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Préface a la premiere
édition

C’est avec un grand plaisir que je salue cet ouvrage dont Nicole et Antoine
Guédeney assurent la direction. Il constitue un jalon essentiel dans I’histoire
de la théorie de l'attachement et de ses applications pratiques en France. En
le centrant sur I'ceuvre de Bowlby et de ses successeurs, ils rendent ainsi
justice a un auteur et une théorie qui ont suscité en France beaucoup de
résistances.

En réalité, il s’agit de la reprise d'un débat aussi ancien que I’histoire de
la psychanalyse et qui concerne le role de ’amour primaire par rapport au
développement de la sexualité infantile fondée sur I'étayage. Si la théorie de
I'amour primaire a connu un intérét et un développement, d’abord en Hon-
grie, sa terre d’origine, puis en Grande-Bretagne et dans le monde de culture
anglaise, la France lui a opposé un certain refus lié a une antipathie vis-a-vis
de l'observation directe du jeune enfant, trop souvent percue comme une
menace a l'orthodoxie de la cure psychanalytique. Ce débat doit étre pris en
compte, car il ne fait pas de doute que les remedes thérapeutiques issus de
la théorie de I'attachement viennent compléter 'approche psychanalytique
par des pratiques de soin que Freud n’aurait pas récusées quand il propo-
sait « 1'alliage de 1’or pur de la psychanalyse avec le cuivre de la suggestion
directe ».

Ce livre est con¢u d'une maniere remarquablement informée et claire:
une histoire des concepts, une description des outils d’évaluation et une
présentation des applications thérapeutiques. Il est un guide précieux, non
seulement pour tous ceux qui travaillent dans le champ de la santé men-
tale de l'enfant, mais aussi dans la pratique de diagnostic et de soin chez
I'adolescent et le groupe familial. Les auteurs, autour de Nicole et Antoine
Guédeney, ont le grand mérite d’étre a la fois des praticiens éprouvés et des
enseignants qui, depuis des années, assurent la transmission de leur savoir
et de leur expérience en ce domaine. Cet ouvrage consacre leur travail, il en
est la brillante expression pour I'intérét du lecteur.

Daniel Widlocher
Professeur émérite,
Université Pierre et Marie Curie (Paris VI)



Préface a la deuxieme
édition

Le succes de la premiere édition illustre bien l'actualité et I'intérét de cet
ouvrage. Succes mérité grace au talent et a la compétence de ses auteurs
Antoine et Nicole Guédeney, experts reconnus internationalement sur ce
sujet de l'attachement, et des collégues réunis autour d’eux. Mérité aussi
parce que nul ne peut plus ignorer I'importance de la théorie de 'attache-
ment a la compréhension du développement des interactions précoces et
de la personnalité.

C’est indiscutablement dans ce domaine 1'apport le plus important de
ces dernieres décennies. Nourrie de la psychanalyse dont elle est en partie
issue, mais dont elle a su se dégager pour constituer un champ d’étude
totalement original, la théorie de 1'attachement s’est considérablement en-
richie depuis les premiers travaux de Bowlby, comme l'illustre ce livre. Son
intérét est a mes yeux double. Pour la premiére fois, nous disposons d'une
théorie des liens précoces qui autorise la construction d’outils d’évaluation
de leurs qualités et de leur relative stabilité au cours de la vie facilitant leur
transmission transgénérationnelle. Il est devenu possible d’objectiver 1'im-
portance de ces liens, d’en suivre le devenir, d’en prévoir en partie 1'évolu-
tion et ainsi de mieux prévenir leurs distorsions. C’est toute une clinique
de I'attachement et de ses troubles qui se dessine désormais et qu’illustrent
brillamment plusieurs chapitres de ce livre. Clinique qui joue également un
role déterminant, et largement méconnu jusqu’alors, dans les conditions
d’établissement de la relation thérapeutique et, au-dela, dans la qualité de
I'alliance thérapeutique avec les patients, adultes et enfants, mais égale-
ment avec les parents de ceux-ci, et a la fois avec et entre les différentes
catégories de soignants.

L'autre intérét, qui n’est pas moindre, résulte de la nature méme de la
théorie de l'attachement. Elle a le mérite, considérable a mes yeux, d’établir
une continuité forte entre les animaux supérieurs et 'homme dans leur ca-
pacité d’attachement. C’est par une meilleure compréhension des bases bio-
logiques communes, dont la génétique illustre bien 1'importance, que 1'on
pourra mieux définir ce qu'il peut y avoir de propre a '’humain dans son
développement. La théorie de l'attachement vient ainsi opportunément
rappeler qu'une disposition au lien se développe a partir de potentialités in-
nées, propres aux étres vivants ayant un cerveau suffisamment développé,
dont la qualité plus ou moins sécure va dépendre de la rencontre entre le
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tempérament sous-jacent a ces potentialités innées et la nature des réponses
des premiers objets d’attachement. Cette capacité d’attachement existe
chez I'animal indépendamment de la sexualité, renforcant la présomption
qu'il en soit ainsi chez 'homme. Ce qui parait spécifique a I'homme, c’est
le développement progressif d’une activité de représentation qui va croitre
considérablement, conférant ainsi a I'étre humain, et a lui seul jusqu’a pré-
sent, une capacité réflexive propre.

La théorie de I'attachement illustre cette continuité de I’animal a '’homme
quant a cette capacité biologique fondamentale de s’attacher, indépendam-
ment de toute sexualité. Continuité que 1'on retrouve avec les instincts fon-
damentaux, sexualité, agressivité ainsi que les émotions les plus basiques.
Ce qui change, en revanche, c’est cette capacité de I’étre humain d’en pren-
dre conscience et de saisir, consciemment mais aussi inconsciemment, qu'il
en est «affecté» et que cela modifie son équilibre interne et plus tard sa
représentation de lui-méme et de lui-méme en lien avec les autres. Que
trés vite, pour ne pas dire immédiatement, cette «affectation» par les émo-
tions introduise quelque chose de 'ordre du sexuel, du fait en particulier de
I'intrusion d'une forme de sexualisation de la part de 1'adulte objet d’atta-
chement, c’est vraisemblable et méme cliniquement certain. Mais il est en
revanche moins certain que cette participation sexuelle a «I’affectation» du
Moi, conscient et inconscient, soit 1'organiseur central de la vie psychique
et du développement de la personnalité.

La clinique, notamment du fait des changements induits par les trans-
formations socio-familales, montre que la problématique de la sécurité nar-
cissique du Moi, de sa qualité de confiance dans ses objets d’attachement
occupe un role primordial dans le développement de la personnalité, dans
la régulation du lien aux objets et dans celle des représentations de menace
qui pésent sur le Moi autour de ces deux modalités essentielles d’angoisse
que sont l'angoisse d’abandon et celle de fusion-intrusion. Parce qu'il est
nécessaire, 1'attachement représente une menace potentielle pour 1'autono-
mie du sujet. C'est le paradoxe de la condition humaine, du fait de son acces
a la conscience réflexive. Ses distorsions rendent le sujet plus vulnérable
aux variations de la distance relationnelle. La sexualité est un des moteurs
essentiels de cette variation. Elle peut apparaitre alors comme une menace.
Mais le caractére menacant de la sexualité n’est pas tant le fait de celle-ci
que celui de cette vulnérabilité d'un Moi rendu insécure notamment par la
nature de ses attachements. Cela change 1'ordre des priorités et ne peut pas
étre sans conséquence sur la nature de 1'aide a apporter au Moi. La sexualité
a un role déclencheur sans étre cause. Mais elle peut étre aussi une réponse.
Tout déséquilibre important du sentiment de sécurité du Moi mobilise des
émotions intenses et des réponses instinctuelles, qu’elles soient de 1'ordre
de l'agressivité et/ou de la sexualisation, qui peuvent occuper le devant de
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la scéne mais dont le moteur est plus la défense primaire d'un Moi menacé
dans son équilibre et son territoire que 1’expression d'une pulsion sexuelle.

La théorie de l'attachement prend son développement actuel dans ce
contexte de modifications importantes de la clinique et donc des réponses
thérapeutiques. Contexte qui met en avant le travail du Moi pour se main-
tenir a flot dans un environnement social ou il perd les appuis des contrain-
tes surmoiques tandis que s’accroissent les sollicitations de l'envie, les exi-
gences de l'idéal et ’exposition du narcissisme. Elle contribue a enrichir le
débat sur la place respective des contraintes innées, notamment génétiques,
et du poids des avatars des interactions; sur celle des fantasmes versus la
qualité des assises narcissiques et de la force du Moi.

Ce livre est plus qu'une introduction a la théorie de I'attachement et a ses
développements cliniques et thérapeutiques. Il est un véritable manuel de
formation et d’initiation aux perspectives offertes par cette approche, qui
s’annoncent trés ouvertes. Ecrit dans un style clair, facile a lire, il est aussi
précis que bien documenté. Il s’adresse a tous ceux, cliniciens, soignants et
chercheurs, désireux de s’ouvrir a un nouveau regard sur un champ essen-
tiel du développement de la personnalité. Un apport réellement novateur
qui interroge les théories existantes de facon pertinente, sans pour autant
les rendre caduques.

Professeur Philippe Jeammet
Chef de service de psychiatrie de I'adolescent et du jeune adulte,
Institut Mutualiste Montsouris, Paris



Préface a la troisieme
édition : Théorie de
I’attachement

L'histoire des idées, en psychologie, est curieuse. Logiquement, on devrait
se poser une question, tatonner dans les théories, expérimenter et soudain,
euréka, trouver 1'idée révolutionnaire qui nous ferait progresser !

Ca ne se passe jamais comme ¢a. Lorsque j’étais adolescent, j'ai découvert
en méme temps Freud et Harlow. Au lycée, un professeur de lettres nous
avait demandé de lire Cing psychanalyses, et j'avais été enthousiasmé par la
claire description de ces mondes intimes. A la méme époque, vers 1954, les
premiéres expériences de Harlow avaient été publiées, je crois me rappeler,
dans un « Que sais-je ? » ; j'avais pensé que les représentations cohérentes
de la psychanalyse pouvaient étre argumentées par les manipulations expé-
rimentales de 1'éthologie.

Autour de moi, aucun écho ! Le contexte culturel de I'époque exigeait que
I'on choisisse son camp. Les grands succes des médicaments donnaient la
vedette a la biologie, et certains parmi nous en faisaient un a priori théorique
suffisant pour penser que la chimie expliquerait un jour tous les mystéres de
I'ame. Pendant ce temps, dans le méme contexte culturel, quelques dizaines
de psychanalystes, pas plus, constituaient un réseau amical, intellectuel,
conflictuel et littéraire. Certains parmi nous, en faisaient un a priori suffisant
pour penser que ces représentations verbales suffisaient a expliquer tous les
mysteres de I'ame.

A la fin de la Seconde Guerre mondiale, la psychiatrie existait a peine,
encore marquée par les théories de la dégénérescence. Cette vision de la
maladie mentale expliquait pourquoi beaucoup de fous, enfermés dans les
asiles, dormaient encore sur de la paille. La psychologie balbutiait en hési-
tant entre les reflexes conditionnés et 1’électrophysiologie.

Dans ces courants qui dominaient la culture, deux petits groupes margi-
naux poursuivaient leur cheminement discret. Les psychanalystes francais
Jenny Aubry, Genevieve Appel, Myriam David, allaient a Londres, a la Tavis-
tock Clinic, pour y suivre une formation en éthologie animale avec Robert
Hinde et Niklas Tinbergen. En s’inspirant de cette attitude, René Spitz et
Anna Freud avaient suivi I'évolution de groupes d’enfants traumatisés par
les bombardements de Londres. Et surtout, John Bowlby, alors président de
la Société britannique de psychanalyse, recevait une misérable subvention
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de 'OMS pour décrire les effets biologiques et psycho-affectifs de la carence
en soins maternels.

Vous avez bien lu : « biologiques et psycho-affectifs ». L'association de ces
deux vocables ne correspondait pas du tout aux théories du contexte. Ils
furent donc critiqués.

En 1964, Henri Ey organisait des rencontres confidentielles entre vétéri-
naires et psychiatres publiées sous le titre de Psychiatrie animale. La mala-
dresse du titre n’empécha pas Jacques Lacan d’adorer ce livre.

Lorsque soudain, en 1968, un changement culturel a mis en vedette la
psychanalyse et lui a donné la parole dans les débats, les maisons d’édition
et les universités. En 1973, I'éthologie recevait un Prix Nobel de médecine
qui lui ouvrait a son tour les débats, les maisons d’'édition et les universités.
En 1974, René Zazzo invitait des éthologues, des psychologues, des psy-
chiatres et des psychanalystes a échanger des lettres autour de « 'attache-
ment ». Le mot « attachement » sortait des souterrains de la recherche et
entrait bruyamment dans la culture.

Pour moi, ce colloque épistolaire a été un régal. Enfin, je retrouvai mes
amours d’adolescent, Freud et Harlow ! Pourtant, elles étaient inégales ces
lettres | Rémy Chauvin agressait « cette pauvre Mélanie » (Klein) qui affir-
mait qu'un nourrisson tétait pour incorporer le pénis de son pere ! Serge
Lebovici, voulant défendre Freud, évoquait le « sucotement auto-érotique ».
Konrad Lorenz nous dissipait avec ses « comportements de liaison chez la
crevette Hymenocera ». On critiqua le mot « amour » employé par Harlow
pour décrire l'attachement chez les macaques. Daniel Widlocher se méfiait
de la disparition de I'inconscient. On se disputait, quoi, mais c’était passion-
nant parce que ¢a indiquait une nouvelle direction de penser. Il ne s’agis-
sait plus de choisir son clan, la pharmacie ou le divan, mais au contraire
d’intégrer des données hétérogenes.

On parla beaucoup de ce petit « colloque épistolaire » : la plupart des
chercheurs étaient des praticiens et non des savants isolés dans les murs de
leur laboratoire. Cela explique probablement la facilité qu’ils avaient pour
intégrer des données disparates. Sur douze participants, il y avait huit méde-
cins formés a la pensée systémique : dans le systéme respiratoire, 'oxygéne
gazeux franchit la barriere pulmonaire, puis est recueilli par les globules
rouges qui flottent dans le plasma. Tous ces éléments sont hétérogenes,
mais si l’'on en supprimait un seul, le systéme entier cesserait de fonctionner
car il est indivisible.

Un tel raisonnement, banal pour un médecin ou un psychologue formé
aux systemes familiaux, est difficile pour ceux qui ne se sentent a l'aise
que dans les raisonnements linéaires ou une seule cause provoque un seul
effet.
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Depuis les années 1980, la théorie de 'attachement connait une expan-
sion mondiale : les congres, les laboratoires, les revues, les théses élaborent
en abondance ce mode d’approche des mondes intimes et intersubjectifs.
Des groupes de recherches biologiques, psychologiques, sociologiques s’as-
socient avec des chercheurs de terrain pour produire une nouvelle représen-
tation du psychisme. Tous ces travaux sont intégrés dans un systeme ou le
lien affectif permet le développement biologique, la création de l'intersub-
jectivité et l'organisation des groupes familiaux et culturels. Comment se
nouent les premiers noeuds du lien pendant la grossesse et les interactions
précoces ? Comment s’attache-t-on a sa mére, a un substitut en cas d’adop-
tion, a son peére et méme a sa fratrie jusqu’alors sous-estimée ? Comment
la structure linguistique d'un discours parental peut-elle organiser la niche
sensorielle qui tutorise le développement d'un nouveau-né ? Comment
I'adolescence, le couple et la vieillesse remanient-ils I'attachement ?

Tous ces travaux sont unifiés par une méthode d’observation, une sé-
miologie clinique et comportementale. On peut introduire des variations
expérimentales, on peut réaliser des méthodes comparatives de psychopa-
thologie ou de cultures différentes, en suivant des cohortes et surtout en
évaluant les styles d’attachement, leurs modifications et leurs possibles thé-
rapeutiques.

Dans la plupart de ces travaux, vous trouverez deux passeurs de connais-
sances : Nicole et Antoine Guédeney. Quel plaisir de présenter ce livre
auquel participent les membres de leur groupe, tous investis dans ce role de
transmission. On y trouve les bases les plus claires et les plus solides de cette
nouvelle maniere d’aborder 1'attachement.

Docteur Boris Cyrulnik
Neuropsychiatre,
Directeur d’enseignement,
Université Toulon-Var



Introduction a la troisiéme
édition

C’est un grand plaisir pour notre groupe de travail de pouvoir présenter
cette troisieme édition du livre sur l'attachement. Cette nouvelle version
de I'ouvrage a toujours comme objectif de mettre a disposition des lecteurs
francophones un apercu trés résumé, mais qui se veut le plus exhaustif pos-
sible, de I'état actuel des connaissances développées a partir de la théorie
de 'attachement.

Cette nouvelle édition, entiérement remaniée, reflete le développement
de la théorie de l'attachement. Elle répond également a la demande des
lecteurs des précédentes éditions d’'une plus large représentation des appli-
cations cliniques et théoriques de cette théorie.

Cette troisieme édition de L'attachement présente les concepts généraux
de la théorie de 'attachement tout au long de la vie, depuis la naissance
jusqu’a I'age adulte et a la vieillesse. Elle présente également les découvertes
les plus récentes en neurosciences et en génétique, qui ouvrent des perspec-
tives fascinantes sur les racines biologiques de la théorie de l'attachement
telles que les avait supposées Bowlby. Les concepts de mentalisation et d’at-
tachement désorganisé sont présentés en détail du fait de leur importance
dans la clinique et la thérapeutique. En complément de cette édition, un
deuxieéme livre parait dans la méme collection et aborde les situations cli-
niques particulierement étudiées par la théorie de I'attachement et les ap-
plications thérapeutiques, confirmant la place prépondérante prise par la
théorie de l'attachement dans le domaine de la santé mentale tout au long
de la vie.

Les mémes précautions restent d’actualité pour cette troisieme édition : il
s’agit toujours d’une introduction a cette théorie qui ne prétend en aucun
cas en saisir toute la complexité et tous les développements. Nous espérons
toujours que ce livre sera la premiere étape d'une aventure intellectuelle,
certes ardue mais qui en vaut la peine. Ceux formés a d’autres théories dé-
couvriront ainsi une approche complémentaire de leur pratique habituelle
des lors que le paradigme fondateur de cette théorie « étre vulnérable et en
détresse face a une personne plus sage et plus forte » est sollicité. Les plus
jeunes trouveront une théorie qui unit les connaissances les plus récentes
sur le développement de 1’esprit humain a 'importance de l'interperson-
nel et de la relation. Cette nouvelle édition confirme l'intrication inné/
acquis, biologique et psychologique, qui est la richesse de la théorie de
I'attachement.



XX

Insistons sur la dimension collective de cet ouvrage : c’est 'ceuvre d'un
groupe de cliniciens et de chercheurs de pratiques différentes, unis par des
liens d’amitié et qui depuis maintenant plus de dix ans travaillent sur cette
théorie et partagent cette pratique.

Nous voulons ici remercier tous les auteurs pour leur engagement, leur
dévouement et leur aide qui ont permis a cette édition d’exister.

Nicole, Antoine Guédeney



1 La théorie de I'attachement :
I'histoire et les personnages

A. Guédeney

Ce chapitre retrace le contexte historique de I'avénement de la théorie de
I'attachement, de ses principales lignes de développement (la Situation
étrange de Mary Ainsworth, 'Adult Attachment Interview [AAI] de Mary
Main) et des applications thérapeutiques du concept d’attachement. Il
donne un apercu, nécessairement incomplet, des aspects et des polémiques
apparus depuis une vingtaine d’années autour de cet extraordinaire progres
scientifique dans le champ de la psychologie du développement, de la psy-
chopathologie et de la thérapie. Ce chapitre doit beaucoup a I'ouvrage de
R. Karen, Becoming Attached (1998), et a sa remarquable reconstitution du
développement de la théorie de 'attachement.

Contexte : guerre, séparation, carence de soins
maternels

C’est apres la Seconde Guerre mondiale que se cristallisent la question de
la perte et de la séparation chez le jeune enfant et celle de leurs effets sur
son développement. Pour la premiere fois dans I'histoire de 'humanité, la
guerre n’épargne pas les populations civiles et prend aussi pour cible les
femmes et les enfants. On peut voir un souci de réparation dans la prise en
compte, apres la guerre, des effets de la séparation précoce et dans l'avéne-
ment de la théorie de l'attachement. Cependant, la question du caractere
primaire de l’attachement avait déja été soulevée par un certain nombre
de précurseurs. En Europe, on peut citer d’abord Himre Hermann (1972),
compatriote de Ferenczi, qui défend 1'idée d'un besoin primaire d’agrippe-
ment, en référence aux primates, dans une perspective trés moderne pour
I"époque d’utilisation des données éthologiques dans la compréhension du
développement affectif. Ian Sutie, un psychiatre écossais, évoque lui aussi le
caractere primaire de 1'attachement mere-enfant mais son audience reste li-
mitée ; celle du psychanalyste anglais Fairbairn est plus large et plus durable,
et il est le premier a proposer un abandon de la théorie des pulsions, ce
qui n'a pas manqué d’influencer Bowlby. Il existe donc tout un groupe de
psychanalystes anglais qui défendent, dés I'avant-guerre, une opinion qui

L'attachement : approche théorique
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va al’encontre de la théorie de 1'étayage, et qui se retrouvent pour la plupart
dans le groupe des Indépendants britanniques, comme ce fut le cas pour
Balint, autre psychanalyste anglais d’origine hongroise, auteur du concept
d’amour primaire. En Angleterre aussi, Anna Freud et Dorothy Burlingham
vont décrire les effets terribles de la séparation durable chez les trés jeunes
enfants, lors du Blitz de Londres. A cette occasion, Anna Freud parlera d'un
besoin primaire d’attachement et de la nécessité de le respecter, plus encore
que de protéger 'enfant des bombes. Aprés la guerre, Anna Freud dira a
Bowlby qu’« il eit mieux valu que chacune des puéricultrices prenne un
enfant chez elle, et que 1'on ferme la nursery » (Karen, 1998, p. 62).

Aux Etats-Unis se développe au méme moment un intérét pour ce que
I'on appelle alors les effets de l'institutionnalisation, c’est-a-dire de 1'éle-
vage de jeunes enfants en collectivité, séparés de leurs parents. David Levy,
Sally Provence, Lauretta Bender et bien stir René Spitz en dénoncent les
effets et rencontrent d’ailleurs des réactions violentes de déni quand ils les
évoquent.

John Bowlby

John Bowlby nait en 1907, dans un milieu aisé mais peu attentif affective-
ment. Il interrompt ses études de médecine pendant un an pour travailler
dans une institution du type de Summer Hill, dans le Norfolk, ot, sous l'in-
fluence du directeur, John Alford, un vétéran de la Premiére Guerre mon-
diale ayant aussi fait I'expérience de la psychanalyse, il observe les liens
entre les troubles du comportement et 1'histoire des enfants. Il commence
en 1929 une analyse de sept années avec Joan Riviere, proche de Mélanie
Klein mais qui ne semble pas avoir exercé une profonde influence sur lui
(Holmes, 1993). En 1938, une supervision avec Mélanie Klein elle-méme
tourne court, la meére du jeune patient étant hospitalisée pour dépression.
L’absence d’intérét de Klein pour I'état de la mere et son role possible dans
les troubles du garcon scandalise Bowlby. A la méme période, Mélanie Klein
lui demande alors d’analyser son fils, ce que Bowlby acceptera mais en ré-
sistant a l'insistance de Klein pour superviser cette analyse. La guerre sur-
vient, qui évite une confrontation directe, laquelle n’en sera ensuite que
plus dure. Bowlby s’occupe, avec Winnicott, du suivi des enfants placés a la
campagne. En 1944, il publie son étude sur « 44 jeunes voleurs, leur person-
nalité et leur vie de famille ». En 1951, I’Organisation mondiale de la santé
(OMS) lui demande un rapport sur les enfants sans famille, un probléme
majeur dans I'Europe de 1'apres-guerre. Bowlby part pour le continent et les
Etats-Unis. 11 visite et rencontre entre autres Myriam David et Geneviéve
Appel, seules Francaises avec Jenny Aubry a étre citées dans son rapport
Maternal Care and Mental Health. 11 y insiste sur 'abondance des faits étayant
les effets de la carence de soins maternels, qui donne lieu ultérieurement
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a des relations affectives superficielles, a une absence de concentration in-
tellectuelle, a une inaccessibilité a ’autre, au vol sans but, a 1’absence de
réaction émotionnelle. L'impact du rapport fut énorme. Il rendit Bowlby
célebre et le placa aussi au centre de la polémique, avec les féministes, avec
les personnels hospitaliers et avec ses collegues psychanalystes.

En 1946, Bowlby travaille a la Tavistock Clinic de Londres ou il engage
James Robertson, un travailleur social en formation analytique, pour faire
'observation des effets de la séparation en milieu hospitalier. C'est Robert-
son qui décrit les trois phases évolutives de la séparation durable chez le
jeune enfant : protestation, désespoir et détachement. Le film sur Laura, en
1952, A Two Years Old Goes to Nursery est accueilli avec suspicion, tant par
Klein ou par Bion que par les pédiatres, mais il bouleverse beaucoup de pro-
fessionnels ; il conduira progressivement a une prise de conscience et a la
modification des pratiques hospitalieres. En 1969, John Goes to Nursery n’est
cependant pas mieux recu, et les dénégations sont vives quant aux effets
de la séparation. La Société britannique de psychanalyse est alors en plein
conflit entre les partisans d’Anna Freud et ceux de Mélanie Klein. Bowlby
est tenu a 1'écart et durement critiqué pour sa remise en cause radicale de la
théorie des pulsions et pour avoir cherché ses modeles dans la cybernétique,
les sciences cognitives et 1’éthologie, et non dans la métapsychologie.

Mary Salter Ainsworth et la Situation étrange

C’est une psychologue canadienne qui va donner a la théorie de
I'attachement de Bowlby un prolongement expérimental et une audience
scientifique considérable. Peu de situations expérimentales peuvent pré-
tendre avoir joué un tel role paradigmatique et exercé une telle influence.
Mary Salter Ainsworth nait en 1913, dans un foyer stable, mais qu’elle dé-
crira comme émotionnellement troublé. Elle apprend a lire a 3 ans et ren-
tre a 16 ans a l'université de Toronto. C’est 1a qu’elle apprend de William
Blatz la théorie de la sécurité, qui permet a I'enfant d’explorer le monde,
et elle en fera le sujet de sa these. Elle suit son mari a Londres et y répond
a l'annonce de Bowlby a propos d'une recherche sur la séparation. Enga-
gée sur-le-champ, elle admire le travail de Robertson. Elle aide Bowlby a
répondre aux attaques sur la théorie de I'attachement et sur les effets de la
séparation précoce prolongeée.

En 1954, elle part avec son mari en Ouganda, a Kampala, et y commence,
sans aucun moyen, une étude d’observation en milieu naturel de 28 bébés
non sevrés, dans les villages alentour. Elle obtient une petite bourse et cher-
che a préciser les effets de la séparation et du sevrage : la séparation est-elle
en elle-méme traumatique ou cela dépend-il de la carence relationnelle an-
térieure ? Son observation la convainc de la justesse des theses de Bowlby
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sur le caractere primaire de I'attachement. Le livre Infancy in Uganda (publié
seulement en 1967) est le premier a proposer un schéma de développement
de l'attachement, en cinq phases, et c’est alors qu’elle propose le concept
de base de sécurité (Secure Base). Elle rentre aux Etats-Unis, a Baltimore, ot
en 1960 Bowlby lui rend visite et se rend compte de l'importance de cette
étude en milieu naturel comme support de sa théorie.

A Baltimore, Ainsworth pense a reprendre I’étude ougandaise de facon
plus systématique, avec 26 familles. Cherchant a comparer les deux popula-
tions, elle se souvient d'un article de 1943 de Jean Arsenian (Young Children
in an Insecure Situation), a propos d'une situation de jeu libre en présence
et en I’absence de la mére. Elle propose alors une situation standardisée en
sept épisodes de séparation et de réunion, qui aura le succeés que I'on sait, le
plus grand sans doute en psychologie du développement. La mise en ceuvre
de cette situation lui permet de décrire trois types principaux de réactions a
la Situation étrange. Ses études tres détaillées des relations mére-enfant lui
donnent l'intuition de la relation entre ces catégories d’attachement et le
style de maternage correspondant.

Inge Bretherton, Everett Waters et surtout Alan Sroufe sont des éleves ou
des continuateurs de Ainsworth en Amérique et responsables de 1'étude de
I'attachement dans le Minnesota. Cette étude longitudinale montre les cor-
rélations de 1’attachement sécure avec les relations aux pairs et avec la capa-
cité d’ajustement aux exigences du milieu scolaire. En 1974, Byron Egeland
débute une autre étude longitudinale avec un échantillon de 267 jeunes
femmes enceintes de milieu défavorisé. Les études du Minnesota montrent
la puissante influence prédictive de la sécurité de 1’attachement précoce
sur le développement social ultérieur et la personnalité de I'enfant. Cette
valeur prédictive donne, aux Etats-Unis et en Angleterre du moins, un im-
pact considérable a la théorie de I'attachement, qui devient un paradigme
reconnu et un sujet de recherche extrémement actif.

Mary Main et I’AAI

A Berkeley, en Californie, une éleve de Ainsworth, Mary Main, va étre a
'origine d’un autre développement majeur : le Berkeley Adult Attachment In-
terview. L'étude de Berkeley, lancée en 1982 par Main, concernait 40 familles
de niveau social moyen dont les enfants furent suivis de la naissance a 1’age
de 6 ans. Dans 1'équipe, Kaplan étudie les réponses des enfants a la sépara-
tion, évoquée par des photos (le Separation Anxiety Test, SAT) (Bretterton,
1995). Cassidy, Main et Goldwyn s’occupent des transcriptions et du codage
des entretiens avec les parents. Bientot, Main et Goldwyn sont frappées par
les correspondances entre la classification de la sécurité de I'enfant, évaluée
par la Situation étrange, et les récits des parents. La encore, c’est un nouvel
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instrument, ’Adult Attachment Interview (AAI), construit par George, Kaplan
et Main, qui va ouvrir une nouvelle dimension de la recherche et permettre
d’interroger désormais le niveau des représentations. C’est en effet ’analyse
du discours, plus que le contenu, qui permet de classer les récits sur les
expériences d’attachement en « autonomes » ou « insécures », ou, plus
tard, comme dans la Situation étrange, en représentations dites « désorga-
nisées ». Les éleves de Main vont jouer un role important pour développer
et appliquer I’AAI a I’étude de la psychopathologie de ’enfant et de 'adulte
ainsi qu’a celle de la transmission intergénérationnelle de 1'attachement.

Développements et polémiques

La théorie de l'attachement est dés lors sortie de 1’espace géographique
de I'Angleterre et des Ftats-Unis. Elle va également puiser dans d’autres
théories scientifiques, se dégageant de ses liens initiaux avec l'éthologie,
les sciences cognitives et la théorie de I'information. Elle se développe re-
marquablement en pays de culture anglo-saxonne et beaucoup moins en
pays de culture latine, du moins dans ceux ou l'influence psychanalytique
est forte, sauf peut-étre en Italie. Mais ce développement n’est pas facile et
s’émaille de remises en questions, de retours en arriére et de polémiques.
Il est également pour Bowlby et sa théorie 1'occasion de nouvelles valida-
tions, de développements et aussi de reconnaissance par ses pairs. Ce fut
le cas avec la revue exhaustive et critique de Michael Rutter (1972) sur la
théorie de l'attachement et le concept de carence maternelle, qui conclut
a sa validité. La Société britannique de psychanalyse offre a Bowlby un
hommage posthume et reconnait et regrette, dans une séance émouvante
mais encore conflictuelle, son attitude d’exclusion face a la théorie de 1'at-
tachement (Rayner, 1990). En France, le débat s’ouvre grace au « Colloque
imaginaire », organisé par René Zazzo (1979), auquel participent, parmi les
psychanalystes, Daniel Widlocher, plutot partisan des theéses de Bowlby et
qui proposera plus tard lui aussi un abandon de la théorie des pulsions,
Serge Lebovici, plus ambivalent mais qui reconnait le caractére novateur
de la théorie et l'intérét des modéles éthologiques, et Didier Anzieu qui
proposera sa théorie du moi-peau et l'idée d'une pulsion d’attachement.
Aux Etats-Unis, cependant, le débat est vif, avec des critiques sur la validité
de la Situation étrange (Lamb, Kagan), avec les milieux féministes sur la
question de la place de la mere et enfin a propos des effets de la créche sur la
sécurité de I'attachement des enfants. Ce débat oppose vivement Jay Belsky
(2001) et Sandra Scarr. Il s’apaise, de facon relative, apres une large étude
du National Institute of Mental Health (NIMH) qui va dans le sens de l'in-
nocuité du mode de garde collectif vis-a-vis de la sécurité de l'attachement ;
mais 1'étude ne concerne évidemment que les creches de bonne qualité.
Un autre débat concerne la validité transculturelle du concept d’attache-
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ment, la valeur adaptative de I'attachement et I'empreinte de la culture sur
ses systémes d’attachement, et sur les soins qui lui sont donnés (caregiving
environment).

Au total, la théorie de l'attachement apparait bien comme le concept clef
de la deuxieme moitié du xx¢ siecle, en psychopathologie et en psychologie.
Il est né dans la violence des séparations et des carences précoces, au croise-
ment des apports de la psychanalyse, de 1'éthologie, des sciences cognitives,
de 'informatique et de la cybernétique avec ceux de l'observation, de la
reconstruction et de la mise en récit. Peu de théories ont eu un tel impact
et une telle capacité de stimuler la recherche, une telle valeur prédictive sur
des aspects majeurs du comportement social et relationnel de I’enfant, une
telle puissance d’explication des phénomeénes de transmission entre généra-
tions, une telle capacité a remodeler la conception de la psychopathologie
et une telle dynamique d’évolution. Son inventeur John Bowlby apparait
ainsi comme 1'un des esprits les plus féconds de la psychopathologie du
xx¢ siécle. Peu de cliniciens aprés Freud auront laissé une telle empreinte
et auront eu une telle influence sur la pensée et les attitudes vis-a-vis de la
petite enfance, de la séparation, du deuil et des liens interindividuels.
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2  Le concept de systeme
motivationnel :
les systemes impliqués
dans le phénomene de
base de sécurite

N. Guédeney, C. Lamas

Le systéme motivationnel

Bowlby et Ainsworth ont bati la théorie de I'attachement sur I'importance
des liens affectifs entre les étres humains et, en particulier, entre le bébé et
ceux qui l'élévent. Le développement prend place dans le contexte d'un
réseau complexe de « liens affectifs » dont fait partie le lien enfant-mere.
Ainsworth (1991) définit un lien affectif comme un lien durable avec un par-
tenaire qui prend une importance particuliere du fait qu'il devient unique
et non interchangeable. Bowlby (1969) s’appuie sur les travaux de Harlow
qui montre qu'il existe différents types de liens affectifs ayant des objectifs
et des issues différents. Il distingue ces liens affectifs par leur fonction bio-
logique spécifique et décrit pour chacun d’eux un systéme comportemental
(ou systeme motivationnel ; Marvin et Britner, 2008).

La perspective évolutionniste

Pour Bowlby, sous 'influence de I'éthologie et de la théorie darwinienne de
I'évolution, les comportements associés a chacun des systémes motivation-
nels ont été sélectionnés sous la pression de 1'évolution parce qu’ils remplis-
saient une fonction biologique : celle d’assurer la survie de I'individu jusqu’a
I'age adulte. L'environnement d’adaptétude évolutionniste est celui dans
lequel l'espece humaine s’est développée : un bébé humain est élevé par
d’autres adultes, et en particulier sa mere. Cette perspective évolutionniste
est évidente dans les théorisations initiales de Bowlby. Le systeme d’attache-
ment a un avantage sélectif : la proximité qu’il permet de garder aupres des
figures adultes protectrices sert dans la lutte contre les dangers de 1'environ-
nement. La perspective évolutionniste moderne a complexifié I'approche

L'attachement : approche théorique
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initiale : ce qui est favorisé par 1'évolution est la survie des génes sur deux
générations. Comme nous le verrons dans le chapitre 9, la qualité des liens
d’attachement joue non seulement un role dans la protection du petit mais
aussi dans le développement optimal de ses capacités de régulation psycho-
physiologique ainsi que dans le développement de la mentalisation.

Définition fonctionnelle générale d'un systéme
motivationnel (Hinde, 2005)

Un systeme comportemental ou motivationnel est un systéme de contrdle
motivationnel programmeé biologiquement qui gouverne les regles et les
comportements associés avec un but proximal spécifique ; il implique la
notion de motivation inhérente ; il suppose des comportements coordon-
nés pour accomplir des objectifs spécifiques et des fonctions adaptatives ; il
est activé et désactivé par des signaux internes et environnementaux et est
corrigé quant au but ; il est activé et désactivé au niveau biologique par un
systeme de rétrocontrole (feedback) qui surveille les indices internes et ex-
ternes. Les systémes motivationnels sont en lien et interagissent entre eux.
Leur développement est progressif en fonction du temps et de 'interaction
avec l'environnement ; ils sont organisés et intégrés par des systémes de re-
présentations chez ’humain. On décrit actuellement une série de systémes
motivationnels liés a la reproduction, a l'alimentation, a ’hédonisme, a
I'exploration, a l'alarme/vigilance, a la dominance, au caregiving, a 'inter-
subjectivité ou affiliation, a la soumission, au coping/maitrise (Marvin et
Britner, 2008, Hillburn-Cobb, 2004 ; Lichtenberg et coll., 1992).

