathologie
manque de motivation des parents

.MmﬁW&¢MWMWfWWW
mang ﬁ”“'”’de disponibilité

non naturelle manque d'investissement 'y pense pas manque de omps poun cherchar

manquewd temps

fficultés di

difficulté a mettre en pratuque a Ia malson nwveau
difficultés de lecture (parents peu ou pas lecteurs, 1llettnsme J)

WMEEEHW“
WM?‘p ? A

it poun diveloppan de nocselles abibudes audonomes ii WW
auCurl’ Jempasz& bavige

anxiété parentale
familles nombreuses
livre hors ds tée de l'er

.. cout

manque d'aisance parental

difficultss [ au;mm-nm
‘a ea monww -

attentlon m..quldﬂ‘m formation delonhophomsle absence

~~--manque d'intérét de I'enfant _
Mwm«hw

paomsqu oselpas
niveau de stimulotion famifiale oubill sun boquel jo ne m'affands pas nulation sensorielle des enfants

~—absence de pIa|S|r

aspect culturel
choix des livres

croyances des parents inhibition des parent
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Annexe 3 : Nuage de mots représentant les freins au prét d’albums jeunesse,

en fonction de leur fréquence (question n°26)

absence de budget

non maitrise du frangais écrit [i\Vr€S non lus
ulihupfww‘ il

hoix de l'album
gV
@ organisation
axmbmu.w H

nque ae moti (H

?manquenlparro\saucabne E E

mauvais état des livres au rstour
non repect o valeun du ivwe

IN

égradation
pas de frein

Je tiens a mes albums

état du livre rendu

endommagement

e plius avoin U'alum en adances pour & aicves enfonds

mangue dinkiret des
non-restitution

charge mentale
ne pas revoir I'album

ne pas obliger les parents

et e scnsiord yeszm% pour do do(cro(elt respect du liv l livre laissé de 388

oul rél S5 livres

(I sou

S o llvres rendus abimés enfant qui jette
> Ne suis pas une bik :n;\ ”“"’““"“‘" y (e
allenuon portée au livie
[
ramener l'album
objet ches

réponse précédente i manque de réqles par rappon au livie | l res récupérés vuvals e(arl r I I r
[ uwuwwz | peur de ne pas récupérer les livres choise du parert avec son enfort
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Annexe 4 : Nuage de mots représentant les observations des orthophonistes

lors de Putilisation de ’album jeunesse en accompagnement parental, en

fonction de leur fréquence (question n°27)

Les observations positives sont symbolisées par la couleur verte, les observations
négatives par la couleur rouge
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Annexe 5 : Nuage de mots représentant les critéres de sélection des albums

par les orthophonistes en fonction de leur fréquence (question n°33)
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Annexe 6 : Les conseils des orthophonistes a propos de la littérature

.

jeunesse
Nom ou référence Nombre Commentaires
Maisons d’édition conseillées
Ecole des Loisirs 15 Histoires bien €crites ; sujets de réflexion ;
illustrations riches et soignées.
Editions Didier Jeunesse Qualité des albums, ouverture des
7 propositions.
Pour les plus grands, collection 4 petits
petons.
Editions Auzou 3
Editions Bayard Presse 2
Editions Nathan 2
Editions Fleurus 1
Editions Actes Sud Junior 1

Auteurs conseillés

Hervé Tullet

17

Albums attrayants, originaux et ludiques ;
illustrations captant 1’attention des plus petits
(directes, dynamiques, colorées...) ; albums
courts.

Conseillés pour les tout-petits et les enfants
sourds n’ayant pas encore une grande
maitrise de la langue.