Systémes motivationnels impliqués dans le
phénoméne de base de sécurité

Systeme d’attachement proprement dit

Son objectif est 1'établissement de la proximité physique avec la figure d’at-
tachement en cas d’alarme ou de détresse du bébé. Les éléments activateurs
du systéme sont toutes les conditions indiquant un danger ou entrainant
du stress. Ils sont divisés en deux classes : les facteurs internes a 1’enfant,
comme la fatigue ou la douleur, et les facteurs externes, liés a I'environne-
ment (tout stimulus effrayant, par exemple la présence d’étrangers, la
solitude, 1'absence de la figure d’attachement). Mais ces conditions ne se
définissent pas uniquement par leur description ; elles ont une vertu plus
ou moins activatrice en fonction du moment de leur survenue, de la place
de la figure d’attachement par rapport a ’enfant et de ses réactions. L'élé-
ment extincteur du systéme — ou stimulus de terminaison de l'activation
du systeme — est la proximité avec la figure d’attachement (ou le contact).



Le concept de systeme motivationnel 11

Toute action qui favorise la proximité appartient au comportement d’atta-
chement : il existe une équivalence fonctionnelle entre les comportements
d’attachement, qui varient en fonction de 'age et du niveau de dévelop-
pement. L'organisation des divers comportements d’attachement se fera
en réponse a des indices, externes et internes. Bowlby utilise la métaphore
du missile a téte chercheuse. L'enfant choisit les comportements a sa dis-
position qui lui semblent les plus utiles, dans un contexte spécifique, en
fonction des réponses habituelles du caregiver. Les comportements d’atta-
chement sont organisés de maniere flexible autour d’une figure particuliére
et sous certaines conditions.

Le systeme d’attachement est donc contextuel. Il n’appartient pas a 1'en-
fant en propre mais son action est le résultat d'un contexte qui active ou
n’active pas le systeme. Le systeme d’attachement est organisé par un systéme
de rétrocontrdle cognitif, sous forme d’'un ensemble de représentations.
Bowlby le considérera progressivement comme un systéme constamment
activé, corrigé en permanence quant a ’objectif a atteindre, comparable
au fonctionnement d'un thermostat : sous certaines conditions, le systéme
d’attachement est fortement activé, ce qui conduit l'enfant a chercher et a
n’étre satisfait que par le contact ou la proximité avec la figure d’attachement.
En revanche, lorsque les conditions sont percues comme normales, 1'enfant
est libre de poursuivre d’autres buts et d’autres activités, méme si le systeme
continue de controler 'environnement comme possible source de stress. Le
systeme d’attachement est un systéme permanent, actif tout au long de la
vie, plus ou moins stable au sein d'un environnement plus ou moins
fixe : seuls les comportements spécifiques utilisés changent en fonction
du développement (Sroufe et Waters, 1977).

Systeme exploratoire

Le deuxieéme systeme motivationnel, étroitement lié au systeme d’atta-
chement proprement dit, est le systéme exploratoire. Ces deux systemes,
attachement et exploration, sont activés et désactivés par des signaux
antagonistes.

Ce systéme motivationnel a été particuliérement étudié par Bowlby (1969).
Grace au systeme inné de I'exploration, I'enfant apprend sur son environne-
ment et développe des capacités qui seront importantes pour les stades ulté-
rieurs du développement. Ce systéme est lié a la maitrise et a la curiosité : le
bébé est fortement attiré par la nouveauté ou par les traits complexes de I'envi-
ronnement, que celui-ci soit animé ou inanimé. Ce systéme permet d’extraire
I'information de l’'environnement. Il se développe surtout a partir de 7 mois,
période qui correspond a la mise en place du systéme d’attachement et a la
constitution de figures d’attachement spécifiques. Le systéme de I'exploration
est 1égerement décalé dans le temps par rapport a I'attachement : si I'’enfant va
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trop loin, soit la meére, soit lui-méme, concourent a rétablir la distance com-
patible avec un sentiment de sécurité. L'enfant acquiert un systeme d’explo-
ration plus élaboré du fait des changements dans ses capacités de locomotion
et dans ses processus cognitifs : 'enfant acquiert la permanence de 1'objet et la
compréhension de la fin et des moyens, sa capacité d'imitation se développe
considérablement ainsi que le registre conversationnel. La locomotion joue
un role capital : le bébé peut s'éloigner pour explorer et étendre ainsi considé-
rablement son horizon (Marvin et Britner, 2008). L'enfant risque alors davan-
tage de se placer en situation de danger, de frustration ou d’'impuissance, liées
en particulier a ’apprentissage. Il peut aussi prendre a son propre compte le
controle de la proximité par rapport a sa figure d’attachement.

Ce systeme est immédiatement activé quand les systémes d’attachement
et de vigilance sont désactivés et s’éteint quand ces derniers sont activés
trop intensément. La curiosité et 'exploration ont été particulierement étu-
diées comme constituant un des systemes motivationnels qui participent
aux exigences de l’adaptétude évolutionniste. Elles permettent au petit
d’acquérir les compétences nécessaires pour améliorer ses chances de sur-
vie. Il s’agit en particulier de développer sa capacité a compter sur soi, de
maniere autonome et individuelle : la curiosité aide I'enfant a apprendre et
a comprendre son environnement.

Systéme peur-angoisse

Le systeme peur-angoisse correspond a la capacité a identifier et a s’adapter
a tout indice signalant la présence de choses effrayantes. Il s’agit donc de la
perception et de la réaction de ’enfant a une situation de danger. Avoir peur
de certains stimuli constitue un avantage pour la survie. Bowlby (1973)
décrit des indices naturels de danger qui, par leur présence, signalent un
risque accru de danger, méme s'ils ne sont pas par eux-mémes dangereux.
Ce sont par exemple les mouvements d’approche soudaine et excessive, le
noir, les bruits forts ou la solitude. Ces stimuli sont immédiats. D’autres
apparaissent secondairement. Le systeme de vigilance partage avec le sys-
teme d’attachement les mémes signaux activateurs, présents a la fin de la
premiére année, comme l’absence de la figure d’attachement, I'inconnu et
le non familier. Des stimuli environnementaux (les animaux, I’eau, 1’obscu-
rité) contribuent au controle constant par ’enfant de la qualité sécurisante
ou effrayante de 1’environnement. On revisite ainsi les phobies infantiles
qui devraient étre plutdt considérées comme la trace de signaux univer-
sels de danger. En activant le systéme d’alarme et, de maniere simultanée,
le systéme d’attachement, ils provoquent chez l'enfant des réactions de
sauvegarde et de recherche de protection qui donnent un avantage pour sa
survie. Ce systéme est lui aussi au service de la protection de I'enfant et en
lien étroit avec celui de I'attachement.
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Concept de base de sécurité et concepts
associés

Base de sécurité

Cette notion renvoie a la confiance, pour une personne, dans I'idée qu'une
figure de soutien, protectrice, sera accessible et disponible en cas de be-
soin, et cela quel que soit 1'dge de l'individu. On voit comment la proxi-
mité physique, nécessaire au début de la vie, devient progressivement un
concept mentalisé et émotionnel, et rejoint celui d’accessibilité. Si I’enfant
a construit une base de sécurité, alors il peut, fort de cette confiance dans
la disponibilité de la figure d’attachement, explorer le monde qui 'entoure
(c’est la base de sécurité) parce qu’il peut y revenir en cas de besoin (notion
de havre de sécurité développée par Bretherton, 1995).

Role des émotions

L'émotion, comme le rappellent Solomon et Georges (1999), est d'impor-
tance trés secondaire dans les premiers travaux de Bowlby. Celui-ci était
convaincu que I’émotion ne pouvait agir comme cause premiere d’activa-
tion du systeme d’attachement. Pour lui, le premier maillon de la chaine
de causalité ne pouvait étre qu'un indice situationnel, et il revendiquait
la primauté des processus perceptifs (appraisal), qu'ils proviennent du soi,
de 'environnement ou de la figure d’attachement. C’est progressivement,
grace a la collaboration avec Ainsworth, qu'il réalisa la place capitale de
I’émotion dans 'organisation et ’expression de l’attachement, probable-
ment en méme temps qu’il intégrait les théories cognitivo-affectives.

Les émotions les plus importantes dans la théorie de
I'attachement

Bowlby note que certaines émotions ont une fonction motivationnelle, d’auto-
controle et de communication pour l'individu dans le contexte d'une relation
d’attachement. Les émotions que nous allons décrire sont les sous-titres des
trois volumes d’Attachement et perte (1969 ; 1973 ; 1980). Bowlby les a surtout
traitées comme des réactions émotionnelles aux ruptures d’attachement.

Angoisse

Pour Bowlby (1973), I'angoisse a la préséance sur toutes les autres activités
lorsque l'acces a la figure d’attachement est menacé. Elle active le systeme
d’attachement et conduit a 'apparition de comportements d’attachement
qui, normalement, servent a rétablir cette proximité. Les manifestations de
I'angoisse servent de signal de communication pour alerter la figure d’atta-
chement, pour lui faire remarquer la détresse de 1’enfant et donner lieu a
des réponses réconfortantes.
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Peur

La peur est au coeur de la théorie de 'attachement (Lyons-Ruth et Spielman,
2004). Le vécu de peur traduit I'exposition du bébé a une menace pour sa
survie physique ou psychologique, que cette menace soit interne ou envi-
ronnementale. La peur constitue une des menaces maximales pour I'ho-
méostasie physiologique et psychologique du bébé : sa régulation est donc
une priorité dans le développement de celui-ci. Cela explique pourquoi
'activation du systéme d’alarme-vigilance et du systeme d’attachement est
préemptive sur tous les autres systémes, et la dynamique de l’attachement
si essentielle dans les premiéres années de la vie (Liotti, 2004).

Colere

La colére joue également un role important dans la réponse a une rupture du
lien d’attachement. Bowlby suggeére que, lors d'une séparation temporaire, la
colére peut servir a motiver un enfant a surmonter les obstacles a la réunion
avec la figure d’attachement. Par sa colére, 'enfant communique ses reproches
et cherche a décourager sa figure d’attachement de recommencer.

Tristesse

La tristesse accompagne le fait de réaliser que la figure d’attachement n’est
pas disponible et que les efforts pour tenter de rétablir cette accessibilité ont
échoué. La tristesse peut conduire au retrait et au désengagement, qui peuvent
avoir des effets de réorganisation sur les modéles internes opérants (MIO).

Emotions positives

Les émotions positives les plus spécifiques de la théorie de l'attachement
sont le sentiment de sécurité (safety) 1ié a la proximité de la figure d’attache-
ment : c’est un état de détente, de bien-étre et de confort, ou tout est sous
contrdle. La proximité dans 1'attachement est un indice externe spatial qui
renvoie a I'état intérieur de sécurité, qui est, lui, un état émotionnel subjectif
interne. C’est la double notion de proximité et de sécurité qui définit I'objec-
tif externe et interne du systeme d’attachement (Sroufe et Waters, 1977).

Conclusion

La théorie de l'attachement se focalise sur le paradigme de la sécurité en
cas de détresse ou d’alarme. Elle apporte une vision développementale et
contextuelle du fonctionnement du sujet. Quelles représentations mentales
I'étre humain a-t-il constituées, tout au long de la vie, sur la facon dont
les figures importantes et proches autour de lui se comportent en cas de
besoin ; comment lui-méme se percoit il comme suscitant l'attention et
I'aide et le réconfort de la part des autres en cas de détresse ? La théorie
de l'attachement s’intéresse a ce qui influence le bien-étre émotionnel et
les interactions sociales du sujet lorsqu’il est dans un contexte de stress,
d’alarme et, de maniére générale, d’émotions négatives.
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3 Le systeme des soins
parentaux pour les jeunes
enfants, le caregiving

V. Bekhechi, C. Rabouam, N. Guédeney

Introduction

Bowlby (1988) évoque l'existence d'un systeme motivationnel, le caregiving
(fonction de prendre soin), qui organise les soins parentaux répondant aux
besoins d’'attachement de I'enfant. Le caregiving normalement va du parent
vers 'enfant, et ne constitue qu'un aspect du lien unissant le parent a son
enfant. Le parent est alors appelé le caregiver (celui qui prend soin). Nous
décrirons dans ce chapitre le systeme de caregiving, son ontogenese, les fac-
teurs qui influencent 1'expression du caregiving et en particulier ses liens
avec le systéme d’attachement du parent, en nous centrant sur le caregiving
maternel, qui a été le plus étudié.

Définition du systéme motivationnel du
caregiving

George et Solomon (1996, 1999, 2008) ont étudié le systéme motivationnel
du caregiving : c’est un ensemble organisé de comportements guidé par une
représentation de la relation actuelle parent-enfant. Le systeme de caregiving
parental est le systéme réciproque (ou complémentaire) du systéme d’atta-
chement de I'enfant. Elles suggérent que la fonction adaptative du systéme
de caregiving est la méme que celle du systéeme d’attachement, c’est-a-dire
la protection du jeune et, in fine, la reproduction de 'espéce. Ces deux sys-
témes intégrés fonctionnent comme un systeme dyadique de couplage et
d’autorégulation qui garde I'enfant dans un état organisé et de protection
des dangers grace auquel il peut explorer et se développer (Britner et coll.,
2005).

Comme tout systéme motivationnel, le caregiving, qui est un systéme

d’alerte aux autres, se définit par différentes caractéristiques (George et So-
lomon, 1999).

L'attachement : approche théorique
© 2009, Elsevier Masson SAS. Tous droits réservés.
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L'objectif du systéme est que le parent puisse maintenir ou rétablir une
proximité physique et psychologique avec le bébé lorsque celui-ci est en
situation de détresse ou d’alarme, afin de répondre a ses besoins et de lui
fournir protection. Il est activé par des signaux spécifiques : tout signal de
détresse, de vulnérabilité ou d'immaturité d'un étre animé. Les stimuli qui
indiquent au parent que 1’enfant est en situation de vulnérabilité ou de dé-
tresse (signaux infraverbaux ou verbaux, contextes) peuvent étre également
des situations que le parent percoit comme étant effrayantes, dangereuses
ou stressantes pour I'enfant. Les séparations d’avec I'enfant ou toute impos-
sibilité a établir la proximité avec lui, alors que le parent n’est pas sir qu’il
soit en sécurité, activent son caregiving.

Les comportements de caregiving visent a promouvoir la proximité et le
réconfort vis-a-vis de I'enfant percu comme en danger ou en détresse. Ce
peuvent étre des comportements comme rejoindre, appeler, étreindre, rete-
nir, consoler, bercer, etc. qui sont définis fonctionnellement par rapport a
I'objectif du systéme : ils sont corrigés quant au but, c’est-a-dire flexibles, et
changeant en fonction des caractéristiques du contexte, du développement
et du fonctionnement de l'enfant.

Le systéeme de caregiving se désactive, ou plutot se met en veille, lorsque
sont rétablies les conditions de proximité physique ou psychologique avec
I'enfant et que le parent percoit chez lui des signaux montrant qu’il est
réconforté et apaisé. Le caregiving est associé chez le parent a des émotions
spécifiques : sentiments de plaisir et de satisfaction et de soulagement
quand il peut protéger son enfant ; de la colere, de la tristesse et de I'anxiété
quand il est dans I'impossibilité de le faire.

Le systéme de caregiving est organisé par un systéme de représentations,
les modeles internes opérants (MIO) de caregiving (George et Solomon,
1996) ; ceux-ci comportent, comme tout MIO, la notion de contenu mental
(les « postulats ») et celle des modalités du traitement de I'information. Les
postulats touchant au caregiving concernent la capacité maternelle a lire et a
comprendre les signaux, sa volonté de répondre aux besoins d’attachement
de I'enfant, et l'efficacité de ses stratégies de protection.

Synergie, antagonisme et compétition entre le
systéme de caregiving et les autres systémes
motivationnels du parent

Le parent, en plus d’'étre un caregiver pour son enfant, peut étre le caregiver
d’autres enfants ou de ses parents vieillissants (partage du caregiving), d'un

ami (systeme affiliatif), d'un partenaire sexuel (systeme sexuel), d'un profes-
sionnel (systeme d’exploration ; George et Solomon, 2008). Le systeme de
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caregiving interagit avec les autres systémes comportementaux des parents
et peut entrer en compétition avec eux. Une stratégie de caregiving opti-
male requiert de la part du parent une intégration flexible de I'ensemble des
objectifs des différents systemes motivationnels en jeu dans une situation
donnée. Le fonctionnement dynamique des deux systémes, attachement
et caregiving, a été particulierement étudié (Lyons-Ruth et Spielman, 2004).
Chez les parents sécures, il y a synergie entre les deux systemes, celui de
I'attachement favorisant la pleine expression du caregiving. Chez les parents
insécures, le systéme d’attachement ne joue plus son r6le de facilitateur de
I'expression du caregiving. Chez le parent désorganisé, il peut y avoir compé-
tition entre les deux systemes. Un stress intense submergeant les capacités
d’intégration du parent, méme sécure, peut entrainer une activation inten-
se de son propre systeme d’attachement, en raison de la menace vitale, et ce
dernier devient préemptif sur tous les autres systémes, ce qui peut entrainer
une extinction transitoire de son systeme de caregiving (Liotti, 2004).

Description des qualités nécessaires au parent
pour un caregiving sécurisant

Le caregiving demande au parent de mettre a la disposition de son enfant
toutes ses capacités pour l'aider a surmonter sa détresse ou sa peur, et a ré-
soudre les défis auxquels il est exposé (Marvin et Britner, 1999).

L'engagement et le sentiment de responsabilité dans la protection de son
enfant font partie du caregiving (Dozier et Lindheim, 2006) : c’est la moti-
vation du parent a avoir une relation durable avec cet enfant ; en termes
évolutionnistes il aura tendance a faire passer la protection et le bien-étre
de son enfant en priorité, méme au risque de se mettre lui-méme en péril.
La sensibilité aux signaux de l’enfant, et en particulier aux émotions néga-
tives (colére, peur et chagrin) a été particulierement étudiée par Ainsworth
(1978). 11 s’agit de percevoir les signaux, de les lire, de les interpréter et
d'y répondre a différents niveaux. La sensibilité aux émotions négatives
est caractéristique du caregiving sensible : le parent a la volonté de répon-
dre rapidement (responsiveness) aux signaux de l'enfant en rétablissant la
proximité (selon des modalités variables selon 1'dge de I'enfant). Le parent
peut proposer a l'enfant un mirroring (Fonagy et coll., 2002) : il répond
sur le méme registre émotionnel infraverbal que celui de 1’enfant (mimi-
que, prosodie) mais en accentuant et en ralentissant son expression, ce qui
permet a I'enfant de se sentir « validé » dans 1’expression de son émotion
négative et compris, sans étre submergé par celle du parent, qui la déforme
(et donc ne la vit pas). Cette réponse est liée a 1'évaluation des signaux de
I'enfant et a l'interprétation qu’en fait le parent. Cela renvoie a la capa-
cité parentale réflexive décrite par Slade (2005), qui est la fonction réflexive
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du parent appliquée a la compréhension des états mentaux de son enfant
en situation « attachement-pertinente ». Ces dimensions sont décrites en
détail dans le chapitre 20. Cette capacité réflexive s’exprime dans les attri-
butions verbales du parent qui labellise les états mentaux qu’il imagine a
'origine des signaux de son enfant (Meins et coll., 2002). Le parent agit en
méme temps en apportant une solution concrete aux difficultés de 1’enfant
(Lyons-Ruth et Spielman, 2004) ; il peut garder une attention suffisante
a l'enfant réel, méme quand il a d’autres taches a effectuer (Schuengel et
coll., 1999) ou quand il est stressé (Lyons-Ruth et Spielman, 2004), et aussi
corriger ses réponses s'il réalise qu’elles n’ont pas réconforté son enfant
(Schuengel et coll., 1999).

La sensibilité aux besoins d’attachement s’exprime par la disponibilité
émotionnelle, la consolation, le réconfort et 'apaisement (Ainsworth et
coll,, 1978). La sensibilité a I'exploration a été particuliérement étudiée par
Cassidy et coll. (2005) et par Grossmann et coll. (2008). Le caregiver n'inter-
vient que lorsque I'enfant demande de I'aide, sans interférer avec 1'explo-
ration ; il soutient I'exploration de 1’enfant en I'aidant si besoin a trouver
d’autres satisfactions a explorer et en en étant attentif a I'équilibre explora-
tion-attachement. Il 1'aide a réguler les expressions de détresse seulement
lorsque l'enfant n’arrive plus a explorer et 1'aide a réguler son éventuelle
excitation.

Ontogénése du caregiving

Le développement du systeme de caregiving est le produit d’une transaction
complexe entre de nombreux éléments biologiques et environnementaux
(Belsky, 1999). Nous nous appuierons sur la description détaillée de George
et Solomon (1999 ; 2008).

Le systeme de caregiving se manifeste a partir de 2-3 ans sous des formes
immatures et non fonctionnelles : jouer a la maman (surtout chez les filles),
s’occuper de petits animaux, de bébés, de poupées. Ces jeux sont influen-
cés par l'expérience des soins parentaux, qui aident l'enfant a développer
un sens du soin et des représentations de donner des soins. Les modeles
familiaux jouent un rdle crucial dans le développement du caregiving pen-
dant la petite enfance et 'enfance. Le déclenchement de la puberté semble
jouer un role dans le développement du systeme de caregiving : la poussée
hormonale pourrait initier la transition chez 1'étre humain vers un systeme
de caregiving mature. Sur le plan des représentations, cette transition impli-
que une évolution de la perspective de 1’enfance (« étre attaché a ») vers la
perspective adulte (« protéger 1'autre »). Cette transition est aussi influen-
cée par 'expérience antérieure et le contexte culturel. Solomon et George
(1996) suggerent que la construction des MIO du systéme du caregiving
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(représentations des soins parentaux) s’effectue parallelement a celle des
MIO du systéme d’attachement.

Le systeme de caregiving se développe surtout durant les périodes de la
transition vers la parentalité (grossesse, naissance, post-partum), dans
une interaction des facteurs biologiques, psychologiques et sociaux. Les
hormones libérées durant la grossesse, I'accouchement et la lactation repré-
sentent 1'un des déterminismes des soins parentaux, qui commence juste
a étre étudié (Hrdy, 2005 ; Keverne, 2005). Des études récentes, menées
chez les primates et chez les humains, suggérent que les hormones peuvent
expliquer en partie les changements de motivation a fournir des soins pa-
rentaux qui surviennent durant la grossesse et le post-partum (Maestripieri,
2001). La meére étant la seule personne dont on peut penser qu’elle sera
sirement présente a la naissance de 1’enfant, il est logique de supposer que
I'évolution lui a attribué un équipement biologique particulier (Hrdy, 2005).

Facteurs influencant le caregiving

Le systéme représentationnel de l'attachement du parent joue sur son sys-
teme représentationnel de caregiving. Le caregiving maternel a d’abord été
compris comme la transmission de 1'attachement maternel a la génération
suivante (George et Solomon, 1999), dans un modele d’assimilation du
caregiving ; dans des circonstances normales, une mere integre ses expérien-
ces avec son enfant dans ses représentations mentales de 'attachement. Ce
modele semble dominant pour les meres sécures. Les études sur la transmis-
sion de 'attachement, et en particulier le fait que les meéres « earned secure »
par rapport a un trauma de I'enfance sont des parents désorganisés, mon-
trent que s’occuper de leur propre enfant dérégule le systeme de caregiving
de ces meres et réactive les craintes et les souvenirs traumatiques personnels.
Les stratégies conditionnelles d’attachement sont un facteur jouant sur la
perception des signaux de besoin de I'enfant et donc sur l'activation du care-
giving, sur 'interprétation des signaux et donc sur les choix non conscients
de réponses et enfin sur la flexibilité du parent d’examiner sans stress ex-
cessif les réponses possibles en prenant en compte toutes les infirmations
de maniere ouverte. Cependant les discontinuités de la transmission, que
ce soit dans un sens sécurité ou insécurité, évoquent que le caregiving n’est
pas uniquement lié au systeme de l'attachement maternel. Huth-Bocks et
coll. (2004) montrent que les représentations maternelles de caregiving pour-
raient constituer le mécanisme a travers lequel les expériences passées d’at-
tachement prédisent le type d’attachement développé par 'enfant.

Les facteurs hormonaux de la période périnatale jouent un role essentiel.
Le bonding correspond aux émotions chaleureuses vécues par la mere juste
apres la naissance et au sentiment qu’elle éprouve d’avoir un lien trés spécial
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avec son nouveau-né. En déclenchant la formation du lien mere-bébé, le
bonding améne la meére a protéger son enfant. L'ocytocine de la parturition
et de la lactation favorise le bonding, qui est une des impulsions biologiques
au caregiving (Carter, 2005). Elle semble jouer un role spécifique chez les
femmes en favorisant les comportements maternels les plus associés avec
un nouveau-né et en favorisant 1’établissement de la préférence (Leckman et
coll., 2005). L'ocytocine intracérébrale est secrétée sous l'influence de divers
stimuli sociaux qui incluent la simple présence d'un bébé : contacts peau a
peau, les mouvements de main du bébé et le réflexe de succion (Nissen et
coll., 1995). L'ocytocine interagit avec les systémes de récompense/plaisir
(dopamine et opiacés endogenes), ce qui renforce positivement le dévelop-
pement et I'expression du répertoire du caregiving (Carter, 2005). L'ocyto-
cine interviendrait également dans la modulation des réponses au stress, via
son action au niveau de I'axe hypothalamo-hypophyso-cortico-surrénalien,
dans le sens d’'une moindre réactivité au stress et donc d’une accalmie (ef-
fet anxiolytique) mais aussi comme hormone de réponse au stress (Tops et
coll., 2007). Chez les mammiferes, I'ocytocine pourrait servir a gérer le stress
maternel généré durant la naissance et le post-partum. L'ocytocine inhibe-
rait également le fonctionnement de 'amygdale, qui est impliquée dans
les stimuli de menace ainsi que les régions cérébrales impliquées dans le
jugement social et la théorie de 1’esprit pour les attributions négatives ; cela
favoriserait la diminution des réactions d’attaque colérique de défense et les
attributions négatives sur le bébé (Debiec, 2005).

L'allaitement maternel offre des conditions spécifiques de proximité et
de familiarité qui semblent propices au caregiving chez la mere. Les modi-
fications hormonales physiologiques liées a 1'allaitement créent un climat
émotionnel particuliérement favorable a la mise en place du caregiving en
favorisant, 1a encore, une meilleure lecture des émotions et en renforcant
les comportements maternels de protection et d’attention portés au bébé
(Lamas et Guedeney, 2006).

Les représentations culturelles jouent également un role dans le caregiving
maternel, comme I'a montré Sagi sur les parents d’enfants élevés en kib-
boutz (Sagi et coll., 1997), ainsi que les normes socioculturelles de I'époque
sur la bonne maniére de s’occuper d'un bébé (Guedeney, 2008)

Les facteurs liés au bébé et aux conditions de sa naissance et commen-
cent juste a étre étudiés (voir chapitre 5 de L'attachement : approche clinique).
L'expérience maternelle de la naissance et I'interprétation que la mére en fait a
une influence sur son caregiving. (George et Solomon, 2008 ; voir chapitre 10).
Le bébé suscite fortement les comportements de soins. Les traits physiques
de la « bébéité » (rondeur, taille de la téte et des yeux, etc.) produisent une
attraction physique pour n’importe quel caregiver (George et Solomon, 1999).
La consolabilité du bébé, son ajustement postural, ou sa capacité de regard
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constituent des stimuli puissants du systeme de récompense-plaisir (Leckman
et coll., 2005) et favorisent ’engagement maternel dans le caregiving.

I semble exister une interaction entre facteurs actuels liés au bébé et le
systéme de représentations maternelles de l'attachement et du caregiving.
L'enfant rend la meére capable de modifier ses représentations concernant
I'attachement (van IJzendoorn et DeWolff, 1997). Pour chaque enfant, le
comportement maternel vis-a-vis de celui-ci sera influencé par le systéme
représentationnel actuel du caregiving (Solomon et George, 1996). En se ré-
férant a Piaget, ces dernieres considerent que la meére assimile son expérien-
ce actuelle avec son bébé a ses représentations du passé. Avec l'arrivée du
bébé, elle va également accommoder ses représentations a la réalité du bébé
et au contexte des soins : de nouvelles représentations du caregiving peuvent
s’élaborer a partir de 1'expérience réelle de caregiving avec le bébé.

Les facteurs sociaux et contextuels influencent également le développe-
ment et ’expression du systeme de caregiving maternel. Ils peuvent soutenir
ou entraver la capacité de la mére a se focaliser sur les soins a donner a I’en-
fant. L'état psychologique (la dépression post-natale, I'anxiété post-natale,
un état de stress post-natal, et bien str les psychoses du post-partum) joue
sur le caregiving maternel (chapitre 16 de L'attachement : approche clinique).
Les stress environnementaux auxquels la mere est éventuellement
soumise (événements de vie négatifs type chomage, statut socio-économique
précaire), et en particulier les stress interpersonnels, peuvent miner les
capacités de caregiving de la mére (Kobak et Mandelbaum, 2003). Sa relation
avec le partenaire joue un role crucial, positif ou négatif sur I'alliance de care-
giving (Cowan et Pape Cowan, 2009). Le partenaire qui soutient le mieux le
caregiving maternel est celui qui joue un role de base de sécurité, il ne I'éloi-
gne pas de ses enfants quand ceux-ci ont besoin d’elle, il I'aide a répondre
le plus adéquatement possible a leurs besoins, il participe plus ou moins aux
soins et respecte I'importance que joue la mere dans le sentiment de sécurité
de I'enfant si celle-ci est la figure d’attachement principale. Il constitue égale-
ment un havre de sécurité vers lequel la mere peut se tourner quand elle
se sent en détresse. Le rdle des figures féminines soutenantes dans le réseau
privé ou soignant autour de la mere est aussi crucial (George et Solomon,
1999). Tous ces facteurs seront repris plus en détail dans le chapitre 6.

Systéme du caregiving chez les méres et chez
les péres

Cassidy (1999) rappelle que Harlow, des 1963, avait fait ’hypothese qu’il
existait un caregiving paternel et un caregiving maternel différenciés. Si les bé-
bés peuvent s’attacher a leur pére en méme temps qu’a leur mere, il semble
que ce soit la mere qui représente le plus souvent, méme quand les deux
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parents sont présents, le havre de sécurité dont ils ont besoin en cas de dan-
ger ; cela méme lorsque la mére travaille et n’est pas plus présente que le pére
(Lamb, 1996). Ainsworth avait déja remarqué que l'attachement des enfants
au pére n’était pas proportionnel au temps passé ensemble, et pensait que
l'interaction avec lui avait quelque chose de spécifique (Grossmann et coll.,
2008). Dans la recherche sur I'attachement, les comportements associés a la
sensibilité, telle qu’elle a été définie pour les meres, n’ont pas prédit la sécu-
rité de l'attachement vis-a-vis des péres lors de la Situation étrange. Mais on
sait que les instruments de mesure de la sécurité de I'attachement ont été
d’abord construits autour de la relation mere-enfant (voir chapitre 16).

Sans caricaturer les rdles parentaux, il semble que la mere, souvent la
figure d’attachement principale du fait de sa présence plus continue et plus
proche physiquement aupres de ’enfant dans les premiers mois (Ainsworth,
1978), puisse favoriser le développement d'un sentiment de sécurité chez
I'enfant en encourageant la proximité en cas de détresse. De son coOté, le
pere, a travers les jeux stimulants souvent excitants et plus physiques qu'il
pratique avec son enfant, soutient celui-ci a se risquer vers l'inconnu, et
joue ainsi un role déterminant dans le développement de ses capacités a
explorer : les échanges avec le pére favorisent également chez l’enfant le
développement du sentiment de sécurité, mais préférentiellement lors de
I'exploration, en soutenant l'apprentissage de la résolution de problémes,
le développement d’aptitudes a la compétition et a faire face aux conflits de
maniere socialisée. L'enfant pourrait alors acquérir une certaine affirmation
de soi qui favorise I'adaptation (Grossmann et coll., 2008). Parke et coll.
(2004), cités par Grossmann et coll. (2008), soulignent aussi le rdle capital
du pere dans les jeux plus excités avec son enfant, a la fois soutenant son
exploration et l'aidant a réguler cette « désorganisation » introduite par
I’abord de l'inconnu.

Le caregiving paternel semble moins jouer sur le développement émotion-
nel de 'enfant que le caregiving maternel (Steele et coll., 1996), qui favorise
la compréhension et la résolution des conflits internes, mais il aurait plus
d’influence sur le controle des émotions, et la régulation et la résolution des
conflits émotionnels liés aux échanges interpersonnels, notamment avec
les pairs et la fratrie (Steele et Steele, 2005).

Les caractéristiques de la sensibilité du pere pourraient concerner le sou-
tien émotionnel de 'enfant, les encouragements, la prévenance, les éloges,
la non-intrusivité dans 1'exploration. (voir la SCIP au chapitre 16, et Gros-
smann et coll., 2008).

L'implication des péres dans le caregiving est associée au souvenir de leurs
propres expériences d’attachement comme enfants et a I'importance qu'ils
prétent a ces expériences : on constate alors plus de chaleur, de sensibilité
lors des jeux, de proximité, de responsabilité dans le soin, d’attention a la
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sécurité, et plus de mises au défi sensibles chez les peres quand l'enfant a
2 ans, 4 ans ; et un partenariat plus sensible dans le jeu et I'apprentissage
lorsque I'enfant a 6 ans avec des jeunes enfants (Grossmann et coll., 2002 ;
Cohn et coll., 1992).

Des études longitudinales montrent que le comportement de « mise au
défi (challenge) sensible » des péres quand l'enfant a 2 ans est corrélé posi-
tivement a la sécurité des représentations d’attachement des adolescents
(Grossmann et coll., 2005).

L'influence de la relation mere-enfant sur le caregiving paternel est encore
trés peu étudiée, et I’on a surtout des résultats indirects a partir de 1'attache-
ment chez I'enfant. Pour Steele et coll. (1996), I'attachement de 'enfant a
la meére influencerait son attachement au pere. Howes (1999) pense que la
mere, lorsqu’elle est le caregiver principal, peut influencer les interactions
entre le pere et 'enfant.

Des études récentes se sont intéressé a I'influence du sexe de 'enfant sur
le caregiving des péres et des meres. Schoppe-Sullivan et coll. (2006) trouvent
que les peres sont plus sensibles a leurs garcons qu’a leurs filles, au contraire
des meres, qui seraient plus sensibles a leur fille : les peres pourraient étre
guidés par leur vision des roles sociaux li€s au genre, et les caractéristiques
biologiques dans les dyades parent-enfant de méme sexe s’accorderaient
mieux, en particulier pour les modes innés de régulation des émotions.

Conclusion

Le systéme motivationnel du caregiving est de mieux en mieux connu. Prendre
soin de I'autre dans les dimensions de protection, de consolation et de soutien
a 'exploration est une tache extrémement complexe qui est bien différente
du simple fait d’aimer son enfant. Si les signaux exprimant la détresse de 1'en-
fant activent le systéme de caregiving, ce qui se passe ensuite reste fortement
influencé par les représentations mentales du parent. La dynamique com-
plexe du caregiving (facteurs biologiques, facteurs psychologiques, facteurs en-
vironnementaux et culturels) ainsi que ses relations avec les autres systémes
motivationnels ouvrent la voie a de nombreuses applications cliniques et a
une meilleure compréhension de certaines difficultés de la parentalité.
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4  Attachement et systeme
affiliatif : les liens d’amitie

R. Dugravier

L'homme est destiné a nouer des liens avec son entourage ; ¢’est un animal
social et ceci depuis les premiers temps de son évolution. Tres tot, les étres
humains se sont associés pour chasser et se sont rassemblés en petits groupes
sur un meéme territoire, ce qui avait comme vertu de leur donner plus de
chances de survie dans un monde hostile. Constituer des groupes sociaux
est donc une caractéristique commune a l'ensemble des étres humains,
meéme si certains individus sont plus aptes que d’autres a instaurer des re-
lations sociales satisfaisantes. Le tempérament joue probablement un role
dans cette propension a nouer des liens, mais cette aptitude dépend aussi
de I'environnement dans lequel I'individu a grandi. C'est ce qu’Ainsworth
(1989) traduit par le fait que les relations des adultes avec leurs pairs refle-
tent leur style d’attachement élaboré lors des premiers échanges avec les
parents. Dong, si les liens d’attachement sont bien distincts des liens affi-
liatifs, il est difficile d’envisager les liens sociaux sans considérer 1'influence
des premiéres expériences d’attachement.

Les relations affiliatives, une curiosité trés
précoce

Dans les années 1950, les scientifiques consideérent encore que les bébés ne
s'intéressent pas vraiment aux autres et que, dans le cadre d’éventuelles in-
teractions, ils ont plus tendance a traiter les individus comme des objets.

Nous savons maintenant, grace aux études basées sur l'observation di-
recte des jeunes enfants que ceux-ci éprouvent tres tot (des deux mois) une
curiosité pour leurs pairs qui s’exprime par l'intensité de leur éveil et leur ex-
citation en présence d’autres bébés, et par leur propension a imiter les com-
portements, les attitudes de leurs pairs (National Research Council, 2000).

En fait, deés 3 ans, les jeunes enfants sont capables d’entretenir des
échanges sociaux complexes avec d’autres enfants du méme age (Gottman,
1983 ; Rubin, 1973). Ce n’est pas seulement une question de compétence,
mais aussi le signe d’'un intérét croissant. Nous verrons qu’en grandissant,
les enfants en viennent consacrer de plus en plus de temps a leurs pairs
plutot qu’a leurs parents.

L'attachement : approche théorique
© 2009, Elsevier Masson SAS. Tous droits réservés.
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La notion de systéme motivationnel, concept
éthologique

Lorsque John Bowlby développe sa théorie, il prend soin de distinguer les
liens d’attachement des autres modes de liens sociaux. Il s'inspire pour cela
du concept de systémes motivationnels développé par les éthologues. Un
systeme de motivation est inné, primaire, essentiel a la survie de 1’espece,
de qualité péremptoire, activable ou non. Ces différents systémes sont acti-
vés et hiérarchisés selon les situations rencontrées (Fonagy, 2004). Bowlby
consideére ainsi que le systeme attachemental est un systéme parmi d’autres,
particulierement activé lors des situations de stress.

Les éthologues considérent que le fait de nouer des liens sociaux est
une tache adaptative, car cela favorisait la survie quand la recherche
de nourriture rendait l’association préférable. Mais appartenir a un
groupe permet aussi d’avoir 'occasion de jouer, de développer plus de
compétences dans les domaines de l’exploration, de la découverte, de
I'altruisme.

Toujours dans une considération évolutionniste, il faut néanmoins bien
considérer que le systéme d’attachement et le systéme affiliatif différent
grandement. Ainsi, si le fait de s’attacher est caractéristique de la plupart des
especes de primates et de certains mammiferes, au contraire, les primates
ne sont, pour la plupart, pas trés sociaux (Furman, 1999). D’ailleurs, les
humains recherchent la compagnie d’individus différents selon les circons-
tances et donc selon le systeme activé : les jeunes enfants se tournent vers
leur caregiver lorsqu’ils sont stressés, mais lorsqu’ils sont plus détendus, ils
préferent jouer avec leurs pairs, particulierement s'ils les connaissent déja
(Lewis et coll., 1975 ; Nash, 1988).

Des systemes motivationnels distincts
mais étroitement liés

Rappelons que les liens d’attachement se caractérisent par la recherche de
proximité, le stress lors de la séparation, le havre de sécurité, la base de
sécurité (Zeifman et Hazan, 2008). Ces relations d’attachement, au moins
dans les premieres années, sont fondamentalement asymétriques (le jeune
enfant recherche de la sécurité aupres de son caregiver sans en procurer en
échange), ce qui les distingue nettement des autres relations sociales qui
reposent davantage sur une réciprocité, une coopération et des échanges
mutuels. Deux amis sont dépendants 'un de l'autre et bénéficient souvent
d’actions effectuées en commun. Ces relations dites affiliatives sont aussi,
dans les premiéres années tout au moins, excitantes, stimulantes, ce qui
contraste avec les relations d’attachement qui ont pour but de favoriser un
sentiment de sécurité.
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Parmi les différents systemes coexistants, le systéme affiliatif s’active
donc lorsque I'individu engage des relations avec ses pairs (a 1’exclusion no-
table des relations amoureuses) et que ces relations concernent un individu
singulier, non interchangeable. Ces relations d’amitié reposent sur le bon
vouloir de chacun et, a ce titre, nécessitent une grande capacité de négo-
ciation pour étre maintenues. Si ces conditions ne sont pas réunies, libre a
chacun de mettre fin a cette relation, ce qui n’est évidemment pas vrai des
liens d’attachement.

Mais, si le systéme attachemental et le systeme affiliatif sont donc bien
distincts, ils sont aussi intimement liés. En effet, on comprend bien que les
expériences précoces d’attachement vécues par I'enfant avec ses parents ont
une influence notable sur la capacité de celui-ci a nouer ultérieurement des
relations affectives avec les autres enfants du méme age.

Association entre qualité de I'attachement
précoce et relations avec les pairs

Sroufe considere que la qualité de 'attachement meére-enfant favorise des
relations sociales plus harmonieuses, une meilleure considération par les
pairs et moins de conflits avec eux (Berlin et coll., 2008).

Meéme si la recherche est encore balbutiante dans ce domaine, il existe
un certain nombre d’études effectuées de maniere écologique et d’études
de laboratoire qui confirment l’existence d'un lien entre qualité de l'atta-
chement et relations avec les pairs, particuliérement en ce qui concerne les
liens d’amitié.

Que les données soient transversales ou longitudinales, les études confir-
ment que l'attachement sécure donne un avantage adaptatif en ce qui
concerne l'objectif de nouer des liens sociaux. Ainsi, les enfants sécures
répondent de maniere plus appropriée a leur partenaire de jeu (Pierrehum-
bert et coll., 1989). Les enfants évalués comme sécures expérimentent aussi
a 4 ans plus d’échanges positifs avec leur meilleur ami et vivent moins
d’échanges négatifs a 6 ans (Booth et coll., 1998 ; Kerns, 1994). Par contre,
cela est moins vrai quand les enfants ont un attachement sécure avec leur
pere (Youngblade et Belsky, 1992 ; Youngblade et coll., 1993).

La qualité de l'attachement influe donc bien sur la qualité des liens d’ami-
tié, comme cela est mis en évidence dans 1'étude longitudinale du Minne-
sota (Elicker et coll., 1992 ; Sroufe et coll., 1999), ou les enfants de 10 ans
évalués comme sécures a 1'dge de 12 mois nouent préférentiellement des
liens amicaux avec des enfants eux-mémes sécures.

Plus encore, dans 1'é¢tude longitudinale allemande, I'attachement mere-
enfant évalué a 12 mois prédit la capacité a établir des relations amicales
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a 10 ans. Dong, le style d’attachement précoce influence non seulement la
qualité mais aussi la quantité des amitiés infantiles (Elicker et coll., 1992 ;
Lewis et Feiring, 1989).

Stratégies de minimalisation et de
maximisation (Main, 1990)

On peut comprendre aussi I'influence de la qualité de 'attachement sur les
relations avec les pairs a partir des stratégies relationnelles. Ces stratégies se
sont constituées en fonction de la sensibilité du caregiver aux besoins de son
enfant et elles affectent les relations de 1’enfant avec ses pairs.

Les enfants ambivalents-résistants usent de stratégies de maximalisation
qui refletent de facon exacerbée leur besoin de soin et d’attention, leur vul-
nérabilité et leur désir de trouver des amis. Cette attitude engendre souvent
en retour rejet et négligence de la part des pairs.

Les enfants évitants, quant a eux, peuvent se montrer hostiles, agressifs,
refusant les échanges positifs avec les pairs (Cassidy et Berlin, 1994 ; Sroufe
et coll., 2005). Ils usent alors de stratégies de minimalisation de 1'attache-
ment ; ils se présentent comme indépendants, imbus d’eux-mémes. Cette
attitude aussi occasionne du rejet ; ce sont des enfants qui s’alienent fré-
quemment leurs pairs.

Ces considérations sont étayées par 1’étude longitudinale aupres des 1060
participants du NICHD (Mc Elwain et coll., 2003) sur les liens entre attache-
ment mere-enfant précoce et amitié a 3 ans :

¢ les enfants évitants usent plus facilement de comportements agressifs
(tels qu’arracher un jouet) que les sécures ou les ambivalents ;

e Les amis des enfants désorganisés (en réponse au manque de stratégie
de ces enfants ?) sont plus péremptoires ou contrdlants que les amis des
enfants sécures ou insécures évitants et ambivalents.

Un certain nombre d’études reposant sur les auto-évaluations des enfants
concernant leurs relations avec leurs amis et leurs pairs étayent ces résultats.
Ainsi, deux recherches longitudinales du lien entre attachement et solitude
mettent en évidence une association entre le fait d’avoir un style d’atta-
chement ambivalent et un sentiment de solitude chez les enfants de 5 ans
(Berlin et coll., 1995 ; Raikes et Thompson, 2008).

Dans l’étude concernant les enfants allemands (Grossmann et Gross-
mann, 1991), a 10 ans, les enfants préalablement identifiés comme sécures
nommaient un certain nombre d’amis tandis que les enfants insécures (es-
sentiellement évitants, 83 %) arguaient avoir beaucoup d’amis sans pouvoir
les nommer. Ce décalage entre les allégations et 1’absence de corroboration
de leurs dires ressemble au discours idéalisant de certains adultes considérés
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comme « dismissing » a ’Adult Attachment Interview. Ces adultes décrivent
leurs expériences en généralisations positives mais ne parviennent pas a
donner d’exemples spécifiques, et donnent méme souvent des exemples
contradictoires, ce qui est considéré comme de l'exclusion défensive des
souvenirs douloureux (équivalent d'une stratégie de minimisation de 'atta-
chement). Ici aussi, affirmer avoir beaucoup d’amis sans pouvoir les nom-
mer semble étre une stratégie d’exclusion défensive vis-a-vis du sentiment
de solitude (Berlin et coll., 2008).

Attachement précoce et relation dans I'enfance
avec les amis et les pairs : mécanismes de
médiation

Selon John Bowlby, ce sont les modéles internes opérants qui médiatisent

le lien entre attachement précoce et relations affectives ultérieures. Les don-
nées sont encore peu solides dans ce domaine.

Néanmoins, certaines études mettent en évidence une association entre
la qualité de I'attachement et les représentations de soi, des autres, et de
I'attachement en général (Booth et coll., 1998 ; Ziv et coll., 2004)

Dans une recherche menée aupres d’enfants de creche et de maternelle,
les représentations qu’avaient les enfants de leurs relations avec leurs pairs
médiatisaient partiellement I'association entre I'attachement de l'enfant a
sa mere et les relations actuelles avec les pairs (Cassidy et coll., 1996).

Des résultats concordants sont retrouvés dans une étude transversale
aupres d’enfants de moins 6 ans pour lesquels le support social percu était
un médiateur de l'association entre 'attachement mere-enfant (évalué a
I’AQS) et une mesure composite des compétences sociales de I'enfant in-
cluant les relations avec les pairs (Bost et coll., 1998).

L'étude du Minnesota (Carlson et coll., 2004) donne aussi des résultats
intéressants concernant l'association entre attachement meére-enfant et
« comportement social » a 4 et 12 ans, ainsi que le fonctionnement social
a I'adolescence. Ici, les expériences précoces de I'enfance prédisent signifi-
cativement les représentations infantiles de soi et des autres. Ces représen-
tations prédisent elles-mémes les représentations ultérieures des relations
avec les pairs ainsi que le comportement social.

En plus des processus représentationnels, il est important de considérer
d’autres mécanismes possibles liant attachement précoce et relations affecti-
ves ultérieures. Comme décrit précédemment, les parents d’enfants sécures
peuvent faciliter les relations positives de leur enfant de diverses manieres,
par exemple, en leur faisant profiter de plus d’expériences sociales (Cassidy
et Berlin, 1999). Des arguments dans ce sens peuvent étre tirés de 1'étude
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de Lieberman (1977), dans laquelle il existe une association positive entre
attachement sécure et étendue des contacts des enfants avec leurs pairs.

Association entre attachement précoce, amitié
entre enfants et relations avec les pairs : une
spécificité croissante

Etant donné I'insistance de Bowlby concernant I'influence des liens d’at-
tachement sur les liens affectifs ultérieurs, Berlin et Cassidy (1999) se sont
intéressés a distinguer comment I'attachement influence plus fortement les
relations ayant une dimension affective que les relations sociales.

Une méta-analyse de 2001, a partir de 63 études traitant de I'attachement
parent-enfant et des relations avec les pairs dont 1’amitié (Schneider et coll.,
2001), retrouve un effet modéré de 1’attachement parent-enfant sur les re-
lations des enfants avec leurs pairs. Cette ampleur d’effet était significative-
ment plus forte si on distinguait les relations amicales des relations sociales.
Ainsi, les liens d’attachement précoce exercent une influence plus forte sur
les relations caractérisées par une dimension affective que sur celles qui en
sont dénuées. On retrouve des résultats similaires dans 1'étude du Minne-
sota (Sroufe et coll., 2005) et I’étude du NICHD (National Institute of Child
Health and Human Development, 2006).

Etude du Minnesota

La sécurité de 1'attachement mere-enfant est reliée de maniére plus consis-
tante avec la qualité des amitiés dans 'enfance qu’avec les compétences
sociales évaluées par les enseignants (Sroufe et coll., 1999). On retrouve
aussi des associations significatives entre « soins précoces » (attachement
et parentalité) et amitié et sociabilité. Il est donc important de ne pas se
limiter a I'étude de I'attachement.

Etude du NICHD

Elle retrouve une association directe entre attachement mere-enfant et com-
pétences sociales de I'enfant (sociabilité, empathie, engagement prosocial)
évaluées par la mere a I’age de 3 ans (Belsky et Fearon, 2002).

A 3 ans toujours, I'association entre attachement et compétences sociales
est modérée par une mesure composite du risque familial. En fait, quel que
soit le style d’attachement, lorsque le risque familial augmente, les compé-
tences sociales diminuent linéairement. Lorsque le risque familial est trés
élevé, il n'y a pas de différence de compétence sociale, quel que soit le style
d’attachement.
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De plus, I'association a 3 ans entre attachement mere-enfant et compé-
tences sociales dépend de la sensibilité maternelle a 2 ans (idem).

En ce qui concerne l'amiti€, c’est sensiblement différent. L'attachement
meére-enfant et la sensibilité maternelle potentialisent la prédiction quant a
la qualité de I'amitié ; et 'association significative entre attachement mere-
enfant et amitié persiste pour tous les styles d’attachement.

Avec 1'age, les effets principaux de l’attachement précoce sur les compé-
tences sociales persistent. Plus encore, entre 4 ans et demi et 6 ans, des argu-
ments en faveur de mesures intermédiaires de la qualité parentale (HOME
inventory, sensibilité maternelle) comme médiatrices émergent (NICHD,
2006) pour les enfants insécures :

e sila qualité parentale diminue, les troubles du comportement augmen-
tent ;
e si la qualité parentale augmente, les troubles du comportement dimi-
nuent.

Ces évolutions ne sont pas observées chez les enfants sécures. Ainsi, I'at-
tachement insécure serait malléable et ouvert au changement. L'attache-
ment sécure jouerait un r6le de facteur de protection au long cours.

Evolution des relations d’amitié,
des similitudes avec les relations d’'attachement

Les premieres relations amicales sont simples, reposent sur des comporte-
ments positifs réciproques.

Apres 9 ans, c’est le concept de coopération qui prédomine dans la notion
d’amitié, en considérant que 1’amitié repose sur le fait de considérer 1’autre
comme son égal.

A I'adolescence, cela englobe la capacité non seulement a répondre aux
besoins de 'autre, mais aussi la capacité a étre concerné par ses problemes,
ses soucis. En nouant des liens d’amitié, les enfants n’apprennent pas
seulement a se tourner vers leurs pairs, mais aussi a écouter et a étre
soutenants.

On constate aussi qu’avec 1'age, les enfants puis les adolescents sont de
plus en plus capables de développer des relations intimes avec leurs pairs
(Buhrmester et Furman, 1986 ; 1987 ; Buhrmester et Prager, 1995) et méme
de se tourner de plus en plus fréquemment vers eux lorsqu’ils éprouvent
un besoin de réconfort (Steinberg et Silverberg, 1986). Ces comportements
s’apparentent a la recherche de proximité et au havre de sécurité précé-
demment incarnés par les parents. Un certain nombre de comportements
d’attachement semblent ainsi se rediriger vers les individus du méme age
au détriment des parents.
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Une recherche (Zeifman et Hazan, 2008) a tenté d’étudier 1’évolution de
ces comportements a partir d’entretiens menés aupres de 100 enfants et ado-
lescents agés de 6 a 17 ans. Les différentes composantes de la relation d’at-
tachement sont ici prises en compte (recherche de proximité, havre de sécu-
rité, base de sécurité, stress lors de séparations), les enfants devant a chaque
fois nommer leur personne préférée pour la situation correspondante.

Recherche de proximité

Les enfants et les adolescents se tournent majoritairement vers leurs pairs ;
en d’autres termes, ils préferent consacrer du temps a leurs pairs plutdt qu’a
leurs parents.

Havre de sécurité

Ici, les auteurs observent une évolution dans les réponses des enfants entre
8 et 14 ans ; les pairs étant progressivement préférés aux parents comme
source de réconfort et de soutien émotionnel.

Base de sécurité, réaction au stress

Pour la majorité des enfants de 1'échantillon, les parents sont encore leur base
de sécurité, c’est d'ailleurs a eux qu'ils s’adressent préférentiellement lorsqu'ils
sont confrontés a une situation stressante. Les auteurs observent néanmoins
que les adolescents les plus agés en viennent aussi a choisir leur amoureux
plutot que leurs parents (ce n'est pas vrai pour les relations d’amitié).

Les relations d’amitié reposent sur le bon vouloir de chacun et, a ce titre,
nécessitent une grande capacité de négociation pour étre maintenues. Si ces
conditions ne sont pas réunies, libre a chacun de mettre fin a cette relation,
ce qui n'est évidemment pas vrai des liens d’attachement.
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5 L'attachement au niveau
des représentations

R. Miljkovitch

Modéles internes opérants

Bien que le nourrisson soit dans I'impossibilité de construire des structures
symboliques a partir des interactions auxquelles il participe, il n’en reste
pas moins capable d’intérioriser des séquences d’événements (grace a la
mémoire dite « procédurale ») et d’adapter son comportement a la lumiere
des expériences passées (Bowlby, 1969). Mais parce qu’il est incapable de
se représenter des choses qu'il ne percoit pas dans 'immédiat, il ne répond
qu’a des parametres qui sont présents dans la réalité environnante. Ses réac-
tions sont donc extrémement dépendantes des séquences interactives du
moment et, de ce fait, trés labiles (Pipp, 1990 ; Thompson, 1991).

Lorsqu’il forme ensuite des représentations, méme embryonnaires, des
objets qui I'entourent, il devient capable d’intérioriser les interactions aux-
quelles il participe, indépendamment de ce qui arrive dans le présent. A
partir des échanges avec son entourage familial, il développe des modeles
de relations qui, une fois mis en place, l'aident a comprendre et a interpré-
ter le comportement de ses proches ; ces modeles lui permettent d’anticiper
les réactions d’autrui. De ce fait, ils influencent son comportement dans ses
rapports avec ses figures d’attachement.

Bowlby a emprunté au psychologue britannique Kenneth Craik (1943) le
concept de « modele interne opérant » (Internal Working Model ; MIO) pour
désigner ces modeéles mentaux que I'enfant se forme. Ce faisant, il mettait
I'accent sur leur aspect dynamique, en ce sens qu’ils opérent dans la vie
de I'enfant, en le guidant dans sa maniere de percevoir et de se conduire
dans ses relations interpersonnelles. Celui-ci formerait simultanément un
modele de soi et un modéle d’autrui. Le modéle de soi correspondrait a une
image de soi comme étant plus ou moins digne d’étre aimé, alors que le
modeéle d’autrui renverrait a sa perception des autres comme étant plus ou
moins attentifs et sensibles a ses besoins.

Pour déterminer 1'age auquel ces modeles se mettent en place, Bowlby s’est
intéressé aux travaux de Piaget (1947 ; 1948) sur la permanence de l'objet. Il

L'attachement : approche théorique
© 2009, Elsevier Masson SAS. Tous droits réservés.
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a relevé le fait qu’avant I'age de 5 mois, un enfant ne se rend pas compte de
I'existence continue d'un objet lorsque celui-ci n’est plus percu. Ainsi, croyant
que l'objet qui n’est plus visible ne fait que disparaitre, il ne cherche pas a le
retrouver. Si cet objet lui est représenté, I'enfant ne semble méme pas réaliser
qu'il s’agit du méme objet. Par contre, au-dela de 5 mois, il devient capable de
reconnaitre I'objet. Lorsqu’il disparait de sa vue, ’enfant le recherche, ce qui
témoigne chez lui d'un début d’acquisition de « permanence de I'objet ».

Bowlby (1980) s’est en particulier intéressé aux représentations que I'enfant
se forme de sa meére. Selon lui, la capacité de reconnaitre et de se souvenir de
sa mere apparait bien avant la capacité de reconnaitre ou de se rappeler de
quelqu’un ou de quelque chose d’autre parce que d'une part, la mere, d'un
point de vue affectif, est beaucoup plus significative que les autres, et que
d’autre part, I'enfant a avec elle des échanges plus nombreux et variés. Bowlby
cite des expériences qui montrent qu’avant 1'age de 5 mois, un enfant mani-
feste une nette préférence pour sa mere par rapport a une personne inconnue
et qu’a partir de 5 mois, il en a déja une représentation élémentaire.

Partant de 13, Bowlby pensait que c’est dés le milieu de la premiére année
de la vie qu'un modele se forme, moment auquel l'enfant est capable de
reconnaitre et de rechercher un « objet » disparu. Il précise néanmoins que
I'enfant qui bénéficie de soins satisfaisants serait plus avancé dans ces capa-
cités de représentation qu'un enfant dont la mere est moins attentive.

Constitution et mise a jour des MIO

En s'inspirant des notions d’accommodation et d’assimilation introduites
par Piaget, Bowlby (1973) distingue deux temps dans le développement d'un
MIO. Dans un premier temps, le modéle s'accommode aux interactions vé-
cues pour se constituer, alors que dans un deuxiéme temps, les nouvelles
expériences sont assimilées au modele existant, méme si la correspondance
est imparfaite. Pour ne pas étre submergé par un exces d’informations, 'in-
dividu effectue, de maniere automatique et non consciente, une exclusion
sélective de certaines informations, en ne retenant que celles qui lui sont
utiles pour 'objectif qu'il est en train de suivre. Une fois son MIO mis en
place, plutdt que de prendre en considération toutes les nouvelles données
qui se présentent a elle, une personne a tendance a percevoir les événements
qu’elle vit a travers ceux qu’elle a déja connus. Ceci peut la conduire a traiter
I'information de facon biaisée. Pour cette raison, un MIO est adapté dés lors
qu'il opére dans un milieu proche de celui dans lequel il a été formé.

Si une personne change d’environnement (ex. un enfant battu par ses pa-
rents est placé dans une famille sécurisante et protectrice), le MIO qu’elle s’est
constitué au contact de ses premieres figures d’attachement risque de mal la
guider dans ses nouvelles relations. Par conséquent, il est important que le



L'attachement au niveau des représentations 41

MIO soit mis a jour au fur et a mesure que de nouveaux types d’expérience se
présentent. Idéalement, cette révision se fait de maniére progressive.

Cependant, certains obstacles peuvent venir contrecarrer cette actualisa-
tion du modeéle. Les enfants en bas dge peuvent rencontrer des difficultés
pour « métaboliser » leurs expériences émotionnelles, car ils sont encore
trop immatures pour convenablement se les représenter par eux-mémes. En
cela, les conversations avec les parents, qu’elles soient médiatisées ou non
par le jeu ou le dessin, participent chez le tout-petit a 1'élaboration d'un
récit sur lui-méme, qui va favoriser I'intégration des nouvelles informations
a ses MIO (Bretherton, 1991).

Les défenses mises en place par l'individu pour optimiser la relation peu-
vent aussi freiner 1’actualisation des MIO. Voyons a présent comment elles
s'organisent.

Adaptation des stratégies d’attachement en
fonction des MIO

Si au tout début de la vie, le nourrisson réagit par réflexe sans vraiment pou-
voir controler ce qu'il fait, durant la deuxiéme moitié de sa premiére année,
il réussit de plus en plus a agir de maniere intentionnelle. Ainsi, en fonction
de ce qu'il a intériorisé de ses séquences d’'interactions, il va pouvoir ajuster
ses comportements d’attachement innés, de maniere a promouvoir au mieux
sa sécurité. En effet, selon 1'efficacité de ces « stratégies primaires », 'enfant
est plus ou moins enclin a modifier le fonctionnement de son systéme d’at-
tachement et ainsi a développer des « stratégies secondaires » (Main, 1990).
En d’autres termes, il va adapter son comportement en fonction des chances
qu'il croit avoir de regagner le contact de sa mére. Cette adaptation peut le
mener a inhiber son systéme d’attachement (Main parle alors de stratégies
de « minimisation ») ou au contraire a I'hyperactiver (stratégies de « maximi-
sation »), selon ce qui incite le plus le parent a se montrer présent.

L'enfant peut aussi s’apercevoir que des comportements qui, au départ,
ne relevaient pas de l'attachement occasionnent néanmoins un gain en
termes de sécurité. Par exemple, s'il devient turbulent et qu’ainsi sa mere
- généralement indisponible - fait attention a lui, il peut user de ce compor-
tement pour qu’elle s’occupe de lui. On parle alors de « stratégies d’attache-
ment masquées » (Miljkovitch, 2009).

Organisation défensive et cristallisation des
modéles internes opérants

Si les stratégies comportementales que I'enfant tente de mettre en place ont
une visée adaptative de par leur objectif de promouvoir l’attachement, elles
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s’accompagnent également d’aménagements psychologiques particuliers.
Plus précisément, elles nécessitent une certaine organisation de la pensée
qui, pour se maintenir, détermine a la fois ce qui peut étre représenté et la
maniere dont cela peut étre représenté. De telles restrictions empéchent
d’intégrer certaines informations. Ainsi, la personne ne peut correctement
ajuster son MIO a ce qu’elle vit dans le présent. Bowlby a introduit la no-
tion « d’exclusion défensive » pour désigner le mécanisme qui consiste a
ne pas traiter les informations « génantes » et a les exclure de son systeme
de représentation. Il identifie deux origines possibles a ce phénomeéne. La
premiére correspond aux interdits que les parents transmettent a leur en-
fant (plus ou moins implicitement). Par exemple, un pére peut se montrer
menagcant lorsque son enfant fait état de quelque chose le concernant dont
il préférerait qu’on l'ignore (ex. attouchements sexuels). Par suite, ’enfant
intériorise cet interdit ; il va alors dans le sens des attentes parentales pour
ne pas etre confronté a un sentiment de culpabilité et de honte, d’autant
qu’aller a I'encontre des désirs de son pere risquerait de menacer sa relation
avec lui. Mais l’enfant peut aussi étre amené a recourir a 1'exclusion défen-
sive lorsque son systeme d’attachement est fortement sollicité, mais que ses
appels se soldent par un rejet, une humiliation ou une punition de la part
du parent.

Dans son activité clinique, Bowlby a repéré dans le discours de ses pa-
tients 'existence d’'incohérences témoignant d'un biais dans le traitement
de I'information relative a I'attachement. Ainsi explique-t-il :

J'attire I'attention sur les différents types de stockage, et sur les ris-
ques qui en découlent de conflits cognitifs et émotionnels, parce
qu’au cours du travail thérapeutique, il n'est pas inhabituel de
découvrir des incompatibilités grossiéres entre les généralisations
qu'un patient fait concernant ses parents, et ce qu'impliquent cer-
tains épisodes dont il se souvient sur la maniére dont ils se sont
effectivement comportés dans des occasions données. Quelques
généralisations mentionnent en termes chaleureux et généreux
les qualités admirables d'un parent, dont une partie ou la totalité
va étre remise gravement en question quand un patient se remé-
more ou évalue la maniére dont il s’est effectivement comporté. A
d’autres moments, c’est une situation inverse : la généralisation est
tout a fait négative, tandis que ce qui est remémoré est évalué de
maniere beaucoup plus favorable. De méme, il n’est pas inhabituel
de découvrir des discordances importantes entre les évaluations
d’ordre général qu'un patient fait de lui-méme, et I'idée que nous
nous faisons de comment il doit habituellement penser, sentir ou
se comporter dans des circonstances diverses.

Bowlby, 1984, p.90
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Bowlby a mis ce constat clinique en relation avec les travaux de Tulving
(1985) sur les systéemes de mémoire (voir également Bretherton, 1990). 11 si-
gnale que les informations relatives aux expériences affectives peuvent étre
stockées a deux niveaux : épisodique et sémantique. La mémoire épisodique
contient les souvenirs d’épisodes spécifiques de la vie de la personne ; ces
souvenirs sont factuels, mais également émotionnels. La mémoire séman-
tique, quant a elle, contient les représentations généralisées que 1'enfant
développe a partir de I’ensemble de ses expériences. Cette mémoire est ac-
cessible a la conscience pour la réflexion et la verbalisation.

A la différence de ce qui est stocké dans la mémoire épisodique, les in-
formations gardées dans la mémoire sémantique peuvent aussi provenir
d’autres sources que les événements vécus. En particulier, elles peuvent venir
d’autrui. Par conséquent, les évaluations parentales peuvent étre intégrées
au modele sémantique que I'enfant se construit. Si le parent réinterprete
ce que I'enfant a vécu d’'une maniere différente de ce qu’il a percu, celui-ci
intériorisera deux modeles distincts de 1’événement. Ainsi s’expliquent les
incohérences qu’a relevées Bowlby dans le discours de ses patients.

Si une personne exclut défensivement les événements de vie qui sont trop
chargés émotionnellement pour étre tolérables, elle forme une représenta-
tion générale de son enfance qui est déconnectée des épisodes spécifiques
qu’elle a vécus. Si elle n’exclut que les sentiments qui ont été associés a ces
événements douloureux alors qu’elle se souvient des éléments factuels, c’est
une scission entre les idées et les émotions que 1’on observe.

Dans les deux cas, elle ne peut étre réceptive a ces informations et elle est
dans l'incapacité de les intégrer au MIO existant. L'exclusion défensive se
distingue de la simple exclusion sélective en ce qu’elle permet a I'individu
de ne pas prendre conscience d’événements ou de pensées qui seraient in-
tolérables s'ils étaient reconnus comme vrais. L'individu reste alors imper-
méable aux expériences qui vont a 'encontre du systéme de représentations
établi et résiste, en conséquence, au changement. Malgré tout, 'informa-
tion exclue ne fait pas que disparaitre et donne lieu a des réactions qui
sont déconnectées de leur source (Bretherton et Munholland, 2008). Une
situation différente de la véritable cause de I'’émotion peut alors étre invo-
quée, comme dans le cas d'un enfant qui refuse d’aller a 1’école soi-disant
parce que sa maitresse est trop sévere, alors que sa véritable inquiétude est
d’étre abandonné par sa mere lorsqu'il s’en éloigne. Une réaction émotion-
nelle provoquée par la figure d’attachement peut aussi étre détournée de
celle-ci pour s’exprimer dans le cadre d’'une autre relation, ou vis-a-vis de
soi-méme. On a, par exemple, observé chez certains enfants évitants, une
tendance a diriger vers leurs camarades la colére suscitée par une attitude
rejetante de la part de leur mere. Une personne peut aussi réagir a une si-
tuation interpersonnelle pénible en s’en détournant et en développant une
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préoccupation morbide pour des aspects psychologiques ou somatiques de
sa propre souffrance.

Evolution des MIO

Cette étanchéité représentationnelle explique pourquoi certaines personnes
parviennent difficilement a s’adapter a un environnement nouveau quand,
par le passé, les expériences qu’elles ont vécues les ont amenées a se construi-
re un modele de relation d'un autre type. Elles restent influencées par d’an-
ciens modes d’interactions dans les nouveaux liens qu’elles tissent ; cela
les conditionne dans leurs relations amoureuses (Miljkovitch, 2009) ainsi
que dans leur rapport a leurs enfants (voir Miljkovitch, 2001, et chapitre 6).
Plutdt que de s’adapter a eux et d’'étre sensibles a ce qu'ils expriment, elles
continuent de fonctionner comme elles le faisaient avec leurs premieres
figures d’attachement, recréant ainsi les mémes types d’échanges que ceux
qu’elles ont connus durant la petite enfance. Cette influence s’observe dés
I'enfance : les résultats d'une recherche indiquent par exemple que les en-
fants d’age scolaire attribuent a leurs pairs des intentions hostiles, selon la
qualité de leur attachement a leur mére lorsqu’ils étaient petits (Cassidy et
coll., 1996).

Une question toutefois non encore résolue est celle de la pluralité des
MIO. §'il est admis que le bébé, du fait qu'il réagit aux conditions environ-
nantes immeédiates, dispose de plusieurs « schemes » d’attachement (Fox et
coll,, 1991), la question est beaucoup moins claire en ce qui concerne les
enfants plus grands et les adultes. Selon Main, on développerait un « état
d’esprit » général concernant les relations d’attachement (voir chapitre 14).
Si c’est le cas, cela suppose soit qu'un seul modele de 1’enfance soit retenu
(confirmant alors 1'idée de Bowlby [1958] selon laquelle toutes les relations
seraient calquées sur le modele de la relation avec la figure d’attachement
principale), soit que plusieurs modeles développés durant 1’enfance fusion-
nent en un seul (I'enfant ferait un compromis entre les modéles qu'il a des
relations avec ses différents proches). Mais comme le souligne Bretherton
(1985, 1998) a l'instar de William James (1890), il est probable qu’'une per-
sonne ait autant de sois sociaux que de relations. Cela souléve alors trés
justement la question de savoir comment un sentiment de soi peut émerger
dans de telles circonstances (par exemple, qu’advient-il d'un enfant sécure
avec un parent et insécure avec l'autre ?). Un élément de réponse peut étre
apporté par la conceptualisation de Crittenden (1990) d'un « métamodele »,
c’est-a-dire d'un modele généralisé qui comprendrait en méme temps plu-
sieurs sous-modeles, chacun spécifique a une relation donnée. Grace a une
telle structure, 'individu peut a la fois se constituer une identité propre
et réagir a autrui de facon « avertie ». Bretherton et Munholland (2008)
ajoutent qu'un modele général de soi ne vient pas remplacer les modeles
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internes relatifs a des relations spécifiques et n’exclut pas non plus la forma-
tion, a n'importe quel age, d’autres MIO de nouvelles relations.

Il est également probable que tout le monde n’évolue pas de la méme ma-
niere. Des recherches rétrospectives suggerent que si les personnes sécures
ont effectivement la capacité de s’adapter aux nouvelles situations et ainsi
de se construire de nouveaux MIO, les personnes qui recourent a l’exclusion
défensive ont tendance a rester cramponnées a un seul modele de relation,
conforme a celui mis en place concernant I'enfance (Cohin et Miljkovitch,
2007). Parce qu’au départ, ce mécanisme permettait de minimiser le senti-
ment d'insécurité dans la relation aux parents, son abandon peut avoir un
caractere rédhibitoire. Ainsi, @ moins de bénéficier d’'un contexte particu-
lierement rassurant (ex. relation thérapeutique), la personne insécure est
portée a maintenir ce fonctionnement, malgré les inconvénients que cela
représente au quotidien.

Role des MIO dans la stabilité des modalités
d’'attachement

La théorie de Bowlby prévoit qu’en raison des MIO, les modalités d’atta-
chement se consolident au fil du temps. Les résultats d’études longitudi-
nales montrent en effet, dans I'ensemble, qu'il existe plutot une tendance
a la stabilité (voir Grossmann et coll., 2005). On constate que les enfants
sécures dans la petite enfance sont généralement plus a méme de former et
de maintenir des relations harmonieuses avec leurs parents, mais aussi avec
leurs pairs, comparativement aux enfants insécures (Raikes et coll., 2007, in
Thompson, 2008 ; Schneider et coll., 2001 ; Berlin et coll., 2008).

Les MIO mis en place au début de la vie ont toutefois, en eux-mémes, une
influence assez limitée sur le développement de l'enfant. Cependant, ils
vont participer a 1'élaboration de compétences qui, elles, vont contribuer au
maintien des mémes modalités relationnelles au fil du temps. Comme cela
a été précisé précédemment, les MIO servent de filtres au travers desquels
on interprete les nouvelles expériences. Des études suggerent par exemple
que la qualité de I'attachement précoce conditionne les intentions que 1'on
attribue a autrui, ainsi que I'image que 1’on a de soi-méme (Goodvin et coll.,
sous presse). Il va sans dire que ces MIO de soi et d’autrui influencent a leur
tour la maniere d’étre de l'individu au sein de ses relations (Cassidy et coll.,
2003), qui elles-mémes vont venir confirmer les MIO d’origine, et ainsi de
suite. Par exemple, les enfants sécures ont moins tendance a attribuer des
intentions malveillantes a leurs pairs, ce qui les prédispose a de meilleures
compétences sociales (Cassidy et coll., 1996). De telles tendances vont bien
sr engendrer des échanges plus favorables, venant corroborer leurs repré-
sentations positives des relations.
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La stabilité de l'attachement est toutefois trés relative et dépend aussi
d’autres facteurs. En particulier, les soins que 1’enfant recoit au-dela de la
premiére année vont jouer un role tout aussi important que I'attachement
précoce (Belsky et Fearon, 2002 ; Sroufe et coll., 2005) ; ces soins fluctuent en
fonction des événements qui touchent la famille (Thompson, 2006). L'en-
fant n’est donc évidemment pas le seul a influencer la qualité des relations et
subit aussi, de son coté, d’éventuels changements chez ses proches.