Jeanne Ashbé

16

Thémes du quotidien de I’enfant ; qualité des
graphismes (simples, doux, attrayants) ;
humour ; écrits courts riches
d’interprétations ; syntaxe simple

Claude Ponti

15

Ouverture des propositions et sujets traités ;
illustrations colorées ; qualité ; univers
imaginaire tres riche ; jeux de mots pour les
plus grands
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Soledad Bravi

Qualité littéraire ; sujets traités ; illustrations
; onomatopées

Matthieu Maudet Redondance des situations ; structures de
phrases répétitives ; humour ; inférences ;
pour les plus petits

Michaél Escoftfier En lien avec le quotidien ; dialogues courts ;
humour ; redondance d’une situation

Chris Haughton Texte simple ; illustration simple, avec

parfois de photos ; en lien avec le quotidien
de l'enfant

Mario Ramos

Alex Sanders

Qualité littéraire ; sujets traités ; illustrations

Stephanie Blake

Humour ; illustrations directes et efficaces ;
aspect répétitif

Bénédicte Guettier

Qualité littéraire ; sujets traités ; illustrations

Emile Jadoul

Qualité littéraire ; sujets traités ; illustrations

Rotraut Susanne Berner

Grand livre sans écrits pour raconter, pointer,
dénommer - recherche visuelle ; lien entre
les pages et les différents livres ; a tout age

Grégoire Solotareff

Qualité littéraire ; sujets traités ; illustrations
Pour les plus grands

Tomi Ungerer

Marie Aubinais

Philippe Corentin

Jorg Miihle Thématiques proches du quotidien de
I’enfant ; illustration simple ; émotions
identifiables ; texte simple

Anais Vaugelade Petites histoires courtes ; illustrations ; facile

a utiliser en séance

153




Claude Boujon

Petites histoires courtes ; illustrations ; facile
a utiliser en séance

Anthony Browne

Thierry Courtin

Eric Hill

Question récurrente ; attention

Antoon Krings

Orianne Lallemand

Jean Leroy

Structures de phrases répétitives ; inférences

Edouard Manceau

lustrations directes et efficaces ; bien pour
les enfants sourds n’ayant pas encore une
grande maitrise de la langue.

Jean Maubille

Redondance

Cédric Ramadier & Vincent
Bourgeau

Marianne Barcilon

Byron Barton

Eric Battut

Fred Bernard & Frangois Roca

Marion Billet

Pierrick Bisinski

Magali Bonniol

Anne-Sophie Bost

Texte et illustration simples ; présence
parfois de photos, en lien avec le quotidien
de l'enfant

Daniel Bour

Benoit Charlat

Kitty Crowther

154




Claire Dé

Qualité littéraire ; sujets traités ; illustrations

Alexis Deacon

Pierre Delye

Pour les plus grands

Astrid Desbordes

Sylvianne Donnio

Olivier Douzou

Qualité ; ouverture des propositions

Corinne Dreyfuss

Isabelle Filliozat

Pour les parents

Bernard Friot

Drole

Ilya Green

Roger Hargreaves

Christian Jolibois

[lustrations ; humour ; poésie ; liberté du
lecteur a raconter son histoire

Yuichi Kasano

Kimiko

Ole Konnecke

Sophie Lemarié

Redondance ; articulation

Alain Le Saux

Syntaxe simple

Léo Lionni

Anna Llenas

Jo Lodge

Mick Inkpen

Tristan Moy

Jean-Phillipe Muzo

[lustrations ; humour ; poésie ; liberté du
lecteur a raconter son histoire
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Nadja 1

Goeffroy de Pennart 1

Martine Perrin 1

Audrey Poussier 1

Coline Promeyrat 1 Pour les plus grands

Rascal 1

Béatrice Rodriguez 1 [lustrations ; humour ; poésie ; liberté du
lecteur a raconter son histoire

Claudia Rueda 1

Catharina Valckx 1 Trés proche de I’oral bien parlé ; drdle

Michel Van Zeveren 1

Marin Waddell 1

Etsuko Watanabe 1

Fiona Watt 1 [lustrations ; humour ; poésie ; liberté du
lecteur a raconter son histoire

Ingrid & Dieter Schubert 1 Illustrations ; récurrence de détails ;
émotions

Livres conseillés

Livres sensoriels

Livre avec des odeurs 2

Livre a tirettes 2

Collection Livres marionnettes. )

Paris : Casterman

Collection Mes contes f‘z |

toucher. Paris : Milan Editions.