En bref, si les MIO, parce qu’ils déterminent les cognitions sociales que
I'enfant met en place, amenent celui-ci a induire un certain nombre de
choses dans ses interactions avec son entourage, il n’en reste pas moins
qu'il continue d’'intégrer de nouvelles informations, lesquelles peuvent aller
a 'encontre des modeles initialement établis et modifier sa maniére d’étre
en conséquence.

Conclusion

Les formulations théoriques de Bowlby sur les MIO et sur 1’organisation dé-
fensive des individus montrent bien que les critiques qui lui ont été adres-
sées (selon lesquelles il se serait intéressé exclusivement aux éléments de la
réalité) ne sont nullement justifiées. S'il est vrai qu'il a toujours tenu compte
des conditions de vie des enfants, il n’a pas pour autant laissé de coté les
processus intrapsychiques. Mais plutdt que d’appréhender ces processus
comme des fantasmes anarchiques et totalement déconnectés de la réalité,
il y a vu une maniere légitime, pour ne pas dire adaptée, de gérer les aléas de
la relation. Ainsi, comme le reléve Bretherton (1998), les biais qu'une per-
sonne peut avoir dans sa perception des autres s’expliqueraient et auraient
un sens, au regard des événements qu’elle a vécus dans le passé.

Les conceptualisations de Bowlby permettent aussi de comprendre pour-
quoi une personne peut étre amenée a reproduire des modes d’'interactions
néfastes. Ce faisant, elles apportent au clinicien les « clés thérapeutiques » lui
indiquant comment aider ses patients a sortir de ce schéma. Dans les chapi-
tres qui suivent, nous verrons, par les recherches que la théorie de 1’attache-
ment a suscitées, que les formulations théoriques de Bowlby s’averent, pour la
plupart, pertinentes. Nous verrons également comment elles peuvent étre re-
prises dans un contexte thérapeutique et aider le clinicien a travailler avec des
patients encore trés marqués par des interactions précoces non sécurisantes.
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6 La transmission
intergénérationnelle de
I’attachement

S. Leblanc, R. Miljkovitch, N. Guédeney

La transmission intergénérationnelle de I'attachement suppose un proces-
sus selon lequel le parent agirait avec son enfant en conformité avec les
traitements recus durant son enfance, lui transmettant ainsi son type d’at-
tachement. Puisque l'attachement est censé étre un trait stable au cours
de la vie, l'insécurité ou la sécurité qui caractérise 'enfant déterminerait
ses comportements parentaux une fois devenu adulte, et il transmettrait a
son tour son type d’attachement a son enfant. Certaines études viennent
appuyer l'idée d'une transmission intergénérationnelle de 1’attachement.
D’autres ont permis d’en comprendre les mécanismes.

Etudes sur la transmission intergénérationnelle
de I'attachement

Les faits

Main et coll. (1985) mettent en évidence une association significative en-
tre les représentations d’attachement de la mere telles qu’étudiées a travers
I'Adult Attachment Interview (AAI) et le pattern d’attachement de son enfant
observé lors de la Situation étrange (SSP) a 1’dge d’un an. Les enfants sé-
cures avaient généralement des meéres « sécures-autonomes », les enfants
insécures-évitants des meres détachées, les enfants insécures-résistants des
meres préoccupées, et les enfants désorganisés-désorientés des meres ayant
un deuil ou un traumatisme non résolu.

De nombreux auteurs ont par la suite cherché a dupliquer cette étude.
L'étude du Parent-Child Project de Fonagy et coll. (1991 ; 1993) montre la
nature prédictive de 1’association observée. Il existe une corrélation impor-
tante entre les représentations d’attachement de la mere pendant le der-
nier trimestre de sa grossesse et les modalités d’attachement de son enfant
lorsqu'il a douze mois. Dans 75 % des cas, les représentations d’attache-
ment de la mére prédisaient, avant méme la naissance de I'enfant, si celui-
ci allait plus tard étre sécure ou insécure dans sa relation avec elle. Une
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corrélation significative entre les représentations d’attachement du pére et
I'attachement de 1’enfant a 18 mois est aussi notée, mais dans une moindre
mesure.

La méta-analyse de van IJzendoorn (1995) portant sur les études publiées
sur la transmission de l'attachement obéissant aux criteres scientifiques in-
ternationaux les plus rigoureux apporte une contribution majeure au sujet
de la transmission. Dans 70 % des cas, il y a correspondance entre les ca-
tégories de la mere a I’AAI (détaché, autonome, préoccupé et non résolu)
et celles du bébé a la SSP (insécure-évitant, sécure, insécure-ambivalent et
désorganisé). La transmission de 'attachement du pere vers 1’enfant est par
contre moins concluante, avec 37 % de concordance dans les catégories
sécure-insécure. Si cette étude montre une forte continuité de 'attachement
entre la mere et 'enfant, ’auteur signale que dans 30 % des cas, il y a dis-
continuité. Des meéres sécures peuvent en effet avoir des enfants insécures et
des meéres insécures des enfants sécures. Principalement, les concordances
de I'attachement parent-enfant sont plus faibles dans les échantillons de
faible statut socio-économique.

Certaines études utilisant le Q-sort de Waters et Deane (Eiden et coll.,
1995 ; Posada et coll., 1995, Tarabulsy et coll., 2005), les histoires a com-
pléter de Bretherton (Gloger-Tippelt et coll., 2002 ; Goldwyn et coll., 2000 ;
Miljkovitch et coll., 2004), ou encore 1’Adult Attachment Projective (AAP)
chez le parent (Béliveau et Moss, 2009), révelent un taux de transmission de
I'attachement semblable a ce qui avait été obtenu lors des études précédem-
ment recensées. Etant donné la diversité des méthodes de recherche utilisées
et les résultats analogues qu’elles produisent, Bernier et Miljkovitch (2009)
soulignent que la transmission intergénérationnelle de 'attachement ob-
servée ne semble pas résulter d’artefacts d’ordre méthodologique.

Explications sur les mécanismes de transmission

Ces études sur la transmission de I'attachement ont confirmé scientifique-
ment ce que les cliniciens constataient quant a I'influence de certaines ca-
ractéristiques du fonctionnement parental sur celui de I'enfant. Il restait a
élucider les mécanismes sous-jacents a cette transmission. Plusieurs pistes
ont été étudiées.

La sensibilité maternelle

La sensibilité maternelle telle que définie par Ainsworth et ses collabora-
teurs (1978) a longtemps été considérée comme le véhicule de la trans-
mission intergénérationnelle de 1'attachement. Selon cette conception, la
mere sécurisante percevrait les signaux d’attachement de son enfant avec
plus d’acuité, et serait en conséquence apte a y répondre rapidement et
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adéquatement. Ainsi, ces enfants verraient en leur meére un havre de sé-
curité invariablement disponible pour eux en cas de détresse. Les parents
insécurisants auraient tendance, pour leur part, a rejeter, a étre débordés et,
au final, a faillir dans leur role de régulation du besoin de sécurité de leur
enfant. Sur cette base, Main et coll. (1985) proposent que 1'état d’esprit de
la mere se transmettrait a son enfant par le biais de ses comportements. Les
recherches ont ainsi, pendant de nombreuses années, considéré les compor-
tements de la mére comme étant les premiers maillons de la transmission
(Slade et coll., 2005).

Néanmoins, van IJzendoorn (1995) souligne que l'explication de la
transmission de I'attachement par le seul biais de la sensibilité maternelle
est loin d’étre entierement satisfaisante. En effet, dans le cadre dans sa
méta-analyse, il remarque qu’une faible proportion (23 %) de 1’association
entre I'état d’esprit du parent et la sécurité de l'enfant s’explique par la
sensibilité maternelle. Ce chercheur se demandait ainsi comment les repré-
sentations de l'attachement se transmettent d’une génération a l'autre. Il a
nomme¢é ce chalnon manquant le transmission gap et a invité les chercheurs
a étudier plus en profondeur les mécanismes au travers desquels les repré-
sentations d’attachement du parent affecteraient la relation d’attachement
avec l'enfant.

Les chercheurs ont alors procédé au raffinement du concept de la sen-
sibilité maternelle. Par exemple, Raval et coll. (2001) ont conduit une
étude longitudinale suivant I'enfant du prénatal jusqu’a 2 ans de maniére
a examiner les liens entre 1'état d’esprit maternel quant a l’attachement,
la sensibilité maternelle, et ’attachement de 1’enfant. Ils ont considéré la
sensibilité en distinguant les réponses aux signaux nets versus non évidents
de l'enfant, les réponses spécifiques aux besoins de protection et I'impact
réciproque de I'enfant sur l'interaction dyadique. Cette recherche montre
principalement que la capacité maternelle a partager son attention entre
son enfant et d’autres taches est particulierement importante, et ce, davan-
tage que la simple capacité de lui répondre lorsqu’elle est dans une relation
dyadique sans aucune autre contingence. L'étude de McElwain et Booth-
Laforce (2006) montre pour sa part que c’est principalement la sensibilité
aux signaux de détresse qui est associée de maniere significative a la sé-
curité de l'attachement chez le bébé. Selon cette étude, la sensibilité a la
détresse a 6 mois prédit la sécurité de 1'attachement a 12 mois, mais pas a
15 mois. Ces auteurs émettent ’hypothese que la sensibilité a la détresse
doit étre associée a une sensibilité d’autres comportements de recherche
de proximité de plus en plus utilisés par I'enfant en fonction de son déve-
loppement. Enfin, comme le soulignent Bernier et Dozier (2003), malgré
I'affinement du concept de sensibilité et une meilleure prédictivité de la
sensibilité, celle-ci n’explique toujours que 24 % environ de la correspon-
dance entre état d’esprit du parent et pattern d’attachement de I'enfant. Un
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modéle multidimensionnel avec d’autres mécanismes interagissant avec la
sensibilité doit étre pris en compte (Bailey et coll., 2007).

La mentalisation

Une voie prometteuse pour rendre compte du chalnon manquant de
la transmission est celle explorée par Fonagy et ses collaborateurs sur le
concept de la conscience réflexive. Selon la conception de 1’AAI de Main
(1991), l'intégration et 1'organisation des expériences d’attachement avec
ses parents seraient cruciales pour un attachement autonome chez l’adulte.
De méme, selon les découvertes de Main, ’enfant sécure de 6 ans aurait
une meilleure appréciation des états mentaux que 'enfant insécure. Cela
ameéne Fonagy et ses collaborateurs a pressentir que le fonctionnement mé-
tacognitif et la mentalisation pourraient étre des éléments centraux dans la
relation d’attachement mere-enfant et ils décident de pousser plus loin les
investigations sur cet aspect précis. La conscience réflexive est alors pensée
par ces auteurs comme étant la capacité des individus d’envisager et de ré-
fléchir aux états mentaux, tant les leurs que ceux des autres, et ce, dans le
but de se faire une idée réaliste des raisons qui les poussent a agir, a penser et
a ressentir comme ils le font. Dans la relation d’attachement parent-enfant,
la conscience réflexive de la mére renvoie a sa capacité de garder son bébé
a l'esprit et de donner du sens a ses états internes, ses émotions, ses pen-
sées et ses intentions ainsi qu’aux siens propres. Cette capacité de la mere
permettrait de bien comprendre les intentions et émotions sous-jacentes
aux comportements de son enfant, en particulier sa tendance a chercher de
la proximité et du confort en cas de détresse, créant ainsi des expériences
physiques et psychologiques propices a sa sécurité (Fonagy et coll., 1993 ;
Fonagy et Target, 1997 ; 2005 ; Slade et coll., 2005).

Selon Fonagy, I'exploration serait a la fois celle du monde physique et
celle du monde psychologique. Dans la relation d’attachement sécurisante,
le bébé pourrait explorer librement les états mentaux de sa mere, et ainsi
apprendre sur les états mentaux d’autrui. De méme, dans ses échanges avec
elle, elle lui fournirait des connaissances sur ses propres états internes. L'en-
fant développerait sa capacité de réfléchir sur les états mentaux, tant les
siens que ceux des autres. Cette meilleure interprétation des états mentaux
d’autrui et cette meilleure connaissance des siens propres aideraient I'en-
fant a mieux réguler ses émotions et a interagir efficacement avec les autres
(Fonagy, 1999 ; Slade et coll., 2005).

Ces postulats ont été vérifiés dans le cadre d’études empiriques. Ainsi,
I'étude de Fonagy et coll. (1993) montre que la conscience réflexive de la
mere mesurée durant sa grossesse prédit la sécurité de son enfant a 12 et
18 mois. Le lien entre la conscience réflexive du pére et la sécurité de 'en-
fant serait aussi significatif, mais moins fortement comparativement a la
mere. Slade et coll. (2005) ont examiné 1’effet médiateur de la conscience
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réflexive entre les représentations d’attachement du parent et le type d’at-
tachement de l’enfant sur un échantillon de 61 dyades. Les résultats de
cette étude montrent que les meres classées sécures-autonomes a 1’AAI
avant la naissance de leur enfant avaient une conscience réflexive significa-
tivement plus élevée dans leur relation d’attachement avec celui-ci a I'age
de 10 mois comparativement aux meéres des trois catégories d'insécurité.
De plus, les résultats montrent que cette haute conscience réflexive de la
meére est liée a la sécurité d’attachement de I'enfant mesurée a 14 mois a la
Situation étrange. Ainsi, tout semble indiquer que les meres qui sont capa-
bles de décrire de facon cohérente leur propre expérience d’attachement a
I’AAI sont plus susceptibles de donner du sens aux comportements de leur
enfant en termes d’états mentaux. Selon ces auteurs, c’est la conscience
réflexive de la mére qui explique le lien entre I'attachement de celle-ci et
celui de 'enfant. Grienenberger et coll. (2005) montrent que la fonction
réflexive parentale a un role particulierement important sur les comporte-
ments maternels qui servent a réguler la peur et la détresse du bébé sans
I'effrayer ou le troubler, ce qui serait favorable au développement d'un
attachement sécure chez ce dernier.

De leur cOté, Meins et coll. (2001) ont revisité la conceptualisation ori-
ginale de la sensibilité maternelle proposée par Ainsworth et ses collabora-
teurs en s’attardant trés spécifiquement sur la description des meres d’en-
fants sécures comme « étant capables de voir les choses du point de vue de
I'enfant et ayant la capacité de le voir comme étant une personne séparée »
(Ainsworth et coll., 1971, p.43). Selon ces chercheurs, cette description sug-
gére que ce qui caractérise principalement ces meéres est leur capacité d'in-
férer correctement les états mentaux qui gouvernent les comportements
de leur enfant. Ainsi, la capacité de voir les choses du point de vue de I'en-
fant serait la clé afin de repenser fructueusement le concept de sensibilité
maternelle. Ce phénomeéne auquel ils attachent une importance capitale
est nommeé le mind-mindedness (voir chapitre 20). Dans une étude portant
sur 71 dyades mere-enfant, la variable mind-mindedness ainsi mesurée a été
mise en lien avec I’évaluation de la sensibilité maternelle telle que proposée
par I'échelle d’Ainsworth et ses collaborateurs (1971), ainsi qu’a I'attache-
ment de I'enfant mesuré a la Situation étrange. Les résultats de cette étude
montrent que les enfants dont les meres ont manifesté un mind-mindedness
approprié durant une séance de jeu libre sont plus susceptibles d’étre classés
sécures. Dans une étude sur un dispositif quelque peu différent pour évaluer
le mind-mindedness, Meins et coll. (1998) avaient aussi montré que les méres
d’enfants sécures avaient de meilleures capacités de mentalisation au sujet
de leur enfant. En effet, lorsqu’on leur demandait de décrire leur enfant,
elles avaient davantage tendance a en parler en termes d’états mentaux
(désirs, pensées, imagination, intérét, intellect, métacognition, émotions)
comparativement aux meres des autres catégories d’attachement qui, elles,
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en parlaient surtout en termes de caractéristiques comportementales, phy-
siques ou d’ordre général. D’autre part, cette étude montre que la tendance
de la mere a traiter son enfant comme un agent ayant une vie mentale
autonome est propice au développement des capacités de mentalisation de
son enfant.

Fonagy et ses collaborateurs ainsi que Meins et les siens ont imaginé de
nouveaux construits théoriques qui laissent désormais entrevoir la sensi-
bilité de la meére en termes de lecture des états mentaux de son enfant,
et non plus simplement en termes de manifestations comportementales.
La conscience réflexive pourrait étre le mécanisme qui intervient dans la
transmission intergénérationnelle des types d’attachement. En effet, non
seulement le parent qui a une conscience réflexive élevée est plus suscepti-
ble de fournir des soins sécurisants a son enfant, puisqu’il décoderait bien
ses signaux et serait plus en mesure de lui donner une réponse appropriée,
mais cette relation sécurisante vécue par I'enfant serait une condition favo-
rable au développement de sa conscience réflexive. Gratifié de cette bonne
conscience réflexive, cet individu aurait a terme une bonne capacité de dé-
velopper des relations sécurisantes avec les autres, notamment avec ses pro-
pres enfants (Fonagy, 1999 ; Fonagy et Target, 2005).

Etudes sur la discontinuité dans la transmission

Les facteurs liés a 1'état psychologique maternel ont été étudiés : la dépres-
sion et ’anxiété post-natales, un état de stress post-natal et les psychoses du
post-partum peuvent plus ou moins altérer l'expression du caregiving chez la
meére (van [Jzendoorn et coll. 1999) (voir chapitre 116 idem).

La multiplicité des stress environnementaux auxquels la mére est soumise
peut aussi miner ses ressources pour exprimer son caregiving : les événements
de vie négatifs comme le chomage, la maladie, le statut socio-économique
précaire, les stress interpersonnels tels que les conflits conjugaux, 1’absence
d’alliance parentale avec le pére, et 1’existence d’autres personnes a protéger
(enfants, jeune fratrie en souffrance, ascendants a protéger) ont été particu-
lierement étudiés (Raval et coll., 2001 ; Kobak et Mandelbaum, 2003 ). Bé-
liveau et Moss (2009) montrent a cet égard que dans les dyades ou l'enfant
et la mere présentent tous deux une désorganisation de l'attachement, un
nombre significativement plus élevé d'événements stressants est survenu
comparativement aux dyades dont 1’attachement est organisé : divorce, dé-
ces d'un proche ou maladie. Ces événements pourraient contribuer a la sta-
bilité de I'état d’esprit non résolu de la mere et au développement d'un at-
tachement désorganisé chez son enfant. Lorsqu’ils se succedent, ils peuvent
entraver durablement le caregiving de la mére (Madigan et coll., 2006). La
notion de compétition entre caregiving et attachement chez le parent permet
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de comprendre 'influence de ces différents facteurs (Liotti, 2004 ; George
et Solomon, 1999). Le stress, quelle qu’en soit 1'origine, est a la fois un fac-
teur d’activation de l'attachement et un facteur qui mine les ressources du
caregiving (Kobak et Mandelbaum, 2003 ; voir aussi chapitre 3).

L’étude de Sagi et coll. (1997) montre pour sa part que la correspondance
entre I’AAI chez la mére et 'enfant a la SSP est de seulement 40 % dans les
kibboutz israéliens. Dans ce mode de vie communautaire, ’enfant est gardé
selon des responsabilités partagées entre les adultes (voir chapitre 8). La
transmission intergénérationnelle de I'attachement peut ainsi étre influen-
cée par le contexte écologique dans lequel évolue la dyade. De méme, pour
que la transmission intergénérationnelle puisse opérer, ’enfant doit étre
suffisamment exposé a sa figure d’attachement.

Enfin, les facteurs tempéramentaux (réactivité aux stimuli par exemple)
augmentent le risque qu'un enfant élevé par un parent insécure développe
un attachement insécure (Vaughn et Bost, 1999 ; Atkinson et coll., 2005).
En revanche, un bébé trés compétent favorise le caregiving (Leckman et coll.,
2005). Ces facteurs auraient ainsi un role de modérateur, minimisant ou
augmentant le risque de transmission de l'insécurité.

Les études sur la discontinuité de la transmission de 1’attachement don-
nent un nouveau role a la sensibilité. La sensibilité n’est plus vue comme
un facteur de médiation mais comme un facteur de modération : I'impact
des représentations mentales de la mére sur l'attachement de 1’enfant
sera plus ou moins important selon la sensibilité de celle-ci. (Atkinson et
coll., 2005).

Recherches actuelles sur la transmission de
I’'attachement : une complexité grandissante

Les recherches récentes menées dans le domaine de la biologie, de la neuro-
logie et de la génétique apportent une contribution de plus en plus impor-
tante a la compréhension du phénomene de 1'attachement et de sa trans-
mission intergénérationnelle.

L'ocytocine produite lors de la parturition et de la lactation aurait un
effet sur le systeme de récompense, favorisant I'engagement dans les soins
parentaux. Or, les études chez les chiens des prairies montrent que les bé-
bés qui recoivent des soins maternels de qualité suivant leur naissance se-
raient plus susceptibles de produire de I'ocytocine lors de l’exposition a
ces soins et au cours de leur vie, particulierement les femelles. Ces études
montrent ainsi que les expériences précoces influenceraient les capacités du
systéme nerveux de produire des hormones, incluant 1’ocytocine (Carter,
2005 ; Leckman et coll., 2005). Ce phénomeéne pourrait en partie expliquer
la transmission de I'attachement.
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Van IJzendoorn (1995) évoque le role des génes pour expliquer le fossé
dans la transmission. Les recherches en génétique comportementale mon-
trent cependant que l'attachement a cette spécificité rare d’étre un com-
portement qui montre peu de poids d’hérédité dans les études de jumeaux
(O’Connor et Croft, 2001 ; Bokhorst et coll., 2003). Les facteurs génétiques
pourraient toutefois étre particulierement impliqués dans la transmission
de l'attachement désorganisé (voir chapitre 9), dans un modele qui se révele
de plus en plus complexe et multidimensionnel (Lakatos et coll., 2005 ;
Bakermans-Kranenburg et coll., 2004).

Meaney et ses collaborateurs s’intéressent pour leur part aux soins mater-
nels et a leur transmission intergénérationnelle chez les animaux (voir cha-
pitre 9). Ces travaux montrent que lorsqu’une rate léche ses petits, elle ac-
tive le gene qui favorise une réduction de la production de glucocorticoides
dans une situation de stress. Ainsi, les ratons qui ont été souvent léchés par
leur mere se montrent plus calmes lorsqu’ils sont soumis a un stress. De
plus, ces études montrent que les ratons femelles qui ont été léchés plus
assidiment par leur mere suivant leur naissance lechent plus assidiment
a leur tour leurs rejetons une fois devenues meres (Champagne et coll,,
2003 ; Francis et coll., 1999), ce qui témoignerait de la transmission inter-
générationnelle des soins maternels. Enfin, lorsque les chercheurs placent
un raton né d'une meére dont le potentiel de 1échage est faible avec une
mere adoptive ayant de hautes capacités de léchage, ils constatent que ce
raton léché assidiment par sa mere adoptive se développe de facon opti-
male, et leche assidiment a son tour ses rejetons de la génération suivante
(Francis et coll., 1999). En somme, ces études suggerent que la transmission
intergénérationnelle de I'attachement ne serait pas génétique, mais plutot
épigénétique. Il y aurait en effet une interaction entre l'environnement et
I'expression des genes (Meaney, 2001). Le r6le de I'environnement est donc
crucial dans le phénomeéne de transmission intergénérationnelle de l'atta-
chement, ce qui pourrait expliquer l'existence d'une transmission (72 %)
dans les familles non biologiques (Dozier et coll., 2001).

Transmission de I'attachement du pére a I'enfant

La transmission de l'attachement du pére a I'enfant est moindre compara-
tivement a celui de la mére tel que le montrent certaines études vues pré-
cédemment. Plutot que de comparer les peres aux meres, Bernier et Miljko-
vitch (2009) apportent a cet égard des éléments nouveaux en étudiant la
transmission de l'attachement sur des peres mariés en comparaison avec
des peres seuls. Ainsi, il a été découvert que la transmission de I'attache-
ment du pere vers I'enfant est plus susceptible de se produire lorsque le pére
est le principal donneur de soin.
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Conclusion

Les études sur la transmission intergénérationnelle de I'attachement montrent
en somme que les mécanismes de transmission seraient plus opérants avec la
figure d’attachement principale, c’est-a-dire avec celle qui s’occupe le plus assi-
diment de I'enfant, généralement la mére. Néanmoins, dans les situations ou
le pére ou un parent adoptif est la premiere figure d’attachement de I'enfant, la
transmission intergénérationnelle de ’attachement se produirait également.

L'étude de la transmission de 'attachement est une des voies de recherche
les plus fécondes de la théorie de I'attachement. La complexité du phéno-
meéne commence tout juste a étre appréhendée et confirme bien que cette
prédiction est une probabilité liée a de nombreux facteurs, génétiques, bio-
logiques, psychologiques et écologiques.

Enfin, certaines questions demeurent encore non résolues : la justifica-
tion évolutionniste de la transmission de 1’attachement, la modélisation de
I'impact réciproque des facteurs de perpétuation et des facteurs de disconti-
nuité ou des facteurs de risques/facteurs de protection. Les études longitu-
dinales qui porteront sur des périodes de plus en plus longues ameneront
certainement des réponses sur la complexité du phénomene.
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7 Attachement et
psychanalyse

A. Guédeney

La théorie psychanalytique et la théorie de l'attachement sont nées avec
presque un siecle d’écart. Comme le souligne Fonagy (1999), ces deux théo-
ries ont exercé des critiques infondées 1'une vis-a-vis de l'autre. Les rapports
ont été au mieux d’indifférence, au pire d’hostilité, alors méme que la théo-
rie de l'attachement est issue de la théorie psychanalytique, du moins par
le truchement de la formation de son inventeur, John Bowlby. En effet la
formation initiale de John Bowlby est celle d'un psychanalyste. Cette for-
mation a lieu avant la guerre, dans un climat marqué par l'affrontement
entre les partisans d’Anna Freud et ceux de 1'école de Mélanie Klein. Bowlby
comprend mal qu’on laisse de coté les relations entre ’enfant et sa famille.
Le premier article de Bowlby dans le Journal International de Psychanalyse,
en 1944, concerne l'influence de I'environnement précoce sur le dévelop-
pement des névroses et du caractere névrotique, et I'ensemble de son ceu-
vre ultérieure visera a fonder une nouvelle psychopathologie, sur la base
de la séparation et de la sécurité de l'attachement et de ses troubles. Tra-
vaillant a la Tavistock Clinic depuis 1946, il propose son étude sur 44 jeunes
voleurs agés de 6 a 16 ans. Il compare leur environnement familial avec
celui d’autres consultants sans troubles du comportement actif de vol. Ce
premier essai de psychopathologie du développement permet a Bowlby de
mettre en évidence le rOle des séparations précoces prolongées dans la sur-
venue de ces troubles du comportement et de 'affect avec, en particulier,
les difficultés a ressentir et exprimer des émotions. En 1946, Bowlby engage
John Robertson, un travailleur social, pour observer les effets de la sépara-
tion précoce prolongée chez les jeunes enfants. Les conceptions de John
Bowlby sont donc issues de la clinique avec les familles et les jeunes en-
fants. Son souci initial est de faire entrer la psychanalyse dans le champ des
sciences humaines. Pour cela, il lui apparait nécessaire que la psychopatho-
logie s’appuie sur des faits et bénéficie des apports des sciences cognitives,
de la théorie de I'information et de la cybernétique, et enfin de 1'éthologie.
Il est heureux que son article sur les 44 jeunes voleurs soit le premier travail
psychanalytique qui comprenne des résultats statistiques.

Ala suite de ses travaux sur la séparation, la critique principale de Bowlby
al’encontre de la théorie psychanalytique s’adresse a la théorie de 1'étayage.

L'attachement : approche théorique
© 2009, Elsevier Masson SAS. Tous droits réservés.
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Le lien meére-enfant n’est pas au centre de la théorie de Freud et celui-ci
parle peu de la relation meére-enfant. La relation existe d’abord avec le sein,
objet partiel, suivi du stade narcissique primaire, puis de I'cedipe. Comme
le souligne Bowlby, ce n'est qu'en 1938 que Freud décrit le lien a la mére
comme « unique, sans parallele, établi de facon inaltérable, le premier et
le plus puissant objet d’amour, et le prototype des autres relations amou-
reuses, pour les deux sexes ». Anna Freud prend le parti de Bowlby sur ses
travaux sur la séparation précoce , a la suite de sa propre expérience a la
nursery de Hampstead. Charlotte Biiller, dont Spitz fut I'éleéve, avait noté la
réponse spécifique des tres jeunes enfants a la voix et aux visages. Thérese
Benedek avait, pour sa part, remarqué le besoin qu’ont les jeunes enfants
d’étre tenus dans les bras et qu’on leur parle mais, a 'époque, la théorie
prédominante était celle du caractere secondaire des relations d’objet par
rapport a ’alimentation. Michael Balint, né a Budapest, pense que le besoin
d’étre aimé totalement et inconditionnellement est un besoin primaire. Ba-
lint avait été analysé par un autre hongrois célebre, Ferenczi, lequel fut
rejeté par Freud pour avoir tenté de donner a ses patients I'amour qui leur
manquait et pour avoir proposé une technique dite « active » en psycha-
nalyse, loin de la neutralité bienveillante. Sans faire référence directement
a Ferenczi, Sacha Nacht reparlera d'une telle attitude, en France, dans les
années soixante, et il influencera durablement Serge Lebovici. En Angle-
terre, Bowlby et Winnicott signent ensemble une lettre sur les dangers de
I’évacuation des petits-enfants pendant la guerre. Tous deux vont, pour des
raisons différentes, critiquer la théorie de Mélanie Klein dont ils sont initiale-
ment proches, en étant dans une relation de rivalité. A la fin des années
cinquante, Bowlby signe trois articles essentiels : le premier est « La nature
du lien de 'enfant avec sa mere ». Cet article de 1958 comprend une criti-
que radicale de la théorie des pulsions , sur la base de I’éthologie. Le terme
d’« attachement » y apparait pour la premiere fois. Pour Bowlby, 'attache-
ment est le contraire de la dépendance. Il ne sert pas a créer de ’amour mais
a survivre. La conception de Bowlby du développement et de la psychopa-
thologie est basée sur la séparation et sur le besoin primaire d’attachement,
de la méme facon que Freud propose une vision basée sur le modéle de
I'hystérie et sur la séduction. Pour Bowlby, le sein n’est pas la mére, I'oral
n’est pas le primaire et la relation a la mere n’est pas de type anaclitique. Le
deuxieme volet majeur de la contribution de John Bowlby est la description
du deuil chez I’enfant et des conditions dans lesquelles 1'enfant peut y sur-
vivre psychiquement. Ces conditions sont l'existence d'une relation sécu-
risante avec les parents avant la perte, une information précise et prompte
sur ce qui s’est passé, la permission de poser des questions et d’obtenir des
réponses honnétes, la participation avec les adultes au rituel du deuil et
la présence rassurante du parent survivant ou d’'un substitut connu, avec
I'assurance que cette relation persistera. L'enfant peut surmonter la perte
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d’un des parents si certaines conditions de sécurité relationnelle et de vérité
sont remplies. L'enfant peut étre alors triste mais sans dissociation de sa
personnalité. En cas d’échec de ce processus se développent des phobies,
des symptomes hystériques, la dépression, des troubles mentaux majeurs,
des troubles du comportement, en particulier antisociaux, un sentiment de
colere contre le parent survivant, avec enfin les difficultés a former de nou-
velles relations. Bowlby propose un nouveau mécanisme intrapsychique de
défense : celui d’exclusion défensive. Il propose aussi et surtout la notion de
modeéle interne de travail, ou modeles internes opérants (MIO), et donc un
processus permettant de comprendre la genése des représentations internes
issues des relations avec chacun des parents et basé sur I'intériorisation et la
généralisation de celles-ci. Il propose que ces modeéles internes opérants, qui
vont guider les relations ultérieures, se mettent en place dés I’age de 1 an.

Défis de la théorie de I'attachement au noyau
conceptuel de la psychanalyse

Pour Bowlby, et en opposition avec les conceptions de Klein, I'enfant est
plus enclin a I'amour et a la réparation qu’a la violence et a la haine, ces as-
pects étant considérés par lui comme secondaires a I’échec des processus de
sécurité. Bowlby conserve la notion de processus inconscient. Il garde tout
son intérét a la signification des réves et des fantasmes. Il donne une im-
portance centrale a la notion de développement psychosocial de 1’enfant,
et son intérét se situe dans la recherche des sources externes des distorsions
névrotiques, sujet délaissé jusque-la par la psychopathologie psychanalyti-
que (Bowlby, 1989). Loin d’étre un homme qui établit des ponts entre
différentes théories, il est plus enclin a la recherche des faits, convaincu
de la justesse et de 'importance de ses conceptions pour la psychanalyse.
Son article sur le deuil rencontre une réponse hostile de la part d’Anna
Freud, de Max Schur, le médecin de Freud, et de Spitz qui en dénient la
nouveauté et la validité. Apres-guerre, la position de Bowlby dans la Société
britannique de psychanalyse est celle d'un marginal, méme si ses capacités
d’organisateur le font nommer secrétaire a la formation de 1944 a 1947 et
a d’autres fonctions encore pendant la présidence de Winnicott, de 1957
jusqu’a 1961. Mais, pendant cette période, les théories de Bowlby ne sont
méme pas discutées au sein de sa Société. Ce n’est qu'en 1980 qu'une réu-
nion de la Société britannique de psychanalyse lui rendra officiellement
hommage, a la suite de l'attachement. En France, René Zazzo propose en
1972 un « Colloque imaginaire » autour de la théorie de 1’attachement, qui
sera réédité en 1979 (Zazzo, 1979). Son but est de briser ce qu'il appelle la
« conspiration du silence », en France, autour de la théorie de l'attache-
ment. Le colloque est introduit par un texte de John Bowlby sur le contexte
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historique de la théorie de l'attachement et par une intervention de Harry
Harlow sur 'affectivité. Y répondent René Spitz, Rémi Chauvin, Serge Lebo-
vici, Konrad Lorenz, sous la forme d’un texte extrait d'une correspondance,
Cyril Koupernic, Philippe Malrieu, Daniel Widldcher, Didier Anzieu et Fran-
c¢ois Duyckaerts. Didier Anzieu sera I'un des premiers a marquer son intérét
pour cette perspective parce qu’elle réintroduit le corps en psychanalyse.
Le débat est lancé mais la polémique continue et, en France, qu'il s’agisse
des psychanalystes kleiniens, des proches de la Société de psychanalyse de
Paris ou des lacaniens, la réticence est générale quant a I'intérét de la théo-
rie de l'attachement en psychanalyse. Bowlby est considéré comme ayant
renoncé non seulement a la théorie des pulsions , mais aussi aux processus
inconscients et a tout systeme complexe internalisé et conflictuel. Sa théo-
rie est considérée comme réductionniste, mécaniste et non dynamique, fai-
sant appel au « comportement ». Le premier volume de la trilogie de Bowlby
parait en 1978 aux Presses Universitaires de France.

Points communs et d’opposition de la théorie
de I'attachement avec chacun des grands
systémes psychanalytiques

Le point essentiel de divergence avec Freud concerne la théorie des pul-
sions. Pour Bowlby, la psychanalyse en tant que science se doit d’utiliser les
modeles pertinents de son époque. Le modele de la pulsion est calqué sur
celui de la thermodynamique et de I'hydraulique. Bowlby lui substitue les
modeles de la cybernétique, de 1'éthologie, de la théorie de l'information
et des systemes, et celui issu des sciences cognitives. C'est dans sa trilogie,
et en particulier dans le premier volume, que Bowlby fait la critique la plus
radicale de la théorie des pulsions. L'éthologie est importante pour lui car
elle promeut une théorie basée sur des faits qui peuvent étre observés dans
d’autres especes. Comme Ronald Fairbairn, Bowlby abandonne la notion
de pulsion, basée sur la libido et sur l'agression, et I'idée d'une énergie qui
s’accumule et cherche une décharge. Il propose a la place un ensemble de
systemes innés de comportements qui sont a la recherche de la relation et
qui sont corrigés quant au but par la réponse de 1’environnement. L'atta-
chement est ainsi un comportement inné qui vise au rapprochement du
petit avec sa mere et a sa protection. L'attachement donne lieu a des senti-
ments d’amour, de sécurité et de joie. Sa rupture donne lieu a de 'anxiéteé,
a du chagrin et a de la dépression. Bowlby propose ainsi sa vision de la
phobie du petit Hans, comme il propose une révision de la conception pul-
sionnelle de l’angoisse de séparation, de 1’agoraphobie et de la dépression.
Selon les diverses phases de la théorie de Freud, les points de convergence
et d’opposition avec la théorie de I'attachement différent (Fonagy, 1999) : la
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convergence se situe autour de I'importance des relations précoces, non ex-
clusivement alimentaires, pour le développement précoce, dans la concep-
tion de l'anxiété liée a la peur de la séparation. Les oppositions concernent
la place de 'cedipe, le réle du moi, de la compulsion de répétition et la
conception du développement.

Avec Anna Freud, excellente clinicienne de I'enfance, les points de ren-
contre sont plus importants, du moins sur la reconnaissance du poids de la
séparation dans la clinique du petit enfant. Anna Freud est aussi l'une des
premieres psychanalystes a adopter une perspective développementale sur
la psychopathologie (les lignes de développement). Mais la fille de Freud
restera fidele a la théorie de 'étayage.

L'ceuvre de Margaret Mahler est sirement 1'une des plus proches de celles
de Bowlby, avec l'intérét porté aux comportements effectivement observés
et au développement. Si l'insistance sur 1’agression est beaucoup plus im-
portante que chez Bowlby, la notion de base de sécurité est presque expli-
citement présente chez Mahler. Malgré les rapports conflictuels de Bowlby
avec le groupe kleinien, c’est avec les théoriciens de la relation d’objet
que la compatibilité de la théorie de 1'attachement est la plus importante
(Holmes, 1993). Les points de convergence concernent les rapports entre
la sécurité de l'attachement et la capacité d’intégration dans la phase dé-
pressive, et la perspective qui exclut l'idée d’autisme initial ou de fusion
avec la mere. Chez Bowlby, comme chez Klein, les forces en présence sont
d’emblée a I'ceuvre, cedipe précoce et conflit pulsionnel chez Klein, ou atta-
chement chez Bowlby. On note aussi la proximité de la notion d’exclusion
défensive avec celle de clivage et la place privilégiée de ces mécanismes dans
les systemes théoriques des deux auteurs. L'opposition entre eux concerne
bien entendu le poids donné a la réalité des relations parent-enfant dans
la mise en place du sentiment de sécurité ou au contraire dans celle des
mécanismes défensifs.

La théorie de Bowlby est comparable avec les termes de Kohut aux Etats-
Unis, avec la notion d’empathie, d’estime de soi et leur développement. Les
points de convergence sont treés importants entre le groupe des Indépen-
dants britanniques et Bowlby, qui est d’ailleurs inclus dans ce groupe par
Rayner (1995). Ce qui est décrit en termes d’attachement chez Bowlby 1'est
en termes d’amour primaire chez Balint, en termes de recherche d’objet chez
Fairbairn et de capacité a la relation chez Winnicott. Les concepts de mater-
nage sensible, de holding et de handling, I'importance donnée a l'expérience
précoce dans la psychopathologie du développement sont cohérents avec
la théorie de l'attachement. Parmi les théoriciens se situant dans la suite
de Bowlby mais sans référence directe a lui, on peut citer Daniel Stern et sa
« constellation maternelle » ou ses représentations d’'interactions générali-
sées (RIG), bien proches du modéle interne de travail de Bowlby, mais aussi
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Selma Fraiberg et son insistance sur la sécurité et son impact sur le dévelop-
pement, Peter Fonagy dans son concept de mentalisation et d’autoréflexion,
appuyé explicitement quant a lui sur la théorie de 1'attachement. Cette in-
sistance sur la capacité de la mere a préter des états mentaux a son bébé et
a agir en fonction de cela n’est pas sans rappeler le concept de capacité de
réverie maternelle de Bion. Jeremy Holmes développe dés 1993 le modele
psychothérapeutique de I'attachement. En France, Daniel Widlocher (2000)
a, le premier, osé mettre en cause la nécessité du modéle de la pulsion, en
s’appuyant sur des concepts cognitivistes. Jacques Lacan avait initialement
porté un grand intérét aux travaux de Harlow et publié un article célébre
sur le développement du sens de soi (« Le stade du miroir dans la formation
du je », 1949). Mais ses conceptions théoriques ultérieures vont s’éloigner
de tout point de vue génétique. L'essentiel du développement se situe pour
lui dans les systemes symboliques, réels et imaginaires, et c’est au sujet de
se dégager de ce qui l'a précédé, désirs et positions maternels et paternels,
articulés dans le concept de Nom-du-Pére. La perspective lacanienne, si elle
se trouve parfois compatible avec certains concepts winnicottiens, n’offre
guere de théorie des affects, du développement ni de la place des relations
parents-enfant réelles dans le développement de l'intersubjectivité.

Points de convergence et de complémentarité

Les deux théories ont donc des racines communes et ont évolué dans deux
directions différentes, 1'une dans la description du paysage intrapychique,
et 'autre dans celui de l'interpersonnel. Cependant, les deux théories ten-
tent bien de couvrir le méme terrain. Les points de contact semblent plus
importants que les divergences. Le plus saisissant est probablement la place
attribuée a la cohérence du discours dans la théorie de 1'attachement avec
utilisation de I"Adult Attachment Interview (AAI) et le passage au niveau des
représentations qu’elle permet (Miljkovich, 2001). D’un c6té, I'évolution de
la théorie psychanalytique, lacanienne en particulier, avait rappelé I'impor-
tance de la lettre du discours et de la facon dont celui-ci est produit, pour
saisir '’enjeu transférentiel. La clinique analytique contemporaine s’adresse
a des patients différents des névrosés du début du siécle a Vienne et prend
en compte les effets des expériences précoces préverbales. La conception de
I'empietement de Winnicott et sa technique adaptée aux états limites en
témoignent. Les recherches longitudinales sur la transmission de l'attache-
ment ont montré qu’elle dépend, elle aussi, de la cohérence du discours et
de son harmonie avec l'affect correspondant, et non pas du contenu ou du
type de l’expérience. La capacité de mise en récit cohérent d'une expérience
permet que le traumatisme ne se transmette pas a 1’enfant par le biais de
l'altération de l'interaction. Les travaux de nombreux analystes issus d’hori-
zons théoriques différents montrent aussi l'utilisation en pratique de modes
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de faire tres compatibles avec ceux de la théorie de l'attachement, en parti-
culier avec des situations différentes de la cure type, qu'il s’agisse de jeunes
enfants et de leurs parents, d’adolescents ou de patients porteurs de troubles
de la personnalité (Hamilton, 1996 ; Fonagy, 1999 ; Lieberman, 2001). Les
adaptations de la technique deviennent ici essentielles, par rapport aux
concepts spécifiquement liés a la cure type. La notion d’alliance thérapeu-
tique vient au premier plan. Le mouvement actuel donne une large part a
I'importance des capacités de mentalisation et de métacommunication dans
la pathologie du faire et de la dépression, troubles qui sont reliés directe-
ment a la sécurité ou I'insécurité de I'attachement.Le dialogue se développe
un enrichissement mutuel des deux types de théories (Fonagy, 2001).
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8  Aspects transculturels du
concept d’attachement

M.-O. Pérouse de Montclos,
C. Brisset, D. Miocque-Dalili

Mary Ainsworth a été la premiere éleve de Bowlby a observer l'interaction
meére-enfant en milieu naturel dans un contexte culturel différent du milieu
anglo-saxon et européen (Ouganda). A sa suite, diverses études transcultu-
relles ont réinterrogé les 4 hypothéses de base de la théorie de l'attache-
ment : son universalité (tous les enfants sont susceptibles de développer un
type d’attachement avec leur caregiver), la normativité (I'attachement de type
sécure est le plus fréquent et le plus valorisé dans les différentes cultures),
I'importance de la sensibilité maternelle (sa qualité favoriserait un lien d’at-
tachement de type sécure chez I'enfant), la compétence (la sécurité de 1'at-
tachement facilite la gestion des émotions négatives, le développement de
relations de qualité avec ses pairs et le développement de ses compétences
cognitives). De nouvelles recherches sur les liens entre immigration et at-
tachement s'intéressent a la contextualisation culturelle du développement
et du devenir des patterns d’attachement.

Etude pionniére de Mary Ainsworth en
Ouganda (1954-1955 ; Ainsworth, 1967)

Basée sur 'observation directe d’enfants non sevrés, agés de 1 a 24 mois et
vivant a la campagne aux environs de Kampala, elle étudie minutieusement
le comportement des enfants et leurs acquisitions développementales, ainsi
que les soins maternels et les interactions mere-enfant. L'enfant, loin d’étre
passif et de s’attacher a sa mere a travers la satisfaction de ses besoins, est
treés actif dans ses comportements pour obtenir ce qu'il désire et différencie
la principale figure d’attachement d'une autre personne, méme familiére.
Elle décrit les comportements d’attachement et suggere que la mere repré-
sente pour son enfant une base de sécurité a partir de laquelle 'exploration
de I'environnement est possible sans anxiété. Elle décrit les trois formes
principales d’attachement (catégories A, B, C), 'attachement sécure étant la
modalité la plus fréquente (hypothése de normativité). Ainsworth montre
une association entre la qualité de I'attachement et la sensibilité maternelle.
Enfin, elle souligne que la multiplicité des figures maternelles permet le

L'attachement : approche théorique
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développement d'un attachement sécure, la qualité et la continuité du lien
meére-enfant restant les conditions essentielles d'un attachement sécure.

Etudes transculturelles sur I'attachement chez
I’'enfant

Etudes allemandes

Grossmann et coll. (1981) sont les premiers a mettre en évidence l'influence
de normes éducatives culturelles sur la sélection de patterns d’attachement
chez I'enfant a partir de deux études réalisées dans le Nord et dans le Sud de
I’Allemagne. Dans la premiére, deux tiers des enfants sont insécures, dont
la moitié est de type évitant ; dans la deuxiéme, la distribution des attache-
ments est proche de celle des études américaines. Le mode d’éducation et
la norme sociale en vigueur dans le Nord du pays (les familles ont tendance
a ne plus répondre aux besoins du bébé dans la deuxiéme partie de la pre-
miere année de 'enfant) favoriseraient I'insécurité : les familles d’enfants
sécures ont la capacité de s'opposer a ces normes.

Etudes africaines

L'éducation des enfants par un environnement non parental représente
la norme, voire est extrémement fréquent. Quelques études menées en
Afrique, représentatives du continent africain, permettent de vérifier qu'un
environnement a caregivers multiples est compatible avec un attachement
unique et préférentiel entre ’enfant et sa mere.

L'Ouganda revisité

Du fait de la pandémie due au virus HIV, beaucoup de jeunes meéres sont ac-
tuellement porteuses du virus ou malades. Peterson et coll. (2001) étudient
des dyades mere-bébé (enfants de moins d’un an), soit séropositives soit
séronégatives, et montrent que I'expression d’affects positifs chez la mére a
I’égard de son enfant est associée a la sécurité de 'attachement de I'enfant,
confirmant I'hypothese de la sensibilité maternelle.

Les Gusiis du Kenya

Kermoian et Leiderman (1986), décrivent, chez les Gusiis au Kenya, la di-
vision des taches entre la mére et les nombreuses figures d’attachement, la
mere s’occupant de la plupart des soins physiques et de la santé de son en-
fant, les autres figures d’attachement prenant en charge les activités sociales
et ludiques. Cette stricte division des taches offre 'opportunité d’étudier si
différentes relations d’attachement peuvent se développer entre 1’enfant et
sa mere ainsi qu’avec les autres caregivers, et si un type de relation spécifique
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d’attachement est corrélé avec un champ de compétence spécifique. 61 %
des enfants sont attachés de facon sécure a leur mere et 54 % aux autres
figures parentales. Le statut nutritionnel des enfants est corrélé a la sécurité
de l'attachement avec la mere. Le développement cognitif des enfants est
associé a la sécurité de l'attachement avec les figures d’attachement non
maternelles.

Les Haoussas du Nigeria

Les Haoussas du Nigeria sont représentatifs d'une culture plurimatriarcale
de confession musulmane, au sein de laquelle la répartition des taches ma-
ternelles est, du fait de la polygamie, partagée par les différentes épouses du
pére. Cette organisation familiale ainsi qu'une économie basée sur 1’agri-
culture et une organisation de l’environnement potentiellement dange-
reuse pour les enfants (cuisine collective et outils a proximité) entrainent
un certain nombre de spécificités : partage des tdches moins strict entre les
adultes, participation de la mére biologique aux taches sociales et ludiques,
grande proximité physique des enfants avec leurs figures d’attachement,
réponses de facon rapide et avec sollicitude aux demandes des enfants qui
ne sont pas autorisés a explorer seuls I'environnement du fait de ses dan-
gers si ce n’est de facon essentiellement visuelle et par le toucher. Marvin
et coll. (1977) ont montré que, dans ce contexte, les figures d’attachement
représentent une base de sécurité comparable a celle des enfants occiden-
taux pour explorer I'environnement. Malgré la multiplicité de ces figures,
prédomine une figure d’attachement principale (celle qui a le plus porté le
bébé et eu le plus d’'interaction avec lui mais qui n’est pas toujours la mére
biologique). Cette étude confirme ’hypothése de l'universalité et montre le
role protecteur de I'attachement. Les comportements d’exploration et d’at-
tachement, bien que marqués culturellement, observés dans 1’attachement
sécure confirment I’hypothese de normativité.

Les Dogons du Mali

Peuple polygame et organisé économiquement autour de la seule culture
du mil, les Dogons sont particulierement vulnérables et exposés a la mal-
nutrition et a une mortalité infantile élevée. True et coll. (2001) ont testé
I'hypothese que les dyades sécure ou insécure au sein de cette société se-
raient caractérisées par différents patterns de communication dans des cir-
constances activant l’attachement. La mére garde son enfant pres d’elle et le
nourrit a la demande, en répondant immédiatement aux signes de détresse
de l'enfant avec également le soutien des autres membres de la famille.
L’évaluation de l'attachement entre mere et bébé montre 1'universalité de
I'attachement et corrobore I'hypothese de la normativité avec 69 % d’atta-
chement sécure. Cette étude montre aussi la validité de l'utilisation de la
Situation étrange (SSP) dans un contexte africain, donc non occidental.
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Les 'Kungs du Botswana et les Efés de Zambie :
I'environnement et I'adaptétude évolutionniste

L’étude de Konner (1977) porte sur les !Kungs et celle de Morelli et Tronick
(1991) sur les Efés, qui sont des peuples exclusivement organisés autour de
la chasse.

Chez les !Kungs, les régles générales de I'éducation de l'enfant fondées
sur I'indulgence, la stimulation et I'absence de restrictions, le nourrissage
au sein a la demande et un contact physique quasiment permanent avec
la meére pendant les premiéres années alternant avec une exploration en-
couragée et libre, donnent des enfants particuliecrement avancés sur le plan
psychomoteur. Les enfants de 2 & 3 ans étudiés par Konner (1977) évo-
luaient ensuite progressivement au sein de leur groupe de pairs dont les
alnés prenaient soin des plus jeunes. Ce fonctionnement corrobore les hy-
pothéses d'universalité, de normativité de ’attachement ainsi que le role de
la sensibilité maternelle.

Les Efés sont organisés sur un mode différent : systéme de caregivers mul-
tiples, allaitement et portage par d’autres femmes que la mere, promptes ré-
ponses aux signaux de détresse de 1’enfant, soins physiques au plus prés des
demandes de 1’enfant. En revanche, la nuit, seule la mére s’occupe de son
enfant. Malgré la densité du réseau de soins, une relation d’attachement
privilégi€e se met en place progressivement avec la mere, 1'enfant préférant
étre porté par sa mere et protestant lorsqu’elle s’éloigne de lui. Morelli et
Tronick (1991) font ’hypothése que les soins et la présence maternelle au
cours de la nuit participent a I'établissement d'un lien d’attachement privi-
1égié entre la mére et son enfant.

Afrique du Sud

Khayelitsha, faubourg noir du Cap, est caractérisé par un taux de pauvreté
élevé et une proportion importante d’immigration d’origine rurale. Dans
ce contexte de déracinement, d’insalubrité et de précarité de 1’habitat, et
de procréation non programmeée, Tomlinson et coll. (2005) ont évalué des
dyades meére-enfant a I’age de 2, 6 et 18 mois. Malgré les conditions de vie
tres difficiles, la prévalence de l'attachement sécure (62 %) confirme I'hypo-
these d’universalité. La forte proportion de dépressions post-natales (10 %)
et leur corrélation avec un attachement insécure ou désorganisé, ainsi que
le lien entre sensibilité maternelle de qualité a 2 mois et attachement sécure
chez l'enfant, corroborent I'hypothése de la sensibilité maternelle.

Etudes israéliennes

L'intérét principal, en terme d’attachement, des pratiques éducatives en
kibboutz réside en deux points : elles concernent une population au fonc-
tionnement familial satisfaisant sur un plan structurel et économique,
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contrairement aux autres institutions collectives pour enfants répondant a
des déficiences familiales diverses, et elles montrent I'impact de pratiques sé-
parant les enfants dés leur plus jeune age de leurs parents pendant la nuit.

Sagi et coll. (1985) comparent les relations d’attachement d’enfants sé-
parés la nuit de leurs parents avec des enfants israéliens allant en créche et
dormant en famille. 59 % des enfants vivant dans les kibboutz sont attachés
de facon sécure a leurs meres contre 75 % des enfants allant en créche. En
1994, Sagi et coll. comparent des dyades meére-enfant issues de kibboutz
avec ou sans séparation la nuit. Ils confirment le faible pourcentage d’'en-
fants sécures chez les enfants séparés la nuit de leurs parents (48 %), et le
haut pourcentage d’attachement sécure (80 %) des enfants qui dorment en
kibboutz avec leurs familles. Le pourcentage élevé d’attachement insécure
chez les enfants séparés la nuit de leurs parents serait 1ié a 'inaccessibilité
de la meére et a la non-satisfaction des besoins de leurs enfants, ce qui corro-
bore 'hypothése de I'influence de la sensibilité maternelle.

Etudes japonaises

Les critiques les plus séveres de la théorie de l'attachement trouvent leur
source dans le contre-exemple que semblait étre la culture japonaise : in-
compatibilité de son principe culturel de I'amae défini par « 1'étre ensem-
ble » (tres proche de la dépendance telle que définie dans le Q-Sort) et in-
compatibilité de la Situation étrange avec la maniere d’étre de la dyade
mere-enfant (basée sur le maintien d'une proximité étroite et prolongée),
mettant ainsi en cause les hypotheses d'universalité, de normativité et de
sensibilité de la théorie de I'attachement.

L'utilisation du Q-Sort aupres d’experts, visant a différencier amae et atta-
chement, et d'un questionnaire visant a cerner les caractéristiques de I'en-
fant idéal chez les meéres japonaises ont permis les conclusions suivantes :
chez les experts, les notions d’amae et de dépendance semblaient se recou-
vrir alors que les notions d’amae et d’attachement étaient trés différenciées ;
chez les meéres, la sécurité de 1'attachement était investie plus positivement
que les caractéristiques comportementales de I'amae.

En 2004, Behrens montre que I'amae n’a pas les fondements biologiques
de 'attachement mais a une fonction sociale et répond essentiellement aux
désirs émis par le pourvoyeur d’amae. Opposer et mettre au méme niveau
amae et attachement est donc une erreur conceptuelle fondamentale.

Deux études japonaises portent sur l'utilisation de la SSP au Japon et véri-
fient 'hypothese d'universalité et de normativité de I'attachement. L'étude
de Tokyo (Durrett et coll., 1984) ne retrouve pas de difficulté particuliere a
'usage de la SSP au Japon. Les résultats sont comparables a ceux des études
occidentales pour les différentes catégories d’attachement, 1’attachement
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sécure étant la norme. L'étude de Sapporo (Nakagawa et coll., 1992) trouve
68 % d’enfants sécures mais son protocole de SPP trop rigide met les meres
mal a 'aise.

Etudes indonésiennes

Zevalkink et coll. (1999) étudient des familles musulmanes de 1'Ouest de
I'1le de Java. Caractérisée par une grande proximité meére-enfant (allaite-
ment prolongé jusqu’a 2-3 ans, portage permanent jusqu’a un an, coucher
dans le méme lit que la mére jusqu’a 4 ans, réponses rapides a la détresse de
I'enfant), la dyade mere-enfant reste vulnérable du fait d'un haut taux de
divorce, du tres jeune age des meres et d’'une mortalité infantile élevée dans
cette société. L'évaluation d’enfants entre 12 et 30 mois associée a ’obser-
vation a domicile de la sensibilité et de la capacité de soutien des meres lors
de jeux structurés a confirmé les hypotheses d'universalité, de normativité
et de sensibilité maternelle.

Etudes chinoises : I'attachement dans les familles a
enfant unique

Le modele social de 'enfant unique dans toute la Chine offre un cadre
d’étude tout a fait spécifique alors que la culture qui favorise des liens fa-
miliaux étroits ainsi que le controle des émotions dans les relations sociales
interroge la théorie. A I'aide d’une version chinoise de 1’Attachement Q-Sort,
Posada et coll. (1995) mettent en évidence la validité du concept de base
de sécurité dans ce contexte culturel. La concordance entre la description
de 'attachement sécure par les experts et la description de I'enfant « idéal »
par les meres chinoises valide 1'hypothese d’'universalité et de normativité
de la théorie de l'attachement. La description d’'un attachement sécure par
les meres chinoises était aussi fortement corrélée a celle des meres de pays
occidentaux, du Japon et de la Colombie.

Hu et Meng (1996) étudient a Pékin, avec la SSP, des dyades meére-enfant
avec un seul enfant. La distribution des trois modalités d’attachement (A, B,
C) est comparable a celle des pays occidentaux (van [Jzendoorn et Kroonen-
berg, 1988) avec 68 % de dyades sécures. Malgré la préférence habituelle des
Chinois pour un enfant de sexe male, la distribution des différentes classes
d’attachement était la méme pour les filles et les garcons.

Dimensions universelles et contextuelles de
I'attachement

Rappelons que selon Posada et coll. (1995), qui ont utilisé 1’Attache-
ment Q-Sort de Vaughn et Waters (1990) chez des experts et des meres, la
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conceptualisation de l’attachement sécure par les experts provenant de
Chine, de Colombie, d’Allemagne, d’Israél, du Japon et des Etats-Unis est
tout a fait comparable a celle de I'enfant « idéal » pour les meres des mémes
pays. Si 'attachement sécure est la norme, de légeres différences comporte-
mentales peuvent caractériser I’expression d’'un attachement sécure suivant
les cultures, validant ainsi I'hypotheése d’aspects contextuels dans les modes
d’expression des attachements. Carlson et Harwood (2003) ont étudié I'im-
pact des différences culturelles sur l'articulation entre sensibilité maternelle
et stratégies d’attachement de I'enfant a 12 mois, sur un échantillon de
dyades mere-bébé, issues de la classe sociale moyenne américaine ou por-
toricaine. Selon leur origine culturelle, les stratégies de contrdle physique
avaient un impact différent sur la sensibilité maternelle, 'expression émo-
tionnelle et les patterns d’attachement.

Toutes les différentes études présentées précédemment confirment I’hy-
pothése d'universalité de 1’attachement, la majorité d’entre elles celle de la
normativité de 'attachement sécure, et elles étayent largement celle de la
sensibilité maternelle tout en soulignant I'impact culturel sur l'expression
de celle-ci (van [Jzendoorn et Sagi, 2008). L'hypotheése de la compétence
reste encore a étudier.

Attachement et immigration

La question de l'attachement est d’apparition récente dans la littérature
sur I'immigration (van IJzendoorn, 1990). Le phénomeéne de migration est
alors considéré comme une rupture vis-a-vis de la famille, un déracinement
avec le pays d’origine entrainant une situation de stress difficile a gérer
(Garza-Guerrero, 1974). Les concepts centraux de la théorie de Bowlby que
sont la sécurité, la séparation et la perte apportent un éclairage nouveau a
cette problématique.

Evoluer dans un nouvel environnement (socio-)culturel nécessite de la
part des immigrants un certain ajustement émotionnel (Arnold, 2006). Ce
stress d’acculturation résulte, selon une perspective attachementiste, non
seulement d'une séparation mais aussi d'une perte de reperes culturels (van
Ecke, 2005), tels que les valeurs et les traditions, d'un statut social et des
relations interpersonnelles (Yaglom, 1993), et aussi de la proximité fami-
liale (Sabatier, 1999). Cette rupture dans le lien d’attachement peut étre une
menace pour le sentiment de sécurité, entravant 1’exploration du monde
extérieur (Murray, 2001). Ainsi, la facon dont les immigrants vont réagir
a ces pertes va influencer leur adaptation dans le pays d’accueil (Henry et
coll.,, 20095) : l'internalisation de ce qui a été perdu (il ne s’agit pas d’aban-
donner ses origines) permet la mise en place d'une continuité avec le passé,
et agit comme source de réconfort et de résolutions de probléme face aux
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difficultés liées a I'immigration. Cet attachement devient ainsi une res-
source importante qui permet aux immigrés de s’adapter au mieux dans le
nouvel environnement. Les bénéfices de la sécurité dans 1'attachement ont
été particulierement démontrés, que les chercheurs s'intéressent aux styles
d’attachement (sécure versus insécures — préoccupé, détaché, craintif) ou
aux dimensions sous-jacentes aux modeles internes opérants (évitement —
versus intimité - et anxiété — voir chapitre 18). Selon Bakker et coll. (2004),
les émigrants néerlandais de type sécure apparaissent mieux « équipés »
psychologiquement que les ambivalents (préoccupés et craintifs) pour faire
face a la transition culturelle qu’est I'immigration. IIs sont également plus
aptes a entrer en contact avec les membres de la culture d’accueil que les
détachés. Mikulincer et Shaver (2001) soulignent que considérer les autres
comme étant dignes de confiance permet de rencontrer d’autres individus
en toute sérénité et de former des relations avec des personnes de culture
différente. Similairement, les dimensions d’évitement et d’anxiété prédisent
des difficultés d’adaptation et de la détresse psychologique des étudiants
internationaux (Chen et coll., 2002 ; Wang et Mallinckrodt, 2006). L'inter-
nalisation de la base de sécurité aiderait ces jeunes a faire face au stress d’ac-
culturation avec efficience, a explorer en toute confiance la nouvelle culture
et, en conséquence, a s’adapter au mieux au nouvel environnement.

Les styles d’attachement apparaissent également associés aux stratégies
mises en place par les immigrants pour s’adapter au pays d’accueil. Ces stra-
tégies d’acculturation concernent d’une part le maintien et le développement
de la différence ethnique des divers groupes culturels et, d’autre part, le dé-
sir de contacts interculturels. Le croisement de ces deux dimensions produit
quatre stratégies : l'intégration (les individus veulent a la fois préserver leur
culture d’origine et avoir des rapports avec d’autres groupes), l'assimilation
(les individus ne souhaitent pas conserver leur identité culturelle et recher-
chent le contact avec d’autres cultures), la séparation (les individus désirent
le maintien de leur culture d’origine tout en évitant un contact culturel)
et la marginalisation (les individus ne cherchent ni a maintenir leur culture
ni a entrer en contact avec d’autres groupes culturels) ; I'intégration étant
considérée comme la stratégie dont l'issue est la plus favorable, a I'inverse
de la marginalisation. Chez les immigrants aux Pays-Bas, il existe une rela-
tion entre un style d’attachement sécure et I'endossement d’attitudes posi-
tives envers leurs groupes d’origine et d’accueil (intégration ; van Oudenho-
ven et Hofstra, 2006). Les immigrants qui ont appris a aborder les autres en
toute confiance ont généralisé ce comportement a des situations intercul-
turelles. Le style d’attachement détaché apparait associé a la séparation et a
'assimilation, deux stratégies d’acculturation qui impliquent une nette pré-
férence pour 'une ou l'autre des cultures de référence. Les immigrants dé-
tachés évitent ainsi le double engagement inhérent a 1'intégration. Ceux de
type préoccupé considérent davantage la séparation et la marginalisation.
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La peur d’étre rejetés par les membres de la culture d’accueil les inciterait a
ne pas interagir avec ces derniers. Quant aux immigrants de type craintif,
ils semblent préférer la séparation. Elle leur permettrait d’éviter d'étre en
contact avec la société d’accueil mais de 1’étre avec des personnes de méme
origine. Cette recherche montre les bénéfices d'un attachement sécure dans
I'immigration et, plus précisément, dans les interactions entre immigrants
et membres de la culture d’'accueil.

Le systeme d’attachement affecte la maniére dont chacun explore le
monde, interagit avec autrui, gére les conflits et réagit aux difficultés de
la vie : la théorie de l'attachement aide a mieux comprendre comment les
immigrants réagissent face a une séparation vis-a-vis de leur famille, de
leurs racines, de leur pays, et comment une base de sécurité « solide » peut
favoriser leur adaptation alors qu’il y a une rupture dans leur lien d’atta-
chement. Les recherches sur le sujet sont encore pourtant assez rares, alors
que les implications pour la pratique du psychologue sont trés grandes
(van Ecke, 2005).

Conclusion

Les études transculturelles ont clairement démontré l'universalité de I'atta-
chement a travers les cultures et la présence des trois patterns d’attachement
de base chez les enfants, avec une surreprésentation de l’attachement sécure
et le lien avec une sensibilité maternelle de qualité. Elles soulignent égale-
ment 1'équilibre entre les aspects universels de la théorie de I'attachement et
les déterminants culturels qui permettent aux enfants une meilleure adap-
tation au milieu environnemental. La théorie de I'attachement apporte une
autre compréhension de I'impact émotionnel et relationnel de I'expérience
de I'immigration.
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et neurobiologie de
I’'attachement

A. Guédeney, S. Leblanc,
L. Dubois de Bodinat, R. Dugravier

Ethologie
Bowlby et I’éthologie

La rencontre avec l'éthologie est essentielle pour John Bowlby dans sa
construction du modele théorique de l'attachement. En effet, a la suite de
ses propositions sur les effets de la séparation précoce, Bowlby propose une
révision de la théorie freudienne, qui concerne la théorie de 1'étayage, la
théorie des pulsions et celle de ’angoisse. Il s’appuie sur les observations de
Robertson d’enfants hospitalisés, mais celles-ci subissent alors de nombreu-
ses critiques, et Bowlby ne dispose pas, a cette période, d’études qui permet-
tent d’étayer son point de vue sur le caractére primaire de 1’attachement.
Pour Bowlby, lecteur averti de Darwin et ami de Robert Hinde, éthologiste
renommé, les découvertes de ’éthologie doivent s’appliquer a ’homme, en
ce qui concerne les liens d’attachement et les liens entre les générations. En-
tre 1953 et 1956, Bowlby participe a Genéve a un séminaire sur I'approche
éthologique dans la recherche sur le développement de 1’enfant. Y partici-
pent les éthologues Konrad Lorenz et Robert Hinde, des psychologues du
développement comme Julian Huxley, Jean Piaget, René Zazzo, Herik Eric-
son, une anthropologue, Margaret Mead, et Ludvig von Bertalanffly, théori-
cien des systemes et de l'information. Hinde et Tinbergen ont été en retour
influencés par les idées neuves de Bowlby (van der Hosrt et coll., 2007).

En 1958, Harry Harlow, de l'université du Wisconsin, s'interroge sur les
troubles des singes rhésus séparés de leur mere. En 1957, Bowlby visite son
laboratoire, a Madison. Apres leur rencontre, les champs de 1'éthologie, de
la psychologie comparée, du développement de I'enfant, de la psychiatrie
de I'enfant et de la psychanalyse vont ainsi commencer de se méler d'une
facon jusque-la jamais observée.

L'attachement : approche théorique
© 2009, Elsevier Masson SAS. Tous droits réservés.
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En juillet 1959, le 21¢ Congres de psychanalyse a lieu a Copenhague, sur
le théme des relations entre I’éthologie et la psychanalyse. La psychanalyse,
née au xix° siecle, se rattache aux modeles issus de la physique, de 1’électricité,
de I'hydraulique et de la thermodynamique. La théorie de 1'attachement
se référe a I'éthologie, a la théorie de I'évolution, déja ancienne mais peu
prise en compte par la psychanalyse, a la cybernétique avec la notion de
rétrocontrOle et de régulation quant au but, a I'informatique avec la notion
de programme et celle de script (Shank et Adelson), a la théorie des systémes
(von Bertallanfly) et a celle de I'information (programme, rétrocontrdle).

Modeles animaux

L'attachement n’est pas exclusivement un phénomene humain. De fait,
toutes les caractéristiques du comportement d’attachement décrit par Bowlby
chez le jeune enfant s’appliquent au singe rhésus, comme aux mammiferes
(Suomi, 2008). 1I existe des éléments communs aux comportements mater-
nels chez tous les mammiferes, par exemple la préférence pour un endroit de
nidation, et son entretien, I'identification du bébé, les baisers et le calinage,
des positions préférentielles de soin, la lactation, le contact physique prolon-
gé, et la réponse agressive en cas de menace percue sur le bébé. (Swain et coll.,
2007). Pour Bowlby, ces caractéristiques communes refletent leur succes sur le
plan de I'évolution, et il indique le caractere favorisant de ce comportement
vis-a-vis de la survie. En effet, le singe rhésus montre clairement et constam-
ment quatre des cinq réponses instinctuelles que Bowlby avait énoncées des
1958 comme étant des comportements universels d’attachement humain :
sucer, s'accrocher, pleurer et suivre. Le cinquieme, le sourire, est constant
chez ’homme mais pas chez le bébé singe. Les travaux chez le singe mon-
trent la continuité du comportement d’attachement entre le bébé et 1’adulte,
et du comportement de 1’adulte quand il devient lui-méme parent.

Chez le rat, les travaux de Hoffer (1995) ont mis en évidence 1'effet de
régulation sur le plan physiologique exercé par les comportements d’atta-
chement. C’est ce qu'il appelle le régulateur caché (hidden regulator), dans la
mesure ou son action de régulation physiologique ne se démasque que lors
de la séparation. Un autre modeéle comportemental est important face au
stress, c’est celui de 'impuissance apprise (learned helplesssness), et Bowlby
I'a pris en compte dans les systemes qui interagissent avec l'attachement.
Le modéle de I'impuissance apprise a été proposé par Seligman pour rendre
compte de 'inhibition comportementale de souris placées dans une situa-
tion sans issue. Ce modele comportemental est devenu un prérequis pour
la détection d’une activité de type antidépresseur. Toute substance connue
pour augmenter I'anxiété chez '’homme augmente aussi le comportement
d’appel chez le jeune rat, alors que les substances cliniquement efficaces sur
I'anxiété diminuent puissamment ce comportement.



Ethologie, évolution et neurobiologie de l'attachement 83

Attachement et théories de I'évolution

On a souvent pensé que les animaux sont d’abord devenus sociaux, et
qu’en conséquence ils se sentent mal a l’aise quand ils sont séparés les
uns des autres, et bien quand ils sont ensemble ; mais il est plus proba-
ble que ces sensations se sont développées en premier lieu, de facon a ce
que les animaux qui se développent en vivant en société soient induits
a vivre ensemble, [...] car parmi les animaux qui bénéficient de vivre en
contact proche, ceux des individus qui prennent le plus de plaisir a étre
avec d’autres seront ceux qui échapperont le mieux aux divers dangers ;
alors que ceux qui tiennent peu compte de leurs compagnons et vivent
solitaires seront ceux qui périront en plus grand nombre.

Darwin (L'Origine des espéces, 1871/1981, Vol 1, p. 80).

Bowlby et Darwin

A bien des égards, on peut considérer que Charles Darwin a été le premier
théoricien de l'attachement, bien qu'il se soit centré sur les especes et non
sur les individus. Darwin fut le premier a penser que la nature sociale de
I’'homme pouvait avoir été le produit d'une pression de sélection puissante.
La conception du développement de Bowlby et de 1’origine de la psychopa-
thologie est issue d'un mélange des theses de Darwin sur 1'évolution par la
sélection naturelle et par l'effet de la différenciation sexuelle, de la théorie
des relations d’objet issue de la psychanalyse, de celles de la théorie des
systemes, de I’éthologie et de la psychologie cognitive. Cependant, Bowlby
a établi la théorie de l'attachement avant les développements récents de la
théorie de I'évolution. L'attachement est essentiellement une théorie du
comportement social humain et de son évolution « du berceau a la tombe ».
Alors que les liens initiaux de cette théorie avec celle de I’évolution se sont
centrés sur la valeur de survie pour le jeune enfant, les développements
récents insistent sur la continuité du comportement d’attachement tout
au long de la vie et sur la fagon dont il peut avoir évolué pour augmenter
la capacité reproductive (inclusive fitness) dans certains environnements, en
particulier par le développement de la capacité sociale de mentalisation et
de réflexion sur les intentions et émotions de 1'autre.