Albums
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Aubinais, Marie. Petit Ours
Brun. Paris : Bayard Jeunesse
(collection : Mon Petit Poche).

Simplicité ; syntaxe ; thémes en lien avec le
quotidien de I’enfant.

Pour les 2-3 ans

Premier tremplin pour des albums moins
connus

Courtin, Thierry. T choupi.
Paris : Nathan (collection :
T’choupi Albums).

Univers simples ; textes courts ; thémes

variés et du quotidien ; scénarii sociaux.
Héros aimés des enfants.

Premier tremplin pour des albums moins
connus

Bravi, Soledad (2020). Le livre
des bruits. Paris : Ecole des
Loisirs (collection : Petit
Loulou), 40 p.

Jouer ensemble avec les sons.

Lallemand, Orianne ; Thuillier,
Eléonore. Le Loup. Paris :
Auzou Editions (collection :
Mes P’tits Albums).

Histoires bien construites ; détails a
découvrir dans les images ; scenario sociaux

Miihle, Jorg. Petit Lapin ! Paris
: Ecole des Loisirs (collection :
Pastel)

Livre-jeu avec des actions a réaliser

Benson, Patrick; Waddell,
Martin (1994). Bébés chouettes.
Paris : Ecole des Loisirs
(collection : Les Lutins), 32 p.

Richesse linguistique ; convocation
d'éléments culturels, émotionnels, cognitifs,
esthétiques

Nadja (1989). Chien bleu. Paris
: Ecole des Loisirs, 44 p.

Richesse linguistique ; convocation
d'éléments culturels, émotionnels, cognitifs,
esthétiques

Ungerer, Tomi (1982). Le géant
de Zéralda. Paris : Ecole des
Loisirs (collection : Lutin
Poche), 40 p.

Collection Les petits cailloux.
Paris : Nathan Jeunesse.
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Ungerer, Tomi (1998). Les trois
brigands. Paris : Ecole des
Loisirs (collection : Les Lutins),
40 p.

Collection Mini Bulles. Nathan.

BD sans texte dés 3 ans

Desbordes, Astrid ; Martin,
Pauline (2015). Mon amour.

Paris : Albin Michel Jeunesse
(collection : Archibald), 40 p.

Hill, Eric. Spot. Paris : Nathan
(collection : Les livres Spot)

Courts ; thémes du quotidien ; héros aimés
des enfants

Marin, Ludovic. Collection
Ploum. Paris : Nathan

Simple

Lallemand, Orianne; Méhée,
Loic (2013). Au secours ! Un
loup tout poilu. Paris : Nathan
(collection : Au secours !), 16 p.

Escoftfier, Michaél; Maudet,
Matthieu (2021). C’est pour
qui? Paris : Ecole des Loisirs
(collection Loulou & cie), 32 p.

Guettier, Bénédicte (2013).
Késkece, tome 4 : C’est quoi ces
petits trous ? Paris : Casterman
(collection : Livres Objet), 12 p.

Faire un "petit spectacle”" avec I'enfant

Ramos, Mario (2002). C’est
moi le plus fort. Paris : Ecole
des Loisirs (collection : Lutin
Poche), 32 p.

MacKee, David (1990). Elmer.
Paris : Ecole des Loisirs
(collection : Lutin Poche), 36 p.
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d’Allancé, Mireille (2000).
Grosse colére. Paris : Ecole des
Loisirs, 36 p.

Stehr, Frédéric (1987). Jacques
a dit. Paris : Ecole des Loisirs,
32p.

Album sous forme de jeux

Guettier, Bénédicte (2000). Je

m’habille et je te croque. Paris :

Ecole des Loisirs (collection :
Les Lutins), 28 p.

Carle, Eric (1999). La chenille
qui fait des trous. Namur :
Mijade

Vidal, Francine; Nouhen,
Elodie (2001). La grenouille a
grande bouche. Paris : Didier
Jeunesse, 36 p.

Kazuo Iwamura (2010). La
pomme rouge. Paris : Ecole des
Loisirs, 64 p.

Vaugelade, Anais (2004). Le
déjeuner de la petite ogresse.
Paris : Ecole des Loisirs
(collection : Les Lutins), 36 p.