La théorie de l'attachement est de fait 1'une des théories majeures de
I'évolution, théorie dite de second niveau, les théories du premier niveau
étant celles de 1'évolution des espéces sous la pression de la sélection, et
celle de la différentiation sexuelle. Elle commence par 1'observation de
Bowlby que tous les bébés humains et la majorité des primates montrent la
méme séquence de réactions a la suite de la séparation d’avec un caregiver
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plus fort, plus sage et plus agé. Bowlby pense que les cris initiaux permet-
tent la meilleure chance de survie initiale, et qu’ensuite le retrait réalise la
meilleure stratégie. Le détachement permet de changer de figure d’attache-
ment. Mais Bowlby insiste initialement sur l'effet de 1’attachement sur la
sélection des especes et non sur I'individu. Bowlby se centre sur la fonc-
tion de l'attachement sur la survie, et peu a ses effets sur la reproduction.
Hamilton (1964) (in Belsky et coll.,, 1991) introduit la notion d’inclusive
fitness, ou d’aptitude inclusive (c’est-a-dire d’'inclure ses génes dans la gé-
nération suivante) qui traduit la capacité d'un individu a transmettre ses
genes (Hamilton, in Simpson et Belsky, 2008). Ainsi peut-on rendre compte
des comportements altruistes. En 1972, Trivers dévoile sa théorie de l'inves-
tissement parental, et les causes du conflit parent-enfant du point de vue
de l'investissement, qui peut conduire, par exemple, au sevrage précoce
d'un premier né du fait de la grossesse du second. La théorie de l'inclusive
fitness représente ainsi la théorie générale de 1'évolution, d’ou dérivent les
théories secondaires, qui expliquent les problémes adaptatifs spécifiques
qu’ont rencontrés les humains dans leur histoire évolutive. La théorie dite
du gene égoiste (Dawkins, 1989) en est le corolaire : c’est le géne, ou un
pool de genes, qui est a la fois 1'élément de stabilité et de variation, avec
une mutation spontanée qui peut étre sélectionnée du fait de son avantage
dans un environnement donné. L'unité de sélection est I'individu, par sa
survie et sa capacité a se reproduire, 'unité d’évolution étant la population.
La théorie de 'histoire de vie (Life History Theory, Charnov, 1993 in Belsky
et coll., 1991) décrit les différents choix et compromis de l'individu au long
de sa vie, avec des effets sur son inclusive fitness : investir dans la reproduc-
tion immeédiate ou plutot différée, dans une reproduction de qualité ou de
quantité, et enfin choisir de répartir son effort pour rechercher un compa-
gnon (mating) ou investir dans le soin parental (parenting). Belsky et coll.
(1991) montrent le lien entre milieu hostile et un mode de reproduction
rapide, a faible qualité de parenting et avec une maturation sexuelle rapide
des filles. Pour ce qui concerne les fonctions de 1'attachement chez 1'adulte
du point de vue évolutif, Chris-Fraley et coll. (2005), utilisant une méthode
comparative et phylogénétique, montrent que les espéces qui manifestent
de l'attachement entre adultes (pair bonding) ont plus de soins paternels aux
petits, plus de néoténie, c’est-a-dire d'immaturité du développement, une
taille corporelle plus réduite, et des groupes sociaux plus limités.

Chez I'adulte, le comportement d’attachement continuerait ainsi de ser-
vir une fonction évolutive. Ce point de vue est défendu par Peter Fonagy
dans son modele des capacités autoréflexives. Pour lui, la sécurité de 1'atta-
chement promeut le développement de cette capacité essentielle a la sur-
vie et a la résilience. Et la détresse du jeune favorise le développement des
capacités parentales de sensibilité a ses besoins. En retour, cette sensibilité
promeut un attachement sécure, qui favorise la capacité d’autoréflexion et
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de lecture des émotions de l'autre. La valeur adaptative de I'attachement
se joue par le truchement de la capacité de mentalisation, c’est-a-dire la
capacité a donner sens a I’événement pour y réagir de facon adaptée. Pour
Fonagy et coll. (2007), 1a mentalisation est sans doute le pinacle de 1’évolu-
tion intellectuelle de 'homme, et elle sert essentiellement a la compétition
et a la coopération avec d’autres humains. Dans la mesure ou l'esprit doit
s’adapter a des conditions changeantes, essentiellement sociables et donc
tres variables selon les conditions géographiques et le temps, cette capacité
ne peut dépendre de la génétique ; I’hypothése de Fonagy est que 1'évo-
lution s’en remet aux interactions précoces et aux relations intimes de la
premiére enfance pour faconner et développer complétement les capacités
de cognition sociale.

Corrélations physiologiques,
neuroradiologiques et génétiques du
comportement d’'attachement

Les motivations et leurs circuits ; neuroimagerie de
I'attachement

James Coan (2008) peut maintenant proposer une revue de l’attachement
comme neural construct, et donne une revue des circuits cérébraux impli-
qués dans l'attachement et dans les motivations, particuliérement dans les
phénomenes d’acquisition de réponses a la récompense dans la régulation
de I’émotion, dans 1'établissement de la familiarité et de la préférence, dans
la recherche de proximité, 'angoisse de séparation et la régulation sociale
de l'affect. L'imagerie fonctionnelle permet une cartographie des régions
concernées et des neurotransmetteurs en cause. Dans une revue de 2003,
Insel rapporte 1'idée que les circuits de récompense, médiatisés par la do-
pamine mésocorticolimbique et dont 1'étude était jusqu’a présent limitée a
I'addiction et aux abus de substance, pourrait avoir évolué pour des raisons
éthologiques, par exemple pour l’attachement social.

L'imagerie cérébrale de l'attachement est maintenant possible in vivo,
grace aux techniques non invasives d’imagerie par résonance magnétique
nucléaire fonctionnelle (IRMf). Les circuits de I’hypothalamus, du cerveau
médian, du systeme limbique et paralimbique et du cortex sont engagés
dans les réponses parentales au bébé. Plus précisément, les stimuli qui pro-
viennent du bébé activent les régions basales du cerveau antérieur, qui ré-
gulent les circuits de controle des réponses de caregiving, et qui activent
les circuits plus généraux de I'empathie, de la régulation émotionnelle et
de l'attention, qui sont tous cruciaux pour permettre un comportement
parental efficace (Swain et coll., 2007). Les circuits cérébraux qui peuvent
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sous-tendre 1'empathie parentale sont la région frontale inférieure, 'insula
prémotrice, le cortex temporo-pariétal et le cortex cingulaire (Decety et
Grezes, 2006), et une mémoire réduite des interactions dyadiques. Des études
récentes de neuroimagerie précisent encore les choses, grace a d’astucieux
protocoles. Coan et coll. (2006) enregistrent en IRMf l'activité au sein de
I'insula antérieure droite, du gyrus préfrontal supérieur et de I’hypothala-
mus chez 16 femmes mariées volontaires, qui tiennent la main de leur mari
ou celle d'un expérimentateur, alors qu’elles sont soumises a la menace
d’un léger choc électrique. On observe une atténuation plus marquée de
I'activation du systéme nerveux quand la femme tient la main de son mari
que celle d'un étranger, et cette atténuation est fonction de la qualité de la
relation maritale. Bartels et Zeki (2004) étudient les corrélations neuronales
de I'amour maternel et romantique, en montrant a des femmes des photos
de leurs enfants ou d’autres enfants, de leur compagnon ou d’autres en
IRMf. Les deux types d’attachement activent des régions cérébrales spéci-
fiques, et aussi des régions communes faisant partie du systéme de récom-
pense, et coincidant avec une richesse en récepteurs a l'ocytocine et a la
vasopressine. Campbell, dans sa revue de 2007, montre que 1'ocytocine est
le chef d’orchestre des liens spécifiques avec les enfants. Les deux types
d’attachement, aux enfants et au compagnon amoureux, désactivent les
mémes régions liées aux émotions négatives, a la mentalisation et au juge-
ment social, c’est-a-dire a ce qui touche au jugement de l'autre et a I'éva-
luation de ses émotions. Ils concluent que 'attachement humain utilise un
systéme de tiré/poussé (push/pull) qui inactive les réseaux liés aux émotions
négatives et a ’évaluation sociale critique, tout en liant les individus grace
au systéme de récompense.

Physiologie de |I'attachement et du stress ; épigenese
de la transmission des modes d'attachement

Chez les rats, la qualité des soins maternels s’observe principalement par
le 1échage que fait la mére de ses ratons, ce qui augmente la densité de
leurs connexions synaptiques hippocampiques, leur niveau d’apprentis-
sage spatial et leur mémoire, ainsi que leur capacité a faire face au stress
(Bredy et coll., 2003). A I'opposé, les ratons qui ont été léchés moins as-
sidiment auraient développé une propension a la peur (Champagne et
coll., 2003).

Meaney (2001) montre que les ratons femelles qui ont été 1échés plus
assidiment par leur meére suivant leur naissance lechent plus assidiment a
leur tour leurs rejetons, une fois devenus meres (Champagne et coll., 2003),
et cet effet est stable en cas d’adoption (Francis et coll., 1999).

Chez I'homme, Gunnar et ses collaborateurs ont étudié I'impact du stress
sur le cerveau de l’enfant en développement durant la petite enfance en
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fonction de la qualité des soins parentaux. Ces travaux montrent que 1'ac-
tivité du systéme neuroendocrinien hypothalamique-pituitaire-adrénocor-
ticale (HPA) est tres sensible a la disponibilité et a la sensibilité de la figure
d’attachement. En présence de stress, des sécrétions importantes et prolon-
gées de cortisol affectent négativement 1’hippocampe. Cet effet peut étre
réversible si I'exposition est breve. Toutefois, I'effet peut étre permanent
lors d'une exposition prolongée (Gunnar, 1998 ; 2003). La sécrétion de cor-
tisol chez I’enfant humain a été examinée en fonction des quatre catégories
d’attachement. Lors de la Situation étrange, a I'approche d’un étranger qui
demande a jouer avec l'enfant, celui ayant un attachement sécure avec le
parent ne présente pas une élévation de cortisol dans la salive (Nachmias et
coll., 1996). Inversement, les enfants d’un échantillon dont les méres sont
a risque de soins parentaux inadéquats et dont l'attachement est désorga-
nisé/désorienté (type D) présentent un taux significativement plus élevé de
cortisol salivaire comparativement aux enfants dont I'attachement est de
type A, B ou C durant la Situation étrange. Leur systeme neuroendocrinien
serait ainsi activé puisqu’ils ne trouvent aucune stratégie pour s’adapter a
I'événement stressant auquel ils sont confrontés et ne peuvent pas compter
sur une ressource potentiellement disponible pour les assister.

Par ailleurs, certaines études montrent que les figures d’attachement in-
sensibles, intrusives et abusives stimuleraient aussi I’élévation du taux de
cortisol (Gunnar, 2003). C’est pourquoi une des fonctions de la relation
d’attachement sécure serait de servir de tampon, donc de protection contre
les effets dommageables d'un haut niveau d’élévation des glucocorticoi-
des durant le développement post-natal prolongé du cerveau de I'enfant
(Gunnar, 1998). Les études de Spangler et Grossman (1993) confirment cet
effet tampon, en dosant le cortisol de fagon répétée par prélevement sali-
vaire pendant la Situation étrange : les enfants sécures ont une élévation du
cortisol plus faible et plus courte que les insécures, et surtout que les désor-
ganisés. Zelenko a montré, en enregistrant le rythme cardiaque des meres
et des bébés dans la Situation étrange, que la corrélation entre les rythmes
cardiaques est élevée chez les dyades sécures et diminue beaucoup en fonc-
tion de 'insécurité et surtout de la désorganisation (Zelenko et coll., 2005),
montrant l'effet régulateur de la sécurité au niveau de la dyade.

D’autre part, comme le montrent les travaux de LeDoux, le stress intense
durant la petite enfance fragiliserait 'amygdale, partie primitive du cer-
veau située dans le systéme limbique qui est impliquée dans I"émotion de
la peur, puisque l'exposition a des événements stressants a répétition me-
nerait a une hypervigilance aux stimuli potentiellement menacants. Cette
expérience montre ainsi que les cicatrices laissées sur le cerveau émotion-
nel restent présentes pendant des années, toujours prétes a étre réactivées
(LeDoux, 1994).



88 Grands concepts de la théorie de l'attachement

Mécanismes de l'interaction géne-environnement
(GXE)

De nombreux travaux, tant chez l’animal que chez le jeune enfant, ont
montré que le contact ventral précoce avec la mere induit une diminution
rapide de l'activité de 1’axe hypophysaire et du niveau d’éveil du systeme
nerveux sympathique, ainsi que d’autres changements physiologiques asso-
ciés habituellement avec I'apaisement. Suomi (2008) a récemment proposé
un modele chez le singe rhésus qui lie la susceptibilité génétique induite
par la présence d'un gene muté alléle 5-HIA avec son expression compor-
tementale par le biais du comportement d’attachement. Un singe porteur
d’un alléle muté qui I'expose a la dépendance, par le biais de son action sur
la sérotonine, n’exprimera pas ce risque dans son comportement s'il fait
I'objet de soins attentifs et s’il peut ainsi établir un mode d’attachement
sécure. Les primates non humains, souris et thésus, ont donc permis 1'étude
des processus de I'interaction géne-environnement, qui passe par la méthy-
lation de I’ADN. Weaver et coll. (2004) confirment que cet effet tient a un
récepteur glucocorticoide de I’hippocampe qui promeut l’action d'un géne
par méthylation de celui-ci. Cependant, ces modifications du matériel gé-
nétique ne sont pas transmissibles, puisqu’elles ne portent que sur le soma
et non sur les cellules germinales. L'état d'un géne peut donc dépendre d'un
comportement maternel, de facon potentiellement réversible.

Chez 'homme, la résilience face a la carence et a 1'abus a pu étre rap-
portée a la présence d'un alléle du géne codant pour I'IMAO, monoami-
ne impliquée dans la dépression et l'inhibition (Caspi et coll., 2002). Des
études en population normale ont également indiqué que la capacité a
lutter contre la désorganisation de l’attachement pourrait avoir une base
génétique, 1a encore sur les alleles DRD4 intervenant sur le métabolisme
de la dopamine, mais cette corrélation n’a pas été répliquée par Baker-
mans-Kranenburg et van IJzendoorn (2004). Trois études on rapporté une
interaction géne-environnement pour ce qui concerne I'attachement désor-
ganisé. Van [Jzendoorn et Bakermans-Kranenburg (2006) trouvent que les
enfants porteurs de l'allele 7- repeat DRD4 et dont les meres avaient une
perte ou un traumatisme non résolu, considéré ici comme un facteur d’envi-
ronnement, étaient 19 fois plus a risque d’attachement désorganisé. Gervai
et coll. (2007) ont quant a eux trouvé que la communication maternelle
discontinue médiatisait le risque de désorganisation chez l'enfant, sans 1'al-
léle 7- repeat DRD4, mais pas pour ceux qui portent cet alléle. Finalement,
Spangler et Zimmermann (2007) ont examiné le polymorphisme 5-HTTLPR
et les variations dans les influences développementales dans le développe-
ment de l'attachement désorganisé : les enfants homozygotes pour 'allele
court étaient beaucoup plus susceptibles d’étre classés comme désorganisés,
si leurs méres manifestaient aussi un niveau faible de capacité de réponse.
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Tout récemment, une interaction géne-environnement (GXE) vraie a pu
étre mise en évidence : pour les enfants porteurs d'un allele court du géne
transporteur de la sérotonine (5-HTTLPR, ss/sl ; Barry et coll., 2008), une
variation dans la capacité maternelle de réponse (responsiveness) est associée
de facon significative a la sécurité de 'attachement évaluée a 15 mois par
la Situation étrange : une faible capacité de réponse maternelle prédit un
haut risque d’attachement insécure chez 1’enfant avec alléle court, et une
capacité de réponse maternelle élevée tamponne ce risque. L'alléle court
du 5-HTTPR s’associe a une diminution de la capacité de transcription, a
des taux plus bas de transporteurs, et a un taux diminué de recapture de la
sérotonine. Pour les enfants homozygotes pour 1'alléle long (/I), aucune as-
sociation n’est notée entre réponse maternelle et sécurité de ’attachement.
Dozier et coll. (2001) montre l’effet d’une intervention basée sur 1’attache-
ment (Attachment and behavioral catch-up, ABC) sur la courbe de produc-
tion de cortisol des enfants en famille d’accueil. Chez les enfants placés,
Fisher et Stoolmiller (2008) montrent les effets sur le systeme hypothala-
mo-hypophysaire de 'enfant d'une intervention basée sur I'attachement et
centrée sur les stress des familles d’accueil. Juffer et coll. (2005) confirment
que l'effet d'une intervention basée sur l'attachement (Video-feedback inter-
vention to promote positive parenting and sensitive discipline : VIPP-SD) sur la
courbe du cortisol dépend du récepteur DRD4 : le programme est efficace
chez les enfants porteurs de 'allele DRD4 repeat, mais pas chez ceux qui ne
sont pas porteurs de cet allele. Ces études ouvrent la perspective d'un scree-
ning génétique dans les études de prévention, a la suite de 1’étude de Caspi
et coll. (2002) sur les facteurs de résilience.

Cela confirme le r0le de l'attachement comme régulateur biocomporte-
mental et dans le développement de I’harmonisation de la régulation émo-
tionnelle entre mere et bébé.

Autres facteurs hormonaux

Enfin, deux facteurs hormonaux semblent aussi particulierement impliqués
dans les phénomeénes du lien d’attachement et du parentage ainsi que de
la transmission intergénérationnelle de I'attachement. Il s’agit de 1'ocyto-
cine et de la vasopressine. L'ocytocine est libérée durant ’accouchement, la
lactation, les relations sexuelles, de méme que les interactions sociales posi-
tives. Elle permettrait la modulation de ’axe HPA et une bonne régulation
des réponses au stress. Chez les meres, elle faciliterait les comportements
maternels. La vasopressine aurait des effets semblables. Libérée en présence
de stresseurs, elle permettrait des réponses adaptatives. En particulier, ces
deux peptides auraient la capacité de réduire 1’anxiété sociale et de faci-
liter les liens sociaux. L'exposition a 'ocytocine durant la petite enfance
augmenterait en retour les possibilités de production d’ocytocine au cours
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de la vie, particulicrement chez les femmes, puisque 1'ocytocine est aussi
produite chez ’homme (Carter, 2005).

Conclusion

Ainsi, le comportement d’attachement apparait comme un élément clef de
I'équilibre psychosomatique précoce (Coan, 2008). Il permet de relier la
compréhension de faits cliniques et d’éléments théoriques jusqu’ici disper-
sés : liens entre la sécurité de I'attachement et la capacité de mentalisation
et de résilience face au traumatisme (Fonagy et coll., 2007), liens entre la
sécurité de l'attachement et la régulation physiologique, liens entre atta-
chement et développement des structures neurologiques et la régulation
de l'affect, et donc liens entre cet équilibre physiologique et la capacité de
donner sens a ’expérience et d’exprimer adéquatement les émotions qui lui
sont liées. Enfin, et selon le souhait de Bowlby, la théorie de I'attachement
prend sa force d’étre valide sur d’autres espéces proches de ’homme et dans
sa valeur adaptative.
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10 L’attachement entre O et
4 ans : concepts genéraux
et ontogenese

A.-S. Mintz, N. Guédeney

Ce chapitre décrit quelques-uns des principaux concepts fondateurs de la
théorie de I'attachement élaborés par Bowlby (1969) a partir de son étude de
I'attachement dans les 4 premieres années de la vie ainsi que I'ontogenése
de l'attachement dans cette période : il s’agit des phases du développement
du lien avec chaque figure d’attachement en fonction de I'age de 1’enfant.

Concepts spécifiques du phénomeéne de
I'attachement

Le terme d’« attachement » se révele polysémique et s’est enrichi progressi-
vement au cours du temps (Zeanah et Boris, 2000). Etre attaché a quelqu’un
signifie qu’en cas de détresse ou d’alarme, on recherche la proximité, et la
sécurité qu’elle apporte, de la figure spécifique a laquelle on est attaché.

Les comportements d’attachement sont destinés a favoriser la proximité.
Ces comportements semblent de nature innée : ils ont comme fonction d’at-
tacher I'enfant a sa mere et probablement de favoriser le lien réciproque de
la mere a I'enfant. Tout comportement qui permet a une personne, tout au
long de la vie, de devenir proche ou de maintenir la proximité de quelques
figures préférentielles et privilégiées peut étre considéré comme un compor-
tement d’attachement. La notion de comportement d’attachement ne se
cantonne pas a la description comportementale de schemes d’action : elle
est définie comme une unité fonctionnelle de comportement : la spécificité
du comportement en lui-méme compte moins que le comment et la finalité
de ce comportement. C’est la notion d’équivalence fonctionnelle des com-
portements : les comportements different mais partagent une signification
identique et servent des fonctions semblables (Sroufe et Waters, 1977).

La notion de figure d’attachement a été elle aussi progressivement dé-
finie (Bowlby, 1969). C’est la personne vers laquelle I'enfant dirigera son
comportement d’attachement. Sera susceptible de devenir une figure d’at-
tachement tout adulte (dans les conditions normales) qui s’engage dans
une interaction sociale et durable animeée avec le bébé, et qui répondra

L'attachement : approche théorique
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facilement a ses signaux et a ses approches (Ainsworth, 1967). Howes (1999)
propose de repérer dans le réseau social de I’enfant les figures d’attachement
ayant une fonction de caregiver a partir des trois criteres suivants : il s’agit
d'une personne prenant soin physiquement et émotionnellement de 1'en-
fant, ayant une présence importante et réguliere dans sa vie et I'investissant
émotionnellement. Dés 1969, Bowlby soutient que I’enfant développe une
hiérarchie de relations d’attachement ; celle-ci s’établit en fonction de la
force du sentiment de sécurité que lui apporte chaque relation avec ceux
qui s’occupent de lui, liée a la quantité et a la qualité des soins donnés. Le
plus souvent, la mere devient la figure d’attachement principale parce que
c’est celle qui, autour des soins de routine, passe le plus de temps avec le
bébé dans les premiers temps. C’est vers elle que se tournera de maniére pré-
férentielle et automatique I'enfant, en cas de détresse ou d’alarme, ce qui lui
donne plus de chances de survie. Le concept de monotropisme est a la base
de cette hiérarchisation ; pour Bowlby, I'enfant a une tendance innée a s’at-
tacher spécialement a une figure : dans un groupe stable d’adultes, une figure de-
viendra une figure d’attachement privilégiée. Les autres figures qui I'élévent
(et en particulier le pere) représentent les figures d’attachement subsidiaires
(secondary en anglais) ; en cas d’absence de la mére, I'enfant se tournera
préférentiellement vers elles pour rechercher sécurité et consolation. Les
figures d’attachement primaires (caregivers primaires) sont celles qui se
forment dans la premiére année. Les figures d’attachement secondaires se
forment au-dela de cette période et tout au long de la vie. Howe (1999)
distingue deux grandes catégories de figures d’attachement « alternatives » :
d’une part les peres, les grands-parents, les nourrices et les auxiliaires de
creches, ainsi que les enseignants que 1’on trouve dans les contextes de vie
habituels ; d’autre part les familles d’accueil et les parents adoptifs, les personnels
des pouponniéres et des foyers ainsi que les éducateurs. Les relations s'instaurent
souvent apres qu'une premiere relation d’attachement a été construite puis
perdue (voir chapitres 17 et 18 de L'attachement : approche clinique).

La relation d’attachement se construit progressivement sur plusieurs
mois : ce n’est pas un phénomene immeédiat comme celui de 'empreinte des
éthologues (Bowlby, 1969). Le schéme génétiquement programmé (« s’atta-
cher a quelqu’un ») est modelé par I'environnement social (les personnes
autour de l'enfant pendant les premiers mois). Deux indices caractérisent
une relation d’attachement pour I'enfant : il recherche auprés de la figure
d’attachement, de maniere préférentielle, proximité et sécurité et proteste
en cas de séparation subie.

Le lien d’attachement se référe aux connexions émotionnelles entre les
personnes lorsqu’elles sont en relation d’intimité avec les autres. Le lien d’at-
tachement est dirigé du plus faible vers celui qui protege : seul I'enfant est at-
taché a ceux qui I'éleévent. Les parents, eux, lui donnent protection et récon-
fort, mais ne lui sont pas attachés au sens de la théorie de I'attachement.
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La notion de schéme ou de pattern d’attachement représente un modéle
opérationnel de ’environnement et du soi construit et élaboré par I'enfant
et applicable dans toute situation d’activation du systéme d’attachement
(voir chapitres 5 et 16).

Ontogenése de I'attachement entre 0 et 4 ans

Premiére phase, de la naissance a 3 mois :
I'orientation et les signaux sans discrimination
d'une figure

Les comportements d’attachement, présents dés la naissance, ne sont pas
dirigés vers une figure particuliére ; ils ont comme objectifs de rapprocher
I'adulte. Ils sont dirigés de facon préférentielle vers les adultes qui appro-
chent le bébé : il n’y a pas encore de notion de figure spécifique et on ne
parle pas encore de figure d’attachement pour le bébé. De maniere quasi
générale, c’est la mere qui répond, dans cette période, a ces manifestations.
Il existe déja une orientation privilégiée, d’origine prénatale, du bébé vers
ce qui est familier plutdt que vers ce qui est inconnu (Leckman et coll.,
2005). Les caractéristiques sensorielles des interactions avec celle qui 1'a
porté pendant toute la grossesse jouent un role essentiel : 'environnement
pré- et post-natal sont tous les deux fournis par le corps de la mere. On peut
attendre une certaine continuité sensorielle (thermique, sensorichimique
et rythmique) - méme s'il y a des différences entre étre dedans et en dehors
de l'utérus — qui aide a construire un « pont » entre les deux phases pré- et
post-natale. Il y a un apprentissage in utero des préférences précoces pour
la mere, avec en particulier une attention et un processus de traitement
de I'information qui s’engagent dés l'intrafcetal (36-40 semaines) quand
le bébé entend la voix maternelle : c’est le processus de « imprinting like »
qui commence en prénatal et qui dure tout le premier trimestre (Polan et
Hofer, 1999).

Il y a trois catégories de comportements d’attachement innés (Bowlby,
1969). Les comportements aversifs (les pleurs, les cris) ameénent le caregiver
vers le bébé. Les comportements de signalisation (le babillage, le sourire)
amenent également le caregiver vers le bébé pour des échanges agréables et
maintiennent la proximité. Ils sont spécifiques a 1'attachement lorsqu’ils
maintiennent la proximité aprés un moment de détresse. Les comporte-
ments actifs sont encore trés immatures : il s’agit par exemple de la capacité
a s’orienter vers les humains et a attraper ou a s’accrocher. Le comporte-
ment de succion présent dans la version 1969 a disparu dans celle de 1982.
Les nouvelles découvertes sur les liens entre allaitement et développement
de l'attachement pourraient lui redonner sa valeur fonctionnelle de com-
portement d’attachement (voir chapitre 3).
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L’adéquation des réponses du caregiver entraine la diminution des com-
portements aversifs comme les cris, et favorise le développement des com-
portements actifs et de signalisation. En revanche, cette premiére phase est
plus longue si les conditions environnementales sont défavorables (Bowlby,
1973).

Seconde phase, entre 3 et 6 mois : I'orientation et
les signaux dirigés vers une ou plusieurs figures
individualisées

L'enfant commence a controler ses systemes de comportement. Il différen-
cie les personnes qui lui sont familieres ou étrangeres et se dirige de plus en
plus vers ces figures repérées comme familieres. En cas de détresse, le bébé
va diriger ses comportements, qui acquierent de nouvelles qualités, de fa-
con active vers ces dernieres. Les cris ou les pleurs de I'enfant qui favorisent
le rapprochement de l'adulte vont étre mieux calmés par la mere que par
n'importe quelle autre personne. Vers 4-5 mois, un enfant dont la meére
quitte la piece va crier ou pleurer, essayant ainsi de la ramener aupres de
lui. L'enfant sourit préférentiellement et plus intensément aux personnes
qui lui sont familieres, et encore plus a sa figure d’attachement principale.
L'enfant babille de plus en plus avec sa figure d’attachement, instaurant de
véritables dialogues, et beaucoup moins devant les personnes étrangeres ou
les objets inanimés. Les mouvements d’orientations différentielles visuelle
et posturale apparaissent chez des enfants de 16 a 18 semaines : ils dardent
leur regard sur leur figure d’attachement et la suivent véritablement du re-
gard dans ses déplacements, en orientant également leur corps vers elle
(Ainsworth, 1967).

En fonction de la qualité des réponses des parents, il y a un effet de ren-
forcement réciproque : ces figures particulieres vont devenir ses figures
d’attachement. A ce stade, un début de modéle interne opérant (MIO),
uniquement sensori-moteur, se développe pour chacune de ses relations
d’attachement (voir chapitre 5).

Troisieme phase, de 6 a 9 mois jusqu’au début de
la 3¢ année : le maintien de la proximité avec une
figure discriminée par les signaux et la locomotion

Cette phase est marquée par des changements importants dans les capacités
motrices, cognitives et de communication de 1’enfant. L'enfant acquiert un
controdle sur la proximité, motricité ce qui lui donne un rdle actif dans la ges-
tion de la distance optimale avec sa figure d’attachement : il peut approcher,
suivre, rechercher sa mere de facon tout a fait active. Quatre phénomeénes
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marquent cette phase. L'enfant approche de maniere spécifique la figure
d’attachement lors des retrouvailles ou des situations de détresse : il va vers
elle sans hésitation si elle est présente. L'enfant suit, de maniere tout aussi
spécifique, sa figure d’attachement principal quand celle-ci s’éloigne de lui.

Le phénomeéne de base de sécurité s'établit. L'exploration, qui est en plein
développement, ameéne l'enfant a s’éloigner de sa figure d’attachement, la
distance qu'il peut tolérer avec celle-ci est un nouveau signal qui va activer
les comportements d’attachement. L'enfant prend en compte cette distance ;
il va partir explorer quand il se sent en sécurité et va revenir vers sa figure
d’attachement s'il s'en sent trop éloigné, pour repartir ensuite. C'est ainsi
que l'on définit le phénomeéne de « base de sécurité ». La qualité de I'explo-
ration est liée a celle de I’attachement. En cas de stress, de détresse, I'enfant
qui a établi un lien d’attachement sécure avec elle va revenir vers sa figure
d’attachement qui représente alors un « havre de sécurité ». En lien avec ce
phénomeéne apparaissent la peur de 'étranger et 1’angoisse de séparation :
I'enfant suspend ses activités quand il est confronté a une personne incon-
nue, s'en éloigne pour aller vers sa figure d’attachement en témoignant de
I'activation de son systeme d’alarme. Apres un certain temps, si I'étranger
montre des affects positifs et n’est pas intrusif, 'enfant peut interagir avec
lui, mais en maintenant un certain niveau d’alerte. Tout éloignement ou
absence de la figure d’attachement active de maniere spécifique I'attache-
ment de 'enfant et déclenche les comportements d’attachement (I'angoisse
de séparation). Les changements cognitifs de cette période et le développe-
ment des capacités de communication permettent le développement des
comportements corrigés quant au but : les enfants peuvent adapter leurs
comportements a un but précis en tenant compte des signaux et intentions
exprimés par les parents. L'enfant devient capable d’adapter son comporte-
ment a ce qu'il percoit des attentes de ses parents. Il peut « choisir » dans son
répertoire comportemental les actions qui vont lui permettre d’obtenir ce
qu'il souhaite et peut communiquer avec sa figure d’attachement. L'enfant
est devenu capable de manipuler mentalement des représentations qu'il a
intériorisées (chapitre 5). A ce stade, 'enfant a une représentation interne
des buts qu'il veut atteindre (par exemple, avoir un contact physique avec
sa figure d’attachement) et peut élaborer une planification en sélectionnant
ses comportements pour atteindre son but, en ayant conscience que celui-ci
peut étre différent de celui de ’adulte (Bowlby, 1969).

Grace a ’ensemble de ces acquisitions, 'enfant passe du besoin de proxi-
mité avec sa figure d’attachement a celui de sa disponibilité, puis juste de
son accessibilité en cas de détresse ou d’alarme. Il peut maintenir I'atten-
tion de sa figure d’attachement sur lui et activer ses comportements d’at-
tachement s'il perd cette attention. Il est par exemple tres difficile pour les
enfants de cet age de supporter que leur figure d’attachement téléphone
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ou s’isole pour lire. L'enfant peut poursuivre une exploration dans un lieu
familier si sa figure d’attachement s’éloigne mais ne pourra pas le faire s'il
est dans un lieu étranger.

A ce stade du développement, l'organisation des patterns de comporte-
ment d’attachement est stable et évaluable par 'utilisation de la Situation
étrange (voir chapitre 16). Si I'enfant a fait des expériences relationnelles
de qualité, il va garder ses stratégies primaires qui lui permettent d’appro-
cher la figure d’attachement en cas de détresse : on dit qu'il a un attache-
ment sécure. Si I'enfant a fait I'expérience de réponses environnementales
moins satisfaisantes a ses besoins de réconfort, il va avoir recours a des stra-
tégies conditionnelles ou stratégies adaptatives. Les stratégies d’inhibition
ameneront a la construction de patterns comportementaux d’attachement
de type insécure-évitant ; les stratégies conditionnelles de type hyperactiva-
tion ameéneront 1’enfant a construire des patterns comportementaux d’atta-
chement de type insécure-ambivalent. Il est important de préciser que ces
stratégies conditionnelles ou adaptatives ne sont pas synonymes de psycho-
pathologie mais restent dans une construction normale bien qu’adaptative
du lien d’attachement (voir chapitres 5 et 16).

La phase de développement du lien d’attachement :
entre 2 ans et demi-3 ans et 4 ans

Le développement de nouvelles capacités cognitives et langagiéres est
considérable et il entraine des changements dans 1'expression des compor-
tements d’attachement. L'enfant de cet age a beaucoup moins besoin de
la réalité d'une proximité que de la conviction de la possibilité de main-
tenir l'attention du caregiver sur lui. Le développement du langage permet
des conversations dans lesquelles ’enfant échange verbalement avec ses
figures d’attachement sur ses affects et ses objectifs. L'enfant, grace a sa mo-
tricité, est capable d’une autorégulation de la distance optimale qu’il peut
supporter avec sa figure d’attachement ; le développement de ses capacités
cognitives lui permet de s'étre construit une représentation mentale de la
séparation, qu’il peut mieux tolérer. Les enfants sont moins désemparés
dans les situations de séparation, et ce d’autant qu’ils auront négocié et se
seront mis d’accord avec leur figure d’attachement sur les conditions de
cette séparation et sur les modalités des retrouvailles. On parle de partena-
riat émergeant (Marvin et Britner, 1999).

L'enfant et sa figure d’attachement vont construire « un partenariat cor-
rigé quant au but » qui va étre particulierement actif dans les situations clés
réveillant l'attachement que sont les séparations et les conflits autour de
l'autorité. IIs vont pouvoir atteindre un but commun en adaptant leur com-
portement et leurs intentions grace a la reconnaissance de leurs états émo-
tionnels, leurs capacités a distinguer leur point de vue de celui de l'autre,
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leur possibilité d’organiser des stratégies logiques pour atteindre un but, la
capacité pour 'enfant et les parents de pouvoir tenir compte du point de
vue de l'autre.

Ces capacités de partenariat qui conditionnent celles a négocier les
conflits et les désaccords sont a cet age-la un bon reflet de la qualité de
I'attachement (Marvin et Britner, 1999). Un enfant ayant un lien sécure a
construit une représentation positive de l'autre ainsi que de lui-méme. Il
va a priori avoir confiance dans ses capacités relationnelles, ce qui va lui
donner des capacités de négociation en cas de désaccord. Les enfants insé-
cures ont des représentations des autres et d’eux-mémes négatives : ils ont
peu confiance dans la relation, ce qui leur donne tres peu de possibilités
de négociation des conflits. Les enfants vont soit avoir inhibé leur systéme
d’attachement et avoir tendance a se soumettre, soit avoir exacerbé ce sys-
téeme, et avoir tendance a entrer dans des conflits et des coléres difficiles a
calmer (Greenberg et coll., 2001).

Conclusion

Les premieres années sont essentielles pour le développement de l'attache-
ment et montrent le role de ’environnement dans la forme que prendra cet
attachement. Les concepts élaborés a cette période par Bowlby et Ainsworth
sont a la base de tous les développements théoriques et cliniques de I'atta-
chement.
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11 L’attachement entre 4 et
12 ans

A.-S. Mintz, M.-0. Pérouse de Montclos

Cette période de la vie d'un enfant est marquée par de nombreux chan-
gements dans tous les domaines du développement, affectif, cognitif, et
par une importante ouverture sur le monde extérieur a la famille. L'étude
de l'attachement a cet dge est récente et de nombreuses questions restent
encore a préciser, comme sa définition stricte et son évaluation. Nous allons
reprendre 1'état actuel des connaissances.

Caractéristiques de I'attachement
entre 4 et 12 ans

Un équilibre entre les différents systémes motivationnels apparait a cet age.
Le systéme d’attachement est moins au premier plan que pendant les an-
nées précédentes, le systeme exploratoire du monde externe et du monde
psychique interne se développe et s’autonomise, le systéme affiliatif avec les
relations aux pairs a une place croissante, le systéeme peur-alarme est plus
sollicité au cours de 1'exploration et en fin d’enfance, 1'arrivée de la puberté
éveille la sexualité.

Par l'ouverture sur le monde extérieur, I’enfant rencontre d’autres
adultes, que les parents ne choisissent pas, et qui peuvent étres tres dif-
férents d’eux et avoir des systemes d’attachement divers. Ceux-ci vont
solliciter, a travers leurs exigences (instituteurs, professeurs divers...),
le systeme d’attachement de l’enfant et peuvent en influencer 1'évolu-
tion car certains vont devenir des figures d’attachement auxiliaires. Ces
adultes auront cette place s’ils servent de base de sécurité a 1’enfant,
lui permettant d’explorer ou de relever un défi, et de havre de sécurité
quand il est en situation de détresse en ’absence de ses figures d’atta-
chement principales. Mais celles-ci restent pendant 1’enfance les parents
(Kerns et coll., 2006), et les figures auxiliaires diversifient les relations
d’attachement. L'enfant pourra ainsi aller vers l'une pour un probléme
donné et vers une autre pour autre chose (instituteur pour un probléme
scolaire, grands-parents pour un souci familial non abordable avec les
parents...).