Dahl, Roald (2021). L énorme
crocodile. Paris : Gallimard
Jeunesse (collection : Petite
Enfance), 12 p.

Marionnette crocodile intégrée

Chen Jiang Hong (2007). Le
Prince tigre. Paris : Ecole des
Loisirs (collection : Lutin
Poche), 48 p.

Heidenreich, Felix; Schaal,
Gary S. (2012) Le sanglier qui
mettait le doigt dans son nez.
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Montréal : Les 400 Coups
(collection : Zigotos), 14 p.

Rotraut Susanne Berner (2013).
Le livre des 4 saisons. Genéve : 1
Joie de Lire, 64 p.

Solotareff, Grégoire (1989).
Loulou. Paris : Ecole des 1
Loisirs, 36 p.

Ramos, Mario (2006). Loup, Album sous forme de ritournelles
Loup, y es-tu ? Paris : Ecole des 1
Loisirs, 36 p.

Sendak, Maurice (2015). Max et Richesse linguistique ; convocation
les maximonstres. Paris : Ecole 1 d'éléments culturels, émotionnels, cognitifs
des Loisirs, 48 p. et esthétiques

Watanabe, Shigeo; Ohtomo,
Yasuo (1998). Mes habits
préféres. Paris : Sorbier 1
(collection : Mon Ours Et Moi),
24 p.

Collection Mon coucou sonore.

, 1
Paris : Auzou Editions
Schubert, Dieter (1987). Ou est
passé mon Patou?. Paris : 1

Grasset Jeunesse (collection :
Lecteurs en Herbe), 24 p.

Haughton, Chris (2014). Oh
non, George ! Paris : Thierry 1
Magnier Editions, 32 p.

Browne, Anthony (2010). Petite
Beauté. Paris : Ecole des Loisirs 1
(collection : Lutin Poche), 40 p.

Blake, Stéphanie. Simon. Paris :
Ecole des Loisirs (collection : 1
Les lutins).
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Emberley, Ed (2021). Va t’en
grand monstre vert. Paris :
Kaleidoscope, 36 p.

Dereouen, Jean-Marc; Du Fay,
Laure (2012). Ze vais te
manzer. Montrouge : Frimousse
Editions (collection : Maxi
Boum), 40 p.

Vaugelade, Anais (2010). Zuza.
Paris : Ecole des Loisirs, 72 p.

Magazines

Popi. Bayard Presse.

Abricot. Fleurus Presse.

Picoti. Milan Jeunesse.

Pomme d’Api. Bayard Presse.

Pour les plus grands

Bonté, Thérese; Lesbre,
Laurence (2016). Sami et Julie.
Paris : Hachette (collection :
Sami et Julie)

Theémes ; présentation judicieuse

Dulier, Ghislaine; Delaporte,
Bérengere (2016). Sam &
Watson. Paris : P’tit Glenat
(collection : Sam & Watson).

Collection Kididoc. Paris :
Nathan.

Collection Mes P ’tits Docs.
Paris ; Milan Editions

Vocabulaire par théme ; syntaxe

Mes premiers J'aime lire.
Bayard Jeunesse

Wapiti. Milan Presse.
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Hargreaves, Adam. Collection
Monsieur Madame. Paris :
Hachette Jeunesse.

Saint Mars (de), Dominique;
Bloch, Serge (1992). Max et
Lili. Paris : Calligram
(collection : Ainsi Va La Vie).

Ponti, Claude (2002). Okiléle.
Paris : Ecole des Loisirs, 48 p.

Kraus, Robert; Aruego, José
(1980). Leo. Paris : Ecole des
Loisirs, 32 p.

Besnier, Philippe; Corazza
Lynda (2009). Mes parents sont
marteaux. Paris : Rouergue, 36

p-

Polysémie

Autres recommandations

Contes traditionnels

Versions simplifiés

Imagiers

Livres d’auteurs japonais

[lustrations parlantes ; syntaxe précise ;
texte pertinent

Livres a récurrences

Livres cartonnés

Solidité

Livres avec CD

Pour les parents peu a I’aise avec la lecture
(ex : Marléne Jobert).

Livres avec onomatopées

Pour les petits

Histoires courtes

Livres avec humour

Livres en lien avec le quotidien
de I’enfant

Sur les émotions ; questions sur la vie ; aprés
3 ans
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Annexe 7 : Résultats du quiz en fonction du statut de formation des

orthophonistes
Orthophonistes Orthophonistes Résultats au test
formés non formés du Chi?
Question A/
50 000 mots 6 (31,58%) 40 (25,64%)
Chi’>= 0,746
150 000 mots 8 (42,10%) 81 (51,92%) p = 0,688 (>0,05)
290 000 mots 5(26,32%) 33 (21,15%)
Question B/
a):15-Db):80 3(15,79%) 30 (19,48%)
Chi’>= 0,561
a):60—b): 150 | 11 (57,89%) 86 (55,84%) p = 0,924 (>0,05)

a): 140 -b) : 230

5(26,32%)

38 (24,68%)

Question C/

Vrai 17 (89,47%) 111 (72,08%) Chi?= 2,659
p=0,103 (>0,05)
Faux 2 (10,53%) 43 (27,92%)
Question D/
Vrai 18 (94,74%) 149 (96,75%) Chi?= 0,823
p=0,364 (>0,05)
Faux 1 (5,26%) 5(3,25%)
Question E/
Significativement | 19 (100%) 149 (96,75%)
supérieur
Significativement | 0 (0%) 0 (0%) Chi?= 0,635
équivalent
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Significativement
inférieur

0 (0%)

5(3,25%)

p = 0,425 (>0,05)
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RESUME

De nombreuses études mettent en évidence le pouvoir protecteur des interactions langagicres précoces entre
I’enfant et son parent sur I’acquisition du langage. Au quotidien, le contexte de lecture partagée se révele
étre celui offrant aux parents le plus d’opportunités de soutenir le développement langagier chez leur enfant.
Néanmoins, malgré ’incitation d’experts et les recommandations issues de la littérature scientifique
concernant les pratiques de littératie précoce, de nombreuses familles n’utilisent pas I’album jeunesse au
quotidien. Du fait de leur implication essentielle dans la prévention, le dépistage et I’intervention lors de
perturbations du langage, les orthophonistes ont une place privilégiée pour accompagner les familles autour
du livre et de la lecture partagée. Cette étude réalise un état des lieux des connaissances et des pratiques des
orthophonistes autour de I’album de jeunesse et de son utilisation dans la promotion des comportements de
littératie lors de la prise en soins précoce en langage oral. 173 orthophonistes ont répondu a notre
questionnaire. L’analyse des résultats obtenus met en évidence des différences entre les moyens mis en
ceuvre par les orthophonistes et les recommandations issues de la littérature. Ces résultats témoignent de la
nécessité d’enrichir les pratiques professionnelles des orthophonistes concernant I’album jeunesse en prise
en soins précoce, afin de répondre a leur besoin d’information et de leur permettre de soutenir efficacement
les parents dans leur pratique de la lecture partagée.

Mots clés : prise en soins précoce - album jeunesse - lecture partagée - littératie précoce - accompagnement
parental

ABSTRACT

Numerous studies highlight the protective power of early parent-child interactions on language acquisition.
In everyday life, shared book reading gives parents the greatest number of opportunities to support their
child’s language development. However, despite existing recommendations on early literacy habits, many
families are not familiar with children’s books. Because of their involvement in prevention, detection and
intervention in case of language disorders, speech therapists are key to supporting parents with children's
early literacy habits. In this study, we establish a picture of speech therapists’ knowledge of the use of
children’s books to promote early childhood literacy in early language intervention. 173 speech therapists
completed our questionnaire. The results show differences between the strategies used by speech therapists
and the ones recommended in the literature. It reveals the necessity to help improve practices concerning
children’s books in early intervention. In practice, it can help speech therapists support parents more
efficiently in the shared reading habits.

Key words : early intervention — children’s book — shared reading — early childhood literacy — parenting
support
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