L'attachement : approche théorique
© 2009, Elsevier Masson SAS. Tous droits réservés.
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La sécurité de I'attachement commence a étre caractéristique d'un enfant
et moins spécifique d'une relation et va influencer son lien avec ces diffé-
rentes personnes.

Le développement de l'enfant, a la fois sur le plan cognitif, langagier et
affectif change totalement son rapport aux autres et au monde et en particu-
lier a ses figures d’attachement. Le systeme comportemental d’attachement
se complexifie devenant un systéme plus représentationnel dans lequel les
comportements ne sont plus liés prioritairement au contexte mais a son éva-
luation par l'enfant (Raikes et Thompson, 2005). L'enfant connait un déve-
loppement significatif de ses capacités de penser au sujet des autres, de lui-
méme et du fonctionnement des personnes et des relations interhumaines, ce
qui influence la facon dont il se voit, voit les autres, percoit et comprend les
situations. I apprend que les comportements ne sont pas uniquement liés a
un contexte mais sous-tendus par des motivations psychiques complexes qui
peuvent étre différentes des siennes. 11 devient un vrai partenaire avec un avis
propre individualisé. La régulation du systeme d’attachement changeant avec
un passage du contrdle des parents a une corégulation parent-enfant (Macoby;,
1984) qui s'intensifie, et 'enfant pouvant tenir compte du point de vue des
autres, différent du sien, il affine ses capacités de partenariat avec ses figures
d’attachement en s’appuyant sur la communication (Mayseless, 2005).

Par cette évolution, I'enfant a de moins en moins besoin de la proximité
avec sa figure d’attachement, mais surtout de sa disponibilité et de son ac-
cessibilité en cas de stress, de besoin. Il peut alors supporter des périodes
plus longues de séparation, surtout si celles-ci ont été préparées et amé-
nagées avec lui avec la possibilité de contacts réguliers et prévisibles qui
doivent étre organisés avec I'enfant et les adultes qui prennent le relais des
parents aupres de lui (Marvin et Britner, 1999). Les parents soutiennent
a cette période l'accés progressif a I'autonomie de 'enfant renforcant ce
mouvement de prise de distance spatiale (Kerns et coll., 2006).

Ces changements entrainent une complexification du modele interne
opérant de I'enfant (voir chapitre 5).

A la fin de I'enfance, le sujet aura construit un modéle interne de repré-
sentations des relations d’attachement d’autant plus cohérent que ’ensem-
ble de ses relations auront été congruentes au cours de son développement
(Kerns et coll., 2005).

Les relations aux pairs prennent de l'importance durant cette période,
mais ces derniers ne représentent pas des figures d’attachement au sens
strict du terme. Par contre, 'ensemble de ces relations prépare le glissement
qui s’opérera a l'adolescence, période a laquelle les pairs deviennent des
figures d’attachement (voir chapitre 4).

Au sein de toute cette évolution du systeme d’attachement, quand et
comment va-t-il étre activé ?
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Activation de I'attachement pendant
I’enfance

Diverses situations vont activer le systéme d’attachement durant l’enfance,
comme l’a décrit Kobak (2005). On trouve d’abord la perception d'une « menace
pour soi » : en effet, la perception d'un danger active le systéme peur-alarme
qui stimule le systéme d’attachement. Le danger peut étre externe mais aussi
interne, comme une maladie, la fatigue ou une émotion négative. La figure
d’attachement est alors sollicitée comme « havre de sécurité » pour retrouver
un état d’équilibre quand les possibilités internes de I'enfant sont dépassées.

La perception d'une « menace pour I'autre », comme une diminution de
la disponibilité de la figure d’attachement, active le systéme en entrainant
une anxiété qui peut étre majeure. Cette activation peut exister pendant
les séparations si celles-ci ne se font pas dans de bonnes conditions ou si
elles ont lieu pour des raisons inquiétantes comme une hospitalisation de
la figure d’attachement. Les situations de confits, d’abandon ou de ruptures
du lien mettent ’enfant dans cette situation, comme Bowlby 1’a montré
(1973). Le r0le de I'’entourage est alors primordial pour assurer a I'enfant le
réconfort dont il a besoin et lui servir de base de sécurité.

Enfin, l'activation du systeme exploratoire va activer le systéme d’atta-
chement avec une moindre intensité. Pour que 1'exploration puisse se faire,
le systeme d’attachement ne doit pas étre trop activé, mais I'enfant a besoin
de savoir sa figure d’attachement disponible en cas de besoin pour se « lan-
cer » dans cette activité. L'évaluation par I'enfant du challenge qu’il a mené
et l'incertitude activent son systéme d’attachement (Ainsworth, 1991). 1l
utilise alors sa figure d’attachement comme une « base de sécurité ».

Le développement global de l’enfant lui permet de s’appuyer sur ses ca-
pacités de réflexion et de représentations et d’ainsi pouvoir faire face a un
certain nombre de situations sans avoir recours a la présence physique de
ses figures d’attachement.

Nous n’aborderons pas dans ce chapitre 1'évaluation de l'attachement a
cet age ; le lecteur se reportera pour cela au chapitre 17.

Continuité et changement dans I'attachement
durant I’'enfance

Les études sur des échantillons de familles sans risques majeurs, depuis
I’étude princeps de Main et coll. (1985), sont en faveur d'une stabilité des
patterns d’attachement. Grossmann et coll. (1999 ; 2005), trouvent une
concordance de respectivement 84 et 82 % entre les patterns d’attache-
ment chez les enfants avec leur mére durant la petite enfance et a I’age de
6 ans pour les quatre catégories. Ammaniti et coll. (2005) ont démontré
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une corrélation significative entre 1'attachement dans la petite enfance et
I'enfance plus tardive, avec une stabilité de 71 % dans les trois premiéres
catégories et de 74 % en utilisant uniquement les deux catégories sécure et
insécure. Cependant, les études de Waters et coll. (2000) et d’Ammaniti et
coll. (2005) montrent que certains événements de vie (déces d'un parent,
divorce parental, maladie chronique d’un parent ou de l’enfant, naissance
d'un puiné...) peuvent influer sur cette continuité du style d’attachement.

Donc, en dehors de la survenue d'une perte de la ou des figures d’attache-
ment principales ou de changement de la qualité du caregiving, il existe une
stabilité de la qualité de I'attachement entre la petite enfance et 1'enfance,
cela quelle que soit 1'évaluation utilisée.

Liens entre le systéme d’attachement de
I’enfant, le caregiving et le systéme familial
pendant I’enfance

La qualité des relations d’attachement est reliée a la qualité des soins donnés
par les figures d’attachement durant la petite enfance (chapitres 3 et 16).

Peu d’études ont examiné ce lien durant 1’enfance. Malgré cela, les en-
fants sécures pendant 1'enfance ont des parents plus « sensibles » et ayant
des capacités de communication plus ouvertes avec eux, en particulier en ce
qui concerne les émotions négatives, que les enfants insécures (Oppenheim
et coll., 2006).

Les capacités ouvertes de communication des parents, tant sur le plan
émotionnel que sur les attentes des enfants, permettent une meilleure qua-
lité du partenariat corrigé quant au but qui est un enjeu fondamental a
cet age. Cet aspect des relations influence la qualité de la négociation des
enjeux d’autorité et des désaccords, permettant une résolution plus souple
de ces différentes situations.

Par ailleurs, les parents qui ont le plus de plaisir a servir de base de sécu-
rité a leur enfant quand celui-ci en a besoin tout en respectant son autono-
mie ont des enfants qui rapportent les meilleurs scores de sécurité dans leur
relation a leurs parents (Kerns et coll., 2000). En effet, les parents ne doivent
intervenir que lorsque leur enfant le leur demande ou qu’il ne parvient pas
a faire face a une situation par lui-méme et ne doivent pas le devancer dans
ses demandes. Cette démarche permet a I'enfant de se sentir compétent, de
développer son autonomie dans un climat de sécurité sachant ses figures
d’attachement disponibles en cas de besoin.

C’est ce qui fait que les enfants sécures rapportent une meilleure qualité
de la coopération avec leurs parents dans les situations de négociation, et
ont des parents qui respectent mieux leurs préférences tout en gardant le
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controdle de la négociation, que les enfants insécures (Kerns et coll., 2001).
IIs expérimentent ensemble la liberté d’explorer différentes perspectives et
de développer des idées créatives pour concilier les différents « agendas »,
celui de 'enfant et celui du parent dans les différents domaines (projets,
priorités, obligations, envies...). Dans les situations d’autorité, de frustra-
tion ou de séparation, on insiste sur la capacité de négociation flexible. Les
parents et ’'enfant doivent pouvoir exprimer leurs propres points de vue et
préoccupations, reconnaitre celui de l'autre et pouvoir établir un échange
permettant de trouver un compromis satisfaisant pour tout le monde
(Kobak et coll. 1993 ; Greenberg et coll., 1991). L'existence de conflits
conjugaux entrave la qualité du caregiving et les enfants qui vivent dans
des familles avec des conflits conjugaux importants rapportent des scores
de sécurité bas dans leur relation avec leurs parents (Harold et coll., 2004 ;
Davies et coll., 2004).

Malgré le nombre restreint d’'études, on constate que la sécurité d’atta-
chement dans 'enfance reste liée a la sensibilité, la responsivité et 1’accep-
tation par les parents de 'adaptation de leur role, de méme qu’a leur état
d’esprit concernant 'attachement. Les autres aspects de la relation d’atta-
chement dans l'enfance restent a étudier plus avant, comme la place de la
socialisation et de l’exploration. A cet age, le role des parents se diversifie
beaucoup et la relation d’attachement n’est qu'un des nombreux aspects de
la relation parent-enfant.

Association entre attachement et
développement des compétences sociales,
cognitives et la gestion des émotions

Les challenges de 'enfance activent le systeme d’attachement, et la qua-
lité de ce dernier influence la réponse et 'adaptation de l'enfant a ces
différents défis.

Les premiéres études ont évalué 1'attachement pendant la petite enfance
ou l’age de I'école maternelle et établissaient des corrélations avec des com-
pétences ultérieures. De nouvelles études évaluent 'attachement pendant
I'enfance et vérifient la validité de ces associations.

Association entre qualité de |'attachement,
développement cognitif et adaptation a I'école

Les données sur les liens entre la qualité de I'attachement et les mesu-
res de QI sont contradictoires et ne mettent pas en évidence de lien fort
entre ces deux dimensions du fonctionnement psychique d'un enfant. Par
contre, I'existence d'un attachement désorganisé fait chuter les niveaux de
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développement cognitif, ce qui fait penser que ces groupes d’enfants sont
a risque pour leur développement global (Moss et St.-Laurent, 2001 ; Jacob-
sen et coll., 1994).

Il existe en revanche un lien étroit entre la sécurité de 'attachement
et 'adaptation a 1’école en termes d’attitude positive face au travail et de
comportement adapté et souple dans la classe, ainsi que de compétences
d’apprentissage, de participation, de motivation et d’intérét (Sroufe et coll.,
1999 ; Moss et St-Laurent, 2001).

Les études effectuées par Pianta et Harbers (1996) montrent que la sécu-
rité de l'attachement dans le contexte interactif va de pair avec la sécurité
de I'exploration dans le domaine de l'apprentissage.

Or l'adaptation a la demande scolaire est un des grands challenges de
I'enfance. La sécurité de l'attachement lié a une base de sécurité donne plus
d’enthousiasme et de capacité d’exploration du monde scolaire, en don-
nant a ’enfant une meilleure confiance en lui et une attitude plus positive
face aux challenges. La qualité de I'environnement familial est également
a prendre en compte dans les capacités de réussite scolaire. Des études plus
affinées doivent encore étre menées.

Association entre qualité de |'attachement, estime
de soi et évaluation de I'information sociale

Bowlby (1982) postulait qu'un enfant qui avait développé une relation sé-
cure avec sa figure d’attachement avait expérimenté des soins sensibles et
ajustés, ce qui lui avait permis de se vivre comme digne de ses soins et de
I'affection des autres. Ce vécu lui permet de développer une représentation
positive de lui-méme qui lui permet aussi de faire face aux aspects plus né-
gatifs de sa personnalité et d’ainsi avoir une représentation « réaliste » de
lui-méme en faisant face a ses limites propres (Cassidy, 1988).

Les études de Cassidy et coll. (2003) montrent que les enfants sécures rap-
portent un plus haut niveau d’estime d’eux-mémes, une perception d’eux-
mémes comme ayant de bonnes capacités sociales et comme étant peu pré-
occupés par leurs compétences dans ce domaine. Mais les deux dimensions
étant testées par des autoquestionnaires liant ces deux dimensions, leur va-
lidité reste a vérifier.

Les liens entre sécurité de I'attachement et estime de soi n’ont pas été tres
étudiés, ce qui est surprenant vu l'importance que revét cette estime dans
les capacités sociales en général.

Toutefois, le lien entre sécurité de 1’attachement, abord positif des enjeux
sociaux et sélection d’informations positives sur soi-méme chez les enfants
sécures ressort nettement (Ziv et coll., 2004 ; Cassidy et coll., 2003).
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Dong, la sécurité de l'attachement permet aux enfants d’avoir un vécu
positif d’eux-mémes et d’avoir des attentes positives vis-a-vis des autres,
tout en faisant face aux vécus et expériences négatifs sur eux-mémes et dans
leurs relations sans en étre déstabilisés.

Association entre attachement et régulation
des émotions

Un enfant sécure est capable d'utiliser son parent comme havre de sécu-
rité quand il est en situation de détresse. Cela lui permet de retrouver un
état d’équilibre et de ne pas étre désorganisé par ses émotions négatives.
En grandissant, ’enfant devient capable de trouver des stratégies, a la fois
internes grace a ses capacités de réflexion et externes avec les adultes dis-
ponibles, pour faire face a ses émotions négatives en dehors de la présence
de sa ou ses figures d’attachement. Les enfants sécures utilisent de meilleu-
res stratégies pour gérer le stress et peuvent s’appuyer sur les autres si cela
s’avere nécessaire (Contreras et coll., 2000 ; Kerns et coll., 2007). Ils rappor-
tent plus de ressentis positifs quand ils sont en relation avec les autres que
les enfants insécures (idem).

D’autres auteurs (Berlin et Cassidy, 1999 ; Steele et coll., 1999), évaluant
la gestion des émotions dans le jeu et dans la relation avec les pairs de cer-
tains enfants, montrent que les enfants sécures ont une attention meilleure,
des affects plus positifs et une plus grande curiosité lors du jeu libre, des
capacités d’exploration plus autonomes, un fonctionnement du moi plus
souple, plus d’enthousiasme dans le jeu et dans la résolution des problemes
ainsi que de meilleures interactions avec les pairs et les autres adultes.

Par contre, il ne semble pas exister de lien entre la sécurité de 'attache-
ment et le tempérament plus ou moins émotif. Cette dimension serait plus
purement tempéramentale.

D’autres études sont nécessaires pour faire le point sur l'influence des
différents types d'insécurité sur la gestion des émotions.

L'association entre la qualité de l'attachement, les relations aux pairs
d'une part et avec le développement de symptdmes cliniques externalisés
ou internalisés d’autre part ne sont pas traitées dans ce chapitre. Le lecteur
se reportera au chapitre 4 de ce tome et au chapitre 10 du tome II pour ces
sujets.

Association entre qualité de I'attachement et
capacités d'exploration

Certains auteurs (Grossman et coll., 1999 ; Marvin et Britner, 1999) se sont
intéressés a une compréhension élargie de la sécurité de 'attachement chez
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I'enfant de plus de 4 ans, en donnant un role croissant au systéme explo-
ratoire. Si I'on raisonne en termes d’adaptétude évolutionniste, ce systeme,
en aidant au développement des ressources propres de l'enfant, facilite sa
survie par ses capacités d’autonomie (Marvin et Britner, 1999). Quelles sont
les capacités de I'enfant a avoir une sécurité dans les processus explora-
toires, interne ou externe ?

L'exploration interne se définit comme l'exploration des émotions, en
particulier des émotions négatives liées aux différents défis (impuissance,
perte de controle, échec, alarme devant I'inconnu). L'exploration externe
se définit comme la capacité a s’ouvrir aux relations avec les pairs, avec les
autres adultes, et la capacité a créer des liens avec des figures d’attachement
auxiliaires.

Comme nous 1'avons vu dans les paragraphes précédents, les enfants sé-
cures se montrent beaucoup plus compétents dans ces différents aspects
de 'exploration, que ce soit a 'extérieur ou a l'intérieur de la famille, que
les enfants insécures. En effet, ces derniers se montrent plus négatifs avec
leurs pairs, moins accommodants avec les professeurs, moins empathiques
avec ceux qui sont en détresse (ils ont tendance, par exemple, lors de la
projection de dessins animés, a avoir des interprétations plus négatives des
situations). Ils se montrent aussi plus en difficulté pour faire part de leurs
sentiments de stress et plus négatifs dans la résolution de problémes.

Conclusion

Pendant I'enfance, la sécurité de 1’attachement garde une certaine stabilité
et permet a l'enfant de poursuivre un développement harmonieux en fai-
sant face aux différents défis propres a cette période de vie. Le maintien de
la sécurité de la relation a ses figures d’attachement reste important, mais
un mouvement d’autonomisation se fait progressivement pour 1’amener,
grace au développement de ses capacités a penser, a explorer tranquille-
ment le monde. L'enfant pourrait dire a ses figures d’attachement : « Soyez
disponibles quand j’en ai besoin, mais laissez-moi commencer a explorer le
monde, je vous appellerai si ¢a ne va pas ! »
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12 Attachement et
adolescence

F. Atger, C. Lamas

Du point de vue de l'attachement, 1'adolescence se caractérise par un rema-
niement des relations avec les figures d’attachements primaires, les parents,
et par la création de nouveaux liens d’attachement pour la premiere fois
depuis la petite enfance. Ces changements vont avoir un impact sur les
modeles internes opérants (MIO) qui vont réciproquement influencer le
processus d’autonomisation.

L'équilibre entre le systeme d’attachement et les autres systemes moti-
vationnels va étre également profondément remanié. Le role des systémes
affiliatif et d’exploration grandit tout au long de cette période, dont la pre-
miére phase est dominée par I’émergence du systéeme sexuel et la seconde
par celle du systeme de caregiving.

Nous insisterons d’emblée sur la place du systéme comportemental d’ex-
ploration, qui est au ceeur du processus d’autonomisation. Exploration du
monde physique comme pendant l’enfance, mais surtout de nouveaux
roles sociaux, de nouvelles relations, de la sexualité, de soi-méme, de son
corps et de ses émotions. Or il existe une balance dynamique entre attache-
ment et exploration, ce qu'illustre la notion de « base de sécurité » de
Mary Ainsworth. Un attachement sécure favorisera 1’exploration et donc
le développement de I'autonomie, tandis qu'un attachement insécure sera
susceptible de 'entraver.

L'émergence du systeme sexuel est un aspect majeur de cette période et
il joue un rdle crucial dans les remaniements du systeme d’attachement.
Réciproquement, 1'état d’esprit vis-a-vis de l'attachement va influencer les
relations sexuelles et amoureuses.

La plupart des adolescents s’adaptent avec succes aux changements
physiques, cognitifs et sociaux. Mais cette adaptation entraine un mé-
lange d’excitation et d’anxiété qui géneére un sentiment d’insécurité. Face
a cette insécurité, on observe une augmentation des stratégies d’adapta-
tion actives et internes. Les adolescents ont de plus en plus recours a une
régulation interne des émotions, dans laquelle les MIO construits pen-
dant l’enfance jouent un role déterminant. A ces moyens de régulation
interne vont s’ajouter les relations d’attachement avec les pairs. Il n’en
reste pas moins que les parents vont continuer a jouer un rdle important,

L'attachement : approche théorique
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la distanciation ne signifiant pas le détachement. Si le fait d’étre attaché a
ses parents peut paraitre antinomique aux défis développementaux aux-
quels l'adolescent doit faire face, il apparait au contraire que la sécurité
de I'attachement joue un roéle fondamental pour aider ’adolescent a sur-
monter ces défis.

Liens entre transformations cognitives et
affectives

Sur le plan cognitif, ’adolescence se caractérise par 1’émergence de ce que
Piaget appelle les opérations formelles : I'adolescent devient capable de rai-
sonner logiquement dans l'abstrait. Ses nouvelles capacités lui permettent
de réfléchir différemment sur ses représentations de lui, des autres et des
relations. 11 peut alors développer ses facultés réflexives, ce que Mary Main
(1991) appelle la métacognition.

Du point de vue affectif, ces nouvelles capacités cognitives vont avoir
deux conséquences. Premierement : la mise en place de modeles internes
intégrés des relations. Avant 1’adolescence, I'attachement est spécifique
d'une relation. Les MIO de la relation avec la meére peuvent différer de
ceux de la relation avec le pere, en fonction des expériences relation-
nelles avec chacun d’entre eux. A partir de I’adolescence, ces expériences
multiples avec chaque caregiver et les modeles internes qui y sont rat-
tachés vont faire I'objet d'une intégration conduisant a la construction
d'un modéle plus général des relations d’attachement. Patricia Crittenden
(1990) parle de « méta modéle », Mary Main (1991) « d’état d’esprit » vis-
a-vis de I'attachement. Ce modeéle intégré et généralisé est le plus souvent
mobilisé en cas d’activation du systéme d’attachement, sans que les mo-
deles différenciés disparaissent tout a fait ; ils continuent a jouer un role
dans certains contextes ou dans certaines relations. Il devient possible, a
partir de cette période, d’évaluer 'attachement en terme d’organisation
unique prédominante stable. C’est cette organisation que 1'« entretien
d’attachement de 1'adulte » (Adult Attachment Interview : AAI) élaboré
par Mary Main (Main et coll., 2003), utilisable des 1'adolescence, permet
d’évaluer.

Deuxiémement, le développement des capacités réflexives va également
permettre une plus grande souplesse dans le « partenariat corrigé quant au
but » (Kobak et Duemmler, 1994). L'adolescent peut intégrer ses propres
besoins et désirs de facon plus souple et se représenter plus finement ceux
de ses parents. De plus, ses capacités de communication se développent.
Ces acquisitions permettent qu’il modifie ses comportements d’attache-
ment en tenant compte de I'état d’esprit de ses parents. Cette sophistica-
tion des relations explique en partie le recours moins fréquent aux parents
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comme figures d’attachement. Les interactions « observables » sont plus
ponctuelles mais leur role reste important pour assurer le sentiment de sé-
curité interne.

Remaniements de I'attachement aux parents

Au début de 1'adolescence, il existe une prise de distance vis-a-vis des pa-
rents. Les adolescents passent moins de temps avec leurs parents et plus de
temps avec leurs pairs. On note également une diminution des activités
partagées et des manifestations physiques d’affection entre les adolescents
et les parents, ainsi qu'un besoin accru d’avoir un jardin secret. De plus, les
désaccords et les disputes a propos de la vie quotidienne se multiplient, et
s'ils permettent de développer les capacités de négociation, ils contribuent
a un désengagement.

L'AAI met en évidence certains aspects de cette distanciation. De 10 a
14 ans, les tendances a dénigrer les parents et les difficultés a évoquer des
souvenirs des relations d’attachement de l’enfance s’accroissent, tandis
que les parents sont de plus en plus percus comme rejetants (Ammaniti et
coll., 2000). Beaucoup d’adolescents de la catégorie autonome présentent
une restriction dans I'expression des sentiments d’attachement, méme s'ils
parlent de facon cohérente de leurs relations (Scharf et Mayseless, 2007).

En dépit de ces marques d’éloignement, les liens d’attachement restent
intenses avec les parents (Bowlby, 1969), méme s'ils « imprégnent moins
d’aspects de leur vie qu'ils ne le faisaient avant » (Ainsworth, 1989). Les
nombreux travaux sur ce point confirment 'importance de la qualité du
lien d’attachement actuel avec les parents dans le processus d’autonomisa-
tion. II existe une forte corrélation entre la présence de comportement de
recherche d’autonomie chez les adolescents et des indices d’'une relation
positive avec les parents. (Allen et coll., 1994). La plupart des adolescents
continuent a se tourner vers leurs parents en situation de stress tres intense
et les parents sont encore trés souvent utilisés comme figures d’attachement
par les jeunes adultes.

La notion de « base de sécurité » permet de comprendre le role des pa-
rents pour favoriser 'autonomie. A I’adolescence, il est essentiel que le
systéme d’exploration soit hautement activé pour permettre que le sujet
développe ses compétences physiques, intellectuelles et sociales et pour
qu'il puisse nouer de nouvelles relations. La construction de I'autonomie
de l'adolescent repose sur I'exploration, qui n’est optimale que si le systeme
d’attachement n’est pas trop activé, c’est-a-dire dans le contexte d'une rela-
tion proche toujours avec ses parents lorsqu’il la demande. Mais la pression
vers 'autonomie est telle que les risques qu’attachement et exploration en-
trent en conflit sont beaucoup plus grands. Pour faire face a ces tensions, les
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nouvelles capacités cognitives de I'adolescent vont jouer un r6le important.
Réciproquement, 1'autonomisation influence les capacités de I’adolescent
a réévaluer et réaménager ses relations d’attachement avec ses parents. La
distance créée par le mouvement d’autonomisation joue un role au moins
aussi important que le développement des capacités cognitives pour per-
mettre de repenser les relations d’attachement. Mary Main propose la no-
tion « d’espace épistémique » pour qualifier cette liberté cognitive et émo-
tionnelle donnée par l'autonomie (Main et coll., 2003). Réciproquement,
la réévaluation des relations d’attachement avec les parents peut permettre
de surmonter certaines des difficultés dans les relations avec eux et donc de
développer 1'autonomie. Un cercle vertueux apparait donc le plus souvent
dans le développement normal.

Création de nouvelles relations d’attachement

Relations avec les pairs

Les relations avec les pairs pendant I’enfance ne sont pas des relations d’at-
tachement, elles relevent essentiellement du systéme affiliatif. C’est a partir
de I'adolescence que certaines relations avec les pairs vont jouer un rdle du
point de vue de l'attachement.

Les études montrent que les adolescents se sentent de plus en plus sou-
tenus par leurs amis pendant cette période. Ce soutien est méme parfois
percu comme plus important que celui des parents. Certaines amitiés a
I'adolescence se caractérisent par la loyauté, 'intimité, la confiance, ce qui
correspond a des aspects caractéristiques des relations d’attachement.

Les pairs peuvent procurer un sentiment de sécurité dans les moments de
besoin et aider a réguler la détresse dans les situations suscitant I’alarme ou
la peur. La recherche de proximité et la détresse lors de la séparation peu-
vent étre orientées vers des pairs.

Mais les relations avec les pairs n’ont pas la méme intensité que les re-
lations d’attachement avec les parents. Sans doute est-ce 1ié au fait qu'il
devient rare a 1'adolescence de faire appel a un proche dans des situations
de menace physique vitale ou de désorganisation émotionnelle. C’est pour
des besoins d’attachement plus subtils, moins urgents, que le recours a un
pair est utilisé. Les relations amicales sont aussi moins durables, elles sont
marquées a ’adolescence par une certaine instabilité. Ainsworth (1989) sug-
gérait que certaines amitiés comportent une « composante d’attachement »
et que certaines, mais pas toutes, deviennent des liens affectifs durables.
C’est a la fin de I'adolescence ou au début de I'age adulte que des relations
a long terme se mettent en place dans lesquelles les pairs deviennent des
figures d’attachement stables.
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Si les relations avec les pairs ne sont pas de relations d’attachement au
sens plein, elles jouent néanmoins un rdle important dans le développe-
ment du systéme comportemental d’attachement a 1’adolescence (Scharf
et Mayseless, 2007). L'utilisation des pairs comme figures d’attachement
dans les situations d’activation modérée du systéme d’attachement permet
d’éviter le recours aux parents. Les pairs permettent de se distancier et de di-
minuer l'investissement de la relation avec les parents, afin de trouver une
autre voie de régulation interpersonnelle des sentiments de détresse. De
plus, 'expérience de certaines fonctions de I'attachement dans les relations
avec les pairs ouvre la voie a 'apprentissage de relations d’attachement plus
réciproques, ou chacune des parties offre et recoit soutien et protection.
Ces relations réciproques seront essentielles dans les relations de couple et
leur pratique a I'adolescence favorise donc le développement des relations
d’attachement qui prévaudront chez 'adulte. Les relations avec les pairs
peuvent donc étre considérées comme un espace d’entralnement pour éta-
blir ensuite des relations d’attachement équilibrées a 1’age adulte.

Enfin, le développement de relations d’attachement avec les pairs per-
met de tisser un véritable réseau relationnel qui lui donnera une plus
grande souplesse pour faire face aux situations de stress (Scharf et Mayse-
less, 2007). Au lieu d'un investissement centralisé caractéristique de la
relation d’attachement pendant l’enfance, les investissements des adoles-
cents sont plus larges, tournés vers différentes figures pour satisfaire les
besoins d’attachement.

Cette tendance a la diversification peut prendre d’autres aspects impor-
tants que les relations avec les pairs. Elle peut expliquer l'affiliation de cer-
tains adolescents a un groupe, une bande, ou la mise en place de relations
d’attachement avec d’autres adultes que les parents : mentors, entraineurs,
professeurs, etc. Ces relations différent des relations d’attachement par le
moindre degré d'implication qu’elles comportent, mais ont des « fonctions
d’attachement », en particulier dans la régulation des émotions négatives
ou comme base de sécurité. Les relations distantes ou symboliques avec des
figures idéales peuvent également servir cette fonction de diversification de
I'investissement émotionnel.

Pour résumer, la distance qui se met en place dans les relations d’attache-
ment avec les parents a I’adolescence ne conduit pas a leur remplacement par
les pairs. C'est bien plus a une diversification des moyens d’assurer un senti-
ment de sécurité que I'on assiste a 'adolescence, et les relations avec les pairs
jouent, de ce point de vue, un role essentiel (Scharf et Mayseless, 2007).

Relations amoureuses

L'un des aspects les plus importants des relations avec les pairs a 1'ado-
lescence est représenté par les relations amoureuses. Ces relations ne
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relevent pas uniquement de 'attachement ; il est évident que le systeme
sexuel en est une composante essentielle. Ce systeme émerge au début
de ’adolescence, en lien avec les changements hormonaux et il est tout
aussi biologiquement ancré que le systéme d’attachement ; il a comme
lui un role essentiel dans la survie de 1’espece. Le systeme d’attachement
et le systéme sexuel poussent tous les deux a l’établissement de rela-
tions amoureuses (Allen et coll., 2008). La composante sexuelle de ces
relations représente sans aucun doute un facteur déterminant dans la
création d'un nouveau lien d’attachement, puisqu’elle apporte une mo-
tivation importante pour entrer en relation, suscite des affects intenses,
amene une grande intimité, physique et psychique, et permet ainsi une
expérience unique partagée. Il est vraisemblable que les expériences d’at-
tachement antérieures, et les modes d’organisation des pensées et des
émotions en rapport avec l'attachement, vont de leur c6té modeler ces
relations.

Dans les pays occidentaux et industrialisés, les relations amoureuses
changent considérablement au cours de l'adolescence en termes de fré-
quence, d'importance et de qualité. Au début de 1'adolescence, ce sont
d’abord la recherche d’un statut, l'expérimentation sexuelle, le divertis-
sement qui priment, traduisant surtout l’activation des systemes affiliatif
et sexuel. A la fin de I’adolescence et au début de I’age adulte, les systémes
d’attachement et de caregiving deviennent prédominants. Pour Ainsworth
(1989), « les changements hormonaux, neurophysiologiques, cognitifs
conduisent le jeune a commencer a chercher un partenariat avec un pair
du méme age, habituellement du sexe opposé — une relation dans laquelle
les systémes de reproduction et de caregiving, ainsi que le systéme d’atta-
chement, sont impliqués ». Hazan et Zeifman (1994) ont décrit un trans-
fert progressif des différentes fonctions de 'attachement des parents aux
pairs et finalement a un partenaire amoureux. Mais cette vision parait
trop réductrice. La trajectoire développementale normative comporte en
fait deux processus majeurs : la diminution de I'importance des relations
attachement pour la survie de l'individu, et la diversification des rela-
tions d’attachement. Elle est manifeste dans I'augmentation du nombre
de figures d’attachement, le plus faible niveau de centralité accordé a
chaque figure, et la spécialisation de différentes figures en fonction des
situations ou des conditions (Scharf et Mayseless, 2007). Ainsi, les be-
soins d’attachement peuvent étre tournés vers plusieurs personnes qui se
différencient d'un point de vue qualitatif, elles sont sollicitées dans des
contextes différents (douleur physique, détresse psychologique, etc.) ou
pour des fonctions différentes (base sécure, havre de sécurité...), et d'un
point de vue quantitatif, certaines seront recherchées pour de bas ni-
veaux d’activation du systéme, tandis que d’autres permettront d’apaiser
les détresses les plus intenses.
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Influence des modeéles internes opérants sur le

processus d'adolescence

Généralités

Les modeles internes issus des expériences précoces, qui se complexifient
et se consolident tout au long de I’enfance, vont influencer le déroulement
du processus d’adolescence. Au cours du processus d’autonomisation, les
situations susceptibles de générer un sentiment d’insécurité se multiplient.
L’humeur instable, les relations changeantes, les tensions, l'indépendance
émotionnelle croissante vis-a-vis des parents peuvent se conjuguer pour
entretenir une activation chronique du systeme d’attachement. Les stra-
tégies d’attachement que l’adolescent met alors en place vont jouer un
role déterminant dans son développement. Les MIO incluent des attentes
concernant le soi et les autres dans les relations proches, et jouent un role
dans les compétences sociales et la régulation individuelle des émotions.
La cohérence du discours et de la pensée a propos des expériences et des
affects, caractéristiques de 1'adolescent sécure, permet qu’ils soient traités
dans les relations avec les pairs, et au-dela dans les relations sociales d'une
maniere souple et cohérente (Allen et coll., 2008). Au contraire, I’exclusion
défensive des informations concernant l'attachement qui caractérise les
organisations insécures peut entrainer une distorsion des échanges et des
expériences négatives avec les autres.

Adolescents sécures

Un adolescent sécure dispose de ressources optimales pour faire face aux
multiples changements de cette période.

Il existe une relation entre la sensibilité des parents et la sécurité de I'at-
tachement de I'adolescent (Allen et coll., 2003) Mais si la sensibilité des
parents favorise la sécurité, réciproquement les adolescents sécures permet-
tent a leurs parents d’étre plus sensibles parce qu’ils communiquent plus
facilement sur leurs états émotionnels.

La sécurité de 'attachement est associée a un équilibre entre autono-
mie et maintien de la qualité des échanges avec les parents (Allen et coll.,
2003). Elle est positivement corrélée avec la désidéalisation de la mere, le
soutien et 'accordage avec elle. Les adolescents sécures (Kobak et coll.,
1993), sont capables de discuter de maniere plus constructive de sujets dif-
ficiles, en rapport avec l'attachement, avec leurs parents. IIs évitent moins
de s’engager dans le conflit et montrent moins de coleres dysfonctionnelles.
Ce qui est caractéristique est qu’ils tempeérent les moments conflictuels
par des comportements qui visent a maintenir et a préserver la relation
avec leurs parents.
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Une étude longitudinale (Becker-Stoll et Fremmer-Bombik,1997, citée in
Allen, 2008) a montré que la sécurité de l'attachement évaluée a un an
dans la Situation étrange est plus prédictive a I’adolescence de la qualité
de l'interaction avec la mére que de I'état d’esprit évalué avec I’AAL La
sécurité de la relation parents-adolescent est distincte de la sécurité de 1'état
d’esprit de I'adolescent et ces deux aspects doivent probablement étre pris en
compte pour évaluer la sécurité de 1'attachement a 1’adolescence.

Les relations avec les pairs des adolescents sécures se caractérisent égale-
ment par leurs aspects positifs : aisance vis-a-vis de I'intimité émotion-
nelle, capacité de régulation des émotions lors des conflits (Zimmermann,
2004).

Les interactions avec leurs partenaires amoureux sont le plus souvent po-
sitives. En ce qui concerne le comportement sexuel, ils attendent souvent
un age plus avancé que les adolescents insécures pour avoir leurs premieres
relations sexuelles, ils ont un moins grand nombre de partenaires et ont
plus souvent recours a la contraception (Moore, 1997).

Du point de vue de leur entourage extrafamilial (amis, professeurs...),
les adolescents sécures apparaissent plus forts psychologiquement (« ego-
résilients »), moins anxieux et moins hostiles que les insécures (Larose et
coll., 2005).

La sécurité de l'attachement a été reliée a des compétences sociales plus
larges : intégration dans leur groupe, acceptation sociale (« populaires »),
réseau amical (Allen et coll., 1998).

Adolescents insécures

Les adolescents insécures, et surtout les préoccupés, sont plus en difficulté
pour affronter I'adolescence (Scharf et Mayseless, 2007). Ils ont plus de mal
a communiquer sur leurs émotions avec leurs parents, que ce soit de leur
fait ou du fait du manque de sensibilité de leurs parents.

Les adolescents préoccupés sont le plus souvent empétrés dans des
conflits avec leurs parents qui sapent leur autonomie. Ils ont plus de diffi-
cultés a quitter la maison pour l'université (Bernier et coll., 2005). La cris-
pation des interactions familiales peut retentir sur le degré de sécurité de
I'attachement. Dans les relations avec les pairs, les adolescents préoccupés
apparaissent peu sirs d’eux, anxieux.

Les adolescents détachés sont ceux qui montrent le moins d’autonomie
mais aussi de connexion dans l'interaction avec leurs parents. On peut pen-
ser qu'un retrait vis-a-vis des expériences d’attachement peut notablement
altérer le processus de renégociation des relations avec les parents. De plus,
les familles d’adolescents détachés ont tendance a étre moins réactives a
I'heure adolescents que les familles d’adolescents préoccupées.
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Dans les relations avec les pairs, le malaise par rapport aux affects entraine
leur mise a distance, et particulierement de ceux qui pourraient devenir des
amis proches (Kobak et Sceery, 1988). Ce sont 1'hostilité et le manque de
compétence sociale qui dominent dans I'image qu’ils donnent a des tiers,
beaucoup plus que 'anxiété (Kobak et Sceery, 1988).

Enfin, dans 1'étude de Moore (1997), les adolescents ayant des stratégies
détachées étaient ceux qui avaient les relations sexuelles les plus précoces.

Continuité de I'attachement a I’adolescence

Les données évoquées jusqu’ici montrent que les stratégies d’attachement
a l'adolescence sont modifiées par le processus de 1’adolescence, et que ce
processus est lui-méme dépendant des modalités d’attachement. Toutefois,
un certain nombre de questions restent ouvertes sur ce qu’est 1’attachement
a l'adolescence : quel est le lien entre 1’organisation de 1’attachement chez
I'adolescent et I'attachement a d’autres moments de la vie, en particulier
I'enfance ? Comment et pourquoi existerait-il une relation longitudinale ?
Que devient le systéme d’attachement a I'adolescence ?

De I'enfance a 1’adolescence, ou de la Situation étrange a 1’AAl, la conti-
nuité entre les mesures chez le méme sujet est faible. Elle apparait plus
clairement lorsque I'environnement est stable (Weinfield et coll., 2004). Par
ailleurs, les corrélations entre 1’état d’esprit de I’adolescent et celui de sa
mere sont beaucoup plus faibles que celles qui existent entre le comporte-
ment de l'enfant dans la situation étrange et la sécurité de sa mere a I'en-
tretien d’attachement de 1’adulte (Allen et coll., 2004). Ces résultats ne peu-
vent étre expliqués par I'instabilité de I'attachement pendant la période de
I'adolescence elle-méme. En effet, différents travaux ont montré que la sta-
bilité test-retest était forte (Ammaniti et coll., 2000). On peut donc conclure
que l'attachement, tout en étant stable pendant 1'adolescence, reste treés
sensible a I'environnement psychosocial. La premiére interprétation de ces
observations est que la stabilité observée pendant I'adolescence ne fait que
refléter la stabilité des stratégies d’attachement des parents et qu’il n’existe
pas de véritable stabilité interne de I'attachement (Belsky et Fearon, 2002).
La seconde interprétation (Allen et coll., 2008) est que les mesures ne por-
tent pas sur la méme chose. La situation étrange permet 1'évaluation d'une
relation. L'entretien attachement de 1’adulte, méme adapté a 1’adolescent,
évalue un état interne, un « état d’esprit ». On est a deux niveaux d’analyse
radicalement différents : I'un intrapsychique, I'autre dyadique ou relation-
nel. De plus, I'entretien d’attachement de 1’adulte permet de prévoir si un
caregiver aura un enfant sécure ou insécure. Il est évident que les systémes
d’attachement et de caregiving sont intrinséquement liés, mais ils ne sont
pas isomorphiques : bien que les attentes concernant la satisfaction de ses
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besoins d’attachement soient liées a la capacité de satisfaire les besoins d’at-
tachement de quelqu’un d’autre, les deux ne sont pas équivalents. La dis-
tinction va émerger a 1'adolescence, lorsque le sujet passe d'une position
dans laquelle il regoit de I'attention a une position ou il offre aussi attention
et réconfort. L’AAI pourrait donc étre plus fortement lié au fonctionnement
de 'adolescent avec des pairs qu’avec les relations avec les parents, parce
qu'il mesure mieux les capacités a satisfaire les besoins d’attachement de
l'autre, qui jouent un réle dans les relations avec les pairs et non dans les
relations avec les parents. Il pourrait donc étre plus approprié de considérer
que le systéme d’attachement s’étend et évolue sous des formes multiples a
I'adolescence, allant de fonctions d’attachement apparaissant temporaire-
ment dans des relations transitoires a une variété complexe de relations a
long terme (Allen et coll., 2008).

Conclusion

L'étude de l'attachement chez 'adolescent en est a son tout début. Elle
donne une nouvelle signification aux nouvelles taches du développement
que doit surmonter 1’adolescent et revisite le dilemme attachement/éloi-
gnement.
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13 Attachement chez I’adulte :
approche normative

N. Guédeney, S. Tereno

SiBowlby (1988) considérait que I'attachement était actif « depuis le berceau
jusqu’a la tombe », il n’a pas théorisé 1'expression normative du systeme et
sa fonctionnalité a I'age adulte. Nous décrirons dans ce chapitre, complé-
mentaire du chapitre 14, 1'état actuel des connaissances sur les principaux
concepts « normatifs » de la théorie de 1'attachement appliqués a 1'adulte et
des exemples d’études récentes qui montrent la validité des concepts théo-
riques ; nous décrirons ensuite les styles d’attachement chez I'adulte.

Concepts clés de I'attachement chez I'adulte

Concept de base de sécurité chez I'adulte.
Concept théorique et études expérimentales

Le concept de base de sécurité, forme aboutie de la recherche de proximité,
restait pour Bowlby le concept central. Il y a un certain nombre de res-
semblances avec I'enfant (Water et Cummings, 2000). Il s’agit tout d’abord
d'un phénomeéne interpersonnel, orienté vers une ou quelques personnes
spécifiques (Hazan et coll., 2004 ; voir chapitre 14). L'équilibre « recherche
de proximité/exploration » restait pour Bowlby le principe fondateur de
I'attachement sécure. Cette notion de sécurité de l'attachement dérive de
I’évaluation de la disponibilité des relations d’attachement dans les mo-
ments de besoin et de l'utilisation de ces relations comme d’une base de
sécurité et d'un havre de sécurité (Waters et coll., 2002). Le havre de sécurité
est le phénomene le plus étudié chez 'adulte : il est conceptualisé comme
un mécanisme de réponse a une situation de crise (Waters et Cummings,
2000). La base de sécurité est, en revanche, beaucoup moins étudiée chez
I’adulte. Ainsworth (1991), Marvin et Britner (1999) et Grossmann et coll.
(1999) insistent sur le role croissant de I'exploration au fur et a mesure du
développement alors que I'importance du systeme d’attachement diminue
dans les conditions normales. Les activités exploratoires chez les adultes
peuvent étre par exemple : voyager, développer des passions, visiter de nou-
veaux endroits, travailler a la réalisation d’objectifs personnels importants,
travailler, s’engager dans des activités de loisir (Hazan et Shaver, 1990).

L'attachement : approche théorique
© 2009, Elsevier Masson SAS. Tous droits réservés.
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Une activité exploratoire qui est a la fois capable de rechercher la nouveauté
tout en restant organisée ne peut survenir que lorsque le sujet est str de la
disponibilité de sa figure d’attachement et qu'il n’expérimente ni la peur ni
la détresse ou toute condition qui réveillerait un besoin urgent de rejoindre
ce que Feeney et Collins (2004) appellent sa « base » (home base). 11 y a trois
groupes de stimuli qui activent le systeme d’attachement chez 1’adulte :
toute situation de perte ou de séparation de la figure d’attachement (Miku-
lincer et coll., 2002) ou de danger concernant la figure d’attachement ou soi-
méme (Simpson et Rholes, 1998) ; les événements qui génerent anxiété et/
ou doute sur soi (Kobak et coll., 1993 ; Simpson et Rholes, 1998) ; les conflits
et les défis de la vie (Feeney, 2004 ; Kobak et coll., 1993). Deux situations
sollicitent particuliérement le systéme d’attachement de ’adulte : s’occuper
d’une figure d’attachement en situation de détresse ou d’incapacité (Feeney
et Hohaus, 2001) et devenir parents pour un couple (Feeney, 2004)

Le phénomeéne de base de sécurité chez 1'adulte est également différent
de ce qui est observé chez le jeune enfant. Il est caractérisé par un change-
ment crucial qui est la réciprocité (Ainsworth, 1991). Chaque partenaire
d'une relation d’attachement peut a la fois fournir et recevoir du soutien,
de l'attention et de la sécurité (Collins et Feeney, 2000). Les systemes moti-
vationnels impliqués dans l'attachement chez I'adulte comprennent, outre
les systemes d’anxiété/vigilance, d’attachement et d’exploration, celui du
caregiving, qui contribue a la nature bidirectionnelle du comportement de
base de sécurité chez I'adulte (Collins et Feeney, 2000). La capacité de négo-
ciation des conflits est un autre élément essentiel du phénomeéne de sécu-
rité chez 'adulte, reflet du partenariat corrigé quant au but (Pietromonaco
et coll., 2004). Le conflit augmente les besoins de I'individu d’avoir un sup-
port émotionnel de la part de sa figure d’attachement : si chaque partenaire
de la dyade a des perceptions positives de soi et des autres, s’il s’engage
dans une communication ouverte et flexible et s'il reste ouvert a la pers-
pective de l'autre dans le conflit, alors on peut s’attendre a une attitude et
a un discours qui restent constructifs et cohérents. La place de I'autonomie
est encore peu étudiée chez I'adulte. Les adultes sécures peuvent choisir,
de maniere flexible, de faire face aux menaces de maniére autonome (en
s’appuyant sur leurs ressources et compétences propres) ou en s'appuyant
sur les autres, sans avoir alors le sentiment d’étre en échec ou vulnérable
(Mikulincer et Shaver, 2004). Si le besoin d'un contact physique réconfor-
tant ne disparait cependant jamais entierement, en particulier en situation
stressante, les adultes sont souvent capables de trouver du réconfort simple-
ment a partir du seul fait de savoir que leurs figures d’attachement peuvent
&tre contactées si besoin. Le comportement de base de sécurité est relative-
ment intermittent chez les adultes : il peut étre subtil, souvent uniquement
verbal (Mikulincer et Shaver, 2007). Holmes (2001) évoque 1’existence du
phénomeéne de zone interne de sécurité : il renvoie a un schéma vers lequel
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on se tourne en cas de besoin comme élément de régulation émotionnelle.
L'activation de cette zone interne de sécurité peut provenir de 1'évocation
de pensées réconfortantes, de comportements autocalmants qui réduisent
le besoin de faire appel aux figures d’attachement externes ou a leurs repré-
sentations.

Shaver et Mikulincer (2004) proposent un modeéle de 1’attachement nor-
matif et des stratégies conditionnelles chez1’adulte en différents « modules »
fonctionnels. Un premier module représente la recherche de proximité qui
suit I'activation du systéme d’attachement (la stratégie primaire du systéme
d’attachement) : il inclut la surveillance et I’évaluation des événements
menacants. Un deuxiéme module représente la recherche et 1'évaluation de
la disponibilité de la figure d’attachement et les conséquences bénéfiques
que représente cette stratégie primaire. Un troisieme module représente le
choix de la stratégie conditionnelle (hyperactivation anxieuse ou désacti-
vation évitante), en réponse a l'indisponibilité ou a la non-réponse de la
figure d’attachement. C’est un choix en dehors de la conscience et qui est
influencé par les expériences antérieures du sujet. Le modele est affecté
par le contexte (type de dangers ou de menaces, informations actuelles
sur la disponibilité ou non de la figure d’attachement et sur l'efficacité des
stratégies possibles dans la recherche de proximité et de protection d'une
figure d’attachement dans cette situation particuliere). Il est aussi affecté
par les dispositions personnelles : les modeles internes opérants (MIO) de
soi et des autres qui biaisent la perception des informations contextuelles.
Dans ce modele compte autant la réalité (le contexte actuel dans lequel le
systeme d’attachement est activé) que le fonctionnement psychologique
associé aux MIO.

Des études expérimentales récentes valident la pertinence du concept de
base de sécurité chez l'adulte. En cas de menace de séparation, les couples
sécures recherchent plus les contacts physiques et les maintiennent (études
dans les aéroports : Simpson et Rholes, 1998 ; Fraley et Shaver, 1998). Res-
sentir du stress conduit les partenaires sécures a rechercher plus de sou-
tien, émotionnel et concret, de leur figure d’attachement (études dans une
salle d’attente médicale : Collins et Feeney, 2004). Penser a sa propre mort
entraine la recherche de proximité de ses figures d’attachement (Mikulin-
cer et Shaver, 2007). La disponibilité physique de la figure d’attachement
a un effet apaisant lors d’expériences plus moins stressantes ou doulou-
reuses (Coan et coll., 2006). Lors d'une expérience stressante, 1'évocation
consciente ou automatique (techniques de priming), en dehors de sa présen-
ce, d'une figure d’attachement soutenante, a un effet calmant et apaisant
(Mc Gowan, 2002). Feeney (2007) montre que le phénoméne de base de
sécurité est source d’autonomie : une relation sécure donne au sujet sou-
tenu plus de capacités a réaliser ses objectifs personnels et plus de volonté
de résoudre des taches concrétes avec ses seules compétences.
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Valeur évolutionniste de |I'attachement dans sa
forme normative

Recevoir un soutien relationnel, ou se sentir confiant dans le fait que ce
soutien sera disponible en cas de besoin, aide a faire face aux événements
de vie négatifs, et ce de maniere plus efficace. Cette confiance semble avoir
des effets bénéfiques a long terme pour le bien-étre psychologique et pour
la santé physique (Collins et Feeney, 2000 ; Mikulincer et Shaver, 2008). La
disponibilité de la figure d’attachement joue comme un « catalyseur psy-
chologique » qui stimule et développe la croissance personnelle, les moti-
vations et les aptitudes a entrer en relation et le développement personnel,
et qui améliore la qualité des relations (Mikulincer et Shaver, 2007). Les
modeles évolutionnistes montrent que la sécurité apporte a I'adulte plus
d’ouvertures dans le choix du partenaire amoureux et 'exercice partagé de
la parentalité (Simpson, 1999).

Mais le phénomene de base de sécurité est-il aussi essentiel dans le sen-
timent de sécurité et dans les capacités d’exploration chez l'adulte ? A la
différence de l'enfant, le systéme d’attachement, dans les conditions nor-
males, « n'écrase » pas les autres systémes, en particulier l'exploration et
l'affiliatif (Grossmann et coll., 1999). D’autres sources de sécurité sont pos-
sibles chez l'adulte : les relations sociales (rencontres, alliances), le statut
social (compétences universitaires et sportives, atouts physiques et traits de
personnalité comme la patience, le courage), les atouts culturels spécifiques
(Belski, 1999). Leur trait commun est, d’'une maniere ou d’une autre, de di-
minuer l'incertitude liée au risque impliqué par 1’exploration ou la nouveau-
té (ce qui inclut les situations d'urgence ou de crise ; Waters et Cummings,
2000). Les systemes de développement des ressources personnelles comme
le systéme de coping (la capacité de résoudre un défi, d’en venir a bout, d’étre
a la hauteur) jouent un rdle de plus en plus important mais leurs relations
avec le phénomeéne de base de sécurité ne sont pas encore bien connues
(Mikulincer et Shaver, 2007). D’autres systemes motivationnels impliquent
la recherche de proximité, en particulier les systémes de l'affiliation et de
I'accouplement sexuel (Hazan et Shaver, 1994). Différencier intimité (carac-
téristique du systéme de l'intersubjectivité) et recherche de proximité en cas
de détresse est essentiel a 1'age adulte (Collins et Sroufe, 1999).

Fonctionnalité et intégration des MIO a I'age adulte
Le lecteur peut se reporter au chapitre 3 pour le devenir des MIO depuis
I'enfance.

Les MIO sont des construits cognitivo-émotionnels, plus ou moins facile-
ment accessibles, qui sont automatiquement activés chaque fois que des
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événements liés a I'attachement surviennent. Une fois activés, ils jouent
un role important en modelant, de maniere automatique, les patterns de
réponse émotionnelle, cognitive et comportementale.

Les MIO jouent un role sur la maniére dont les sujets pensent a propos
d’eux-mémes et de leurs relations, au travers des processus d’attention,
de mémoire, d’adaptabilité et de sociabilité. Ils guident le sujet dans la
construction de ses expériences interpersonnelles, en donnant sens a ses
relations. Les réponses émotionnelles sont particuliérement importantes.
Lorsque des événements pertinents quant a I'attachement surviennent,
les MIO initient une réponse émotionnelle immédiate et largement auto-
matique (processus d’évaluation primaire). Le type spécifique d’émotion
qui sera éveillé et choisi est déterminé par 1'évaluation secondaire des
options possibles en réponse a 1'événement déclenchant. Des réactions
émotionnelles intenses vont conduire les individus a s’appuyer sur des
schémas déja appris et non pas a traiter 'information de maniére maitri-
sée et ouverte (Mallinckrodt, 2000). Chaque fois que les MIO sont activés,
ils sont a I'origine de projets et de tendances a l'action, jouant le role de
« patrons » automatiquement activés. Ils fournissent des sortes de « kits »
de stratégies comportementales qui fonctionnent selon les reégles « si —
alors » pour atteindre les objectifs pertinents quant a I’attachement. Ainsi,
une fois la situation sociale évaluée, la réponse comportementale du sujet
peut étre surdéterminée, particulierement dans les conditions de stress et
d’éveil.

La question de l'intégration des multiples représentations liées a 1’atta-
chement chez l'adulte est encore a 1'état d’hypothese. Le modele actuel
le plus consensuel est le modele bi-hiérarchique emboité (nested model ;
Collins et coll., 2004). Au sommet de la hiérarchie, on trouve le modele
par défaut (default model), qui correspond aux représentations les plus gé-
nérales au sujet de soi et des autres, une sorte de résumé de 1'histoire des
expériences avec les figures d’attachement clés. Ce niveau général d’'inté-
gration des MIO s’applique a une large gamme de situations pertinentes
quant a I'attachement : on le désigne sous les termes de métareprésenta-
tion, style général d’attachement ou style primaire d’attachement. Plus
bas dans la hiérarchie, on trouve les modeles « domaines-spécifiques »
qui correspondent a des types particuliers de relations (parent-enfant,
amoureuses, etc.). A un niveau plus inférieur se trouvent des modéles
« relations-spécifiques » qui correspondent aux relations particulieres. Ces
niveaux hiérarchiques peuvent étre dénommeés qualité d’attachement ou
style d’attachement secondaire. Ce modele est encore complexifié par la
probable existence, au sein d’'un méme niveau hiérarchique, d’'une autre
division « modéle général/modéle spécifique » : par exemple au sein du
modele général « les amis », le modéle d'un ami particulier. Au sein de
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ce modele existerait un autre niveau de complexité lié au contexte. Ces
contextes spécifiques varieraient selon la figure relationnelle concernée,
le niveau de stress contextuel, le domaine spécifique sur lequel porte la
demande d’aide et activeraient différents modeles de travail a 'origine
de différents comportements du phénomeéne de base de sécurité (Hazan
et coll., 2004). Enfin, il faut différencier, au sein de chaque niveau, le
registre implicite (procédural) ou explicite (sémantique et épisodique)
des MIO qui influenceront chacun les réactions du sujet confronté a une
activation de son systeme d’attachement (Collins et coll., 2004). Pour un
certain nombre de sujets, les éléments conscients et inconscients (auto-
matiques) peuvent étre totalement incohérents. Enfin, il faut différencier
I'approche interpersonnelle et intrapsychique de ces représentations. Le
degré auquel un individu se sent sécure dans une relation spécifique est,
en partie, lié a sa propension générale a se sentir sécure ou insécure (un
style général d’attachement) et, en partie, aux traits de la relation spéci-
fique (idem).

Un autre niveau de complexité de I'organisation des MIO chez 1'adulte est
celui de la fonctionnalité du réseau des MIO, c’est-a-dire de 1’accessibilité
des MIO. Cette notion traduit le degré auquel un « construit » psychologi-
que est facilement activé et amené a la conscience (idem). A 1'origine des
travaux de priming, elle permet de voir les différences individuelles comme
autant liées a I'accessibilité qu’au contenu en soi des MIO. Si l'intégration
des MIO sous la forme d'un métamodele est probable, le processus d'inté-
gration et sa fonctionnalité restent encore hypothétiques. Collins et coll.
(idem) proposent trois modeles possibles. Le modéle indépendant postule
que les modeles « général » et « relations-spécifiques » influencent les deve-
nirs de 'attachement par des voies indépendantes : on peut parler d’effets
additifs sur le comportement et ces effets n’ont pas besoin d’étre conver-
gents ; dans ce modele, on prédit que le modéle général continue d’étre
actif et d’étre utilisé comme guide, méme en présence d'un modéle rela-
tionnel plus spécifique. Le deuxiéme modele postule que les modeles sont
en interaction. Les effets du modele général sont modérés par ceux du mo-
déle « relations-spécifiques » : I'impact du modele général va dépendre des
circonstances relationnelles actuelles. Le troisieme modele est un modele
médiationnel dans lequel les effets des modeles généraux d’attachement sur
le comportement sont médiatisés par les modeles spécifiques. Ces modeles
généraux exercent leur influence sur le fonctionnement actuel en modelant
le développement des modeles relations-spécifiques. La fonctionnalité de
ces modeles semble liée au contexte dans lequel est plongé le sujet : plus le
contexte sera émotionnellement stressant, plus les MIO précoces et les plus
automatiques, c’est-a-dire les moins conscients, seront activés et domine-
ront le tableau (Dornes, 2000).
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Attachement et fonctionnement de I'adulte :
les études des variations individuelles

Concept de style d’attachement actuel

Les travaux sur I'attachement chez 'adulte se sont surtout focalisés sur les
variations individuelles des sujets, évaluées en termes de représentations
mentales qui sont considérées comme les organisateurs clés de 1'utilisation
et du soutien de la base de sécurité (Crowell et coll., 2002). Les états d’esprit
quant a I'attachement, mis en évidence par 1’AAl, sont décrits dans les cha-
pitres 3 et 18 et ne sont pas traités dans ce chapitre.

Les styles d’attachement chez I'adulte se définissent comme des patterns
systématiques d’attentes, de besoins, d’émotions, de stratégies de régulation
émotionnelle et de comportement social. Ces styles sont considérés comme
des « indicateurs de surface » des différences dans I'attachement qui sont
liées a la cognition, a 'émotion et aux tendances comportementales et qui
sont partiellement inconscientes. IIs captent les modéles internes opérants
les plus conscients et portent sur des relations spécifiques actuelles (pairs et
partenaires amoureux ; Shaver et Mikulincer, 2002).

La description actuelle des styles d’attachement est le reflet des ques-
tionnaires (chapitre 18) utilisés chez I'adulte et non d’une théorisation des
variations individuelles de l'attachement a partir de la description de I'at-
tachement normatif chez I'adulte. Comment étre siir de ce que seraient les
variantes « insécures » de 1'attachement chez 1’adulte quand on ne connait
pas encore ce qu’est I'attachement sécure ? La majorité de ces outils ont
été élaborés a partir de la catégorisation d’Ainsworth a la Situation étrange
(SSP) qui est centrée sur 1'étude des différences individuelles et donc une
construction infantomorphique (Hazan et coll., 2004).

Ces styles d’attachement ont cependant une pertinence clinique, comme
le montre la revue récente de Mikulincer et Shaver (2007). Les sujets ayant
un style sécure ont plus de chances d’avoir une meilleure estime de soi,
un sentiment de compétence ou d’efficacité personnelle et interpersonnelle
plus élevé, un sentiment d’achévement et d’accomplissement personnel
plus fort, plus de satisfaction professionnelle, moins de « burn out » au
travail, un meilleur état de santé général et, en particulier, une meilleure
régulation du stress. Les indicateurs de sécurité sont associés avec plus de fa-
cilité a résoudre les conflits et a y faire face de maniere flexible, avec moins
de sentiment de solitude, et plus de relations amicales considérées comme
satisfaisantes.

Nous avons résume les travaux de Feeney (1999) ; de Bartholomew et coll.
(1997) ; de Hazan et Shaver (1990) et de Stein et coll. (1998) pour décrire les
quatre styles d’attachement les plus fréquemment utilisés.



132 Evolution et description de l'attachement tout au long de la vie

Les sujets sécures ont un modele des autres positif sans naiveté ex-
cessive ; ils recherchent les relations et les souhaitent proches tout en
voulant étre autonome ; ils ont un modéle de soi positif avec une vue
réaliste de leurs points forts et de leurs vulnérabilités. Ils font face aux
problémes avec un équilibre flexible entre leurs compétences propres et
l'aisance a demander de 1'aide quand ils n'y arrivent pas par leurs propres
moyens. Ils sont tout aussi capables d’aider que de demander de l'aide
et de la recevoir. Les sujets sécures valorisent leur travail mais ne per-
mettent pas que cette activité se fasse au détriment des autres relations
personnelles.

Les sujets préoccupés ont une image négative de leur soi, dont ils doutent
qu'il puisse étre aimé. Ils ont, en méme temps, une vision idéalisée et po-
sitive des autres, tout en ayant toujours le sentiment d’'étre décus par eux.
IIs ont le sentiment d’avoir peu de contrdle sur leur vie et recherchent de
maniere excessive les relations proches avec les autres. Ils sont dépendants
des autres pour leur propre estime de soi. Les sentiments de colére et de
détresse sont intenses et les réactions négatives intenses aux stress environ-
nementaux, en particulier a ce qui évoque la perte ou 1’abandon, les conflits
chroniques. Les préoccupés ont souvent un comportement controlant sur
leurs figures d’attachement avec une peur constante d’étre abandonné ou
de la perte. Les sujets préoccupés se servent du travail pour gagner le respect
des autres.

Les sujets détachés évitants ont une vision positive défensive de leur
soi, couplée a une vue négative des autres, envers qui ils se montrent
méfiants et suspicieux. IIs ont du mal avec les émotions négatives, qu'ils
traitent par la mise a distance, la minimisation ou la dévalorisation,
tout en valorisant l'indépendance et le détachement émotionnel. Ils
donnent plus d’'importance a leur accomplissement personnel qu’aux
relations. Les relations avec les proches sont émotionnellement distan-
tes. Ils préférent travailler seuls et peuvent utiliser le travail pour éviter
les relations proches.

Les sujets ayant un style craintif ont une image négative de leur soi vécu
comme solitaire et non désir¢, et une image négative des autres. Le craintif
montre des niveaux élevés de détresse et d’anxiété mais il se retire en cas
de stress. Il ne montre ses besoins de soutien qu’indirectement ou dans des
situations extrémes, quand il n’est plus capable de controler I'expression de
ses émotions. Les sujets craintifs désirent des relations soutenantes dont ils
ne sont jamais satisfaits. Alors qu’ils voudraient s’ouvrir aux autres, ils se
voient eux-mémes comme non aimables, et sont trés soucieux du fait qu'ils
ne trouveront jamais quelqu’un qui les aime vraiment. Ils sont particuliere-
ment sensibles aux perceptions de menace et ressentent des niveaux élevés
de détresse et d’anxiété méme lorsqu'il s’agit de stress modérés.
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Conclusion

La théorie de l'attachement met l'accent sur 'importance d'une lecture
développementale, contextuelle et interpersonnelle du fonctionnement
adulte, qui ne peut qu’enrichir la pratique en santé mentale de 1’adulte.
Chercher la proximité et le soutien a une fonction adaptative et de régu-
lation, en particulier sur les émotions négatives ; avoir des figures d’atta-
chement disponibles et qui répondent de maniere sensible et rapide a un
effet bénéfique sur I'état émotionnel, I'image de soi, le comportement dans
les relations proches et ’engagement dans les activités qui contribuent au
développement du soi.
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14 Relations d’attachement
chez I’adulte

S.Tereno, A.-S. Mintz, N. Guédeney

Ce chapitre décrit I'état actuel des connaissances sur les relations d’atta-
chement chez l'adulte. La relation de couple est le contexte privilégié pour
le développement de relations d’attachement réciproque et le plus étudié.
Nous présentons également une synthése des données empiriques de la
recherche actuelle.

La notion de relation d’attachement

La relation d’attachement chez I'adulte est un lien affectif durable au sein
duquel le partenaire est considéré comme un individu unique, non inter-
changeable et dont on a envie de rester proche (Ainsworth, 1991). De nom-
breux auteurs ont tenté de définir les caractéristiques générales que devrait
posséder une relation interpersonnelle pour étre considérée comme une
relation d’attachement (West et Sheldon-Keller, 1994 ; Hazan et Shaver,
1987) : maintien de I'accessibilité, détresse a la séparation lorsque celle-ci
est imposée, joie ou plaisir lors des retrouvailles, sentiment de solitude au
sens physique et d’absence en cas d’éloignement trop fort et attentes d'un
futur partagé. La fonction de l'attachement - la recherche d'une base de
sécurité et d'un havre de sécurité — reste stable tout au long de la vie, bien
que les moyens pour y parvenir se modifient et évoluent avec 1'dge (West
et Sheldon, 1994). La sécurité des relations réciproques et symétriques de
partenaires adultes, construite principalement sur la communication ver-
bale, est différente de la sécurité de la relation asymétrique parent-enfant,
basée sur le systéme d’attachement préconscient et préverbal (Blom et van
Dijk, 2007).

Figures d'attachement

Les adultes ont typiquement de multiples relations dont ils peuvent tirer un
soutien. Bartholomew (1997) montre que les sujets du tout-venant ont un
réseau de 3 a 6 figures d’attachement qui incluent typiquement un parte-
naire amoureux quand il existe, les deux parents, un ou plusieurs membres
de la fratrie et un ou plusieurs amis. Ils soulignent qu’il est probablement

L'attachement : approche théorique
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avantageux, a 1'age adulte, de pouvoir se tourner vers différentes figures
d’attachement, selon la nature de la situation stressante et/ou la forme de
soutien désiré. Hazan et Zeifman (1999) ont créé le Who To, qui demande
aux sujets interrogés de nommer les personnes qu’ils considérent comme
I'objet principal des quatre comportements suivants : maintien de la proxi-
mité (la personne dont ils veulent le plus étre proches et passer du temps
avec), le havre de sécurité (vers qui ils se tournent en cas de détresse ou
quand ils n’ont pas le moral), la détresse a la séparation (détester étre éloi-
gné, sentiment de manque en cas d’éloignement) et base de sécurité (comp-
ter sur 'autre pour étre 1a en cas de besoin).

Figures d'attachement en dehors du réseau privé

Bartholomew (1997) a montré les caractéres communs entre les relations de
sécurité et le concept de support social : la recherche de soutien social est pa-
rallele a la recherche de proximité dans I'enfance. Les attentes sur la disponi-
bilité générale du soutien semblent, pour certains, refléter une caractéristique
stable de la personnalité qui est « le sens du soutien » : pour Collins et Read
(1990), un des traits de I'attachement adulte est « la capacité de voir les autres
comme sirs et disponibles pour apporter du réconfort et du soutien ».

D’autres types de relation commencent a étre étudiés, ouvrant de nou-
velles perspectives sur la compréhension de la fonctionnalité des réseaux
sociaux autres que le réseau privé. L'étude des phénomenes de leadership
illustre 'apport de la théorie de l'attachement a la compréhension de la
dynamique du monde sociétal et du travail. Popper et Mayseless (2003)
reprennent les postulats d’Ainsworth (1991) et de Hazan et Zeifman (1999),
qui considerent que la théorie de 'attachement peut s’appliquer a toute re-
lation d’adulte qui remplit les criteres suivants : le maintien de la proximité,
la fourniture d'un havre de sécurité et celle d'une base de sécurité. D’autres
figures que les figures privées représentent des sources potentielles ou réelles
de réconfort et de soutien et peuvent donc devenir des figures d’attache-
ment. Davidovitz et coll. (2007) appellent ces figures d’attachement des
figures d’attachement spécifiques au contexte (context specific). Les leaders
des groupes organisés (les responsables, les autorités politiques ou reli-
gieuses, des professeurs, des superviseurs ou des officiers militaires) peuvent
jouer le role d"un « caregiver plus sage et plus fort » qui fournit une base de
sécurité et un havre de sécurité pour ceux dont il est responsable (Popper et
Mayseless, 2003). Les leaders qui jouent vraiment un role de leader ont en
général les qualités suivantes (Mayseless et Popper, 2007) :

e ils sont capables de répondre rapidement et adéquatement a ceux qui
les suivent ; ils sont capables de fournir des conseils, de I’aide et un soutien
émotionnel et concret aux membres du groupe ;

¢ de soutenir la créativité, 'initiative et ’autonomie de ceux qui sont sous
leur autorité ;
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¢ ils peuvent renforcer I'estime de soi et le sentiment d’efficacité person-
nelle de leurs affiliés, ils soutiennent leurs souhaits d’affronter de nouveaux
défis et d’acquérir de nouvelles compétences.

Toujours selon Popper et Mayseless (2003), les affiliés occupent une place
qui partage certains traits avec ceux d'un enfant dépendant et vulnérable. Se
tourner vers un leader pour lui demander soutien et aide dans les moments dif-
ficiles ou menacants reflete l'activation du systéme d’attachement des affiliés.
Les périodes de crise personnelle ou collective, de traumatisme ou d’incertitude
favorisent le besoin d'un leader fort. L'incapacité d'un leader ou sa non-volonté
de répondre de maniere sensible aux besoins de ceux qu'il a en charge peut
entrainer insécurité et démoralisation ou rébellion chez ceux qui le suivent
(Mikulincer et Shaver, 2007). Cette insécurité accentue la détresse et la vulnéra-
bilité des affiliés, souléve des doutes sur leur propre efficacité, active les défenses
psychologiques et interfere avec la performance, la croissance et ’adaptation.
L'insécurité altere la relation et la transforme en une relation dysfonctionnelle,
conflictuelle et mutuellement hostile qui est source d’échec, et pour le leader,
et pour l'affilié. Du point de vue de l'attachement, le facteur clé dans 1’échec
du leader a prendre sa place est le développement de liens insécures avec ceux
dont il a la charge. Ce sont principalement des équipes israéliennes (idem ; Da-
vidovitz et coll., 2007) qui étudient 'impact de I'attachement sur la motivation
a étre un leader, a étre considéré par les autres comme un leader potentiel, et les
liens entre attachement et caractéristiques de I'exercice de la fonction de leader
d’une part, et attachement et qualité des relations leader-affili¢ d’autre part.

Les groupes, les institutions et les personnages symboliques (comme
Dieu) peuvent étre considérés comme une base et un havre de sécurité
(Kirkpatrick, 1999). Les études sur le phénomene de la croyance religieuse
portent surtout sur la religion chrétienne (idem) et sur la religion boud-
dhiste (Mikulincer et Shaver, 2007).

La théorie de I'attachement apporte ainsi un nouvel éclairage aux proces-
sus de groupe, en particulier dans le monde du travail et de la vie citoyenne,
en s’'interessant aux processus de négociation, de marchandage, de prise
de pouvoir, de prise de décisions par les responsables et aux questions plus
larges de société, d’économie et de politique, dans tout contexte de recher-
che d'une aide ou d'une sécurité auprés d'une figure spécifique, dans les
moments de détresse (idem).

Liens avec les figures du réseau privé
(parents, couple)

Parents

Le lien d’attachement avec les parents persiste tout au long de la vie
(Ainsworth, 1991). En témoignent les réactions des adultes a la perte de
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leurs parents. En revanche, leur place dans la hiérarchie des figures d’atta-
chement change naturellement, du fait de I'apparition de nouvelles figures
d’attachement spécifiques de I’age adulte (Kobak et coll., 2005). Les parents
semblent servir de figures d’attachement de réserve et sont réutilisés active-
ment chaque fois que I'enfant adulte franchit une étape du développement
(parentalité) ou rencontre de sérieuses difficultés (divorce, maladie ; Miku-
lincer et Shaver, 2007)

Relation de couple

L’amour romantique en tant que processus d’attachement

Hazan et Shaver (1987) ont été les premiers a considérer 'amour roman-
tique comme un processus d’attachement. Les adultes amoureux créent
des liens affectifs, analogues en plusieurs points a ceux qui se créent entre
les enfants et leurs caregivers, qui refletent leurs modeles opérants du soi
et des autres. Shaver et Hazan (1993), suggerent que la théorie de l'atta-
chement peut éclairer quelques aspects de 'amour romantique chez les
adolescents et les adultes, en particulier en ce qui concerne les différences
systématiques de comportement et les défenses psychologiques suscitées
par les relations.

Le partenaire amoureux représente, apres un certain temps de relation
qui semble se situer autour de 2 ou 3 ans, la figure d’attachement principale
pour la majorité des sujets de tout-venant, dans les sociétés occidentalisées.
Au cours de ces deux ou trois années, le lien d’attachement se développe en
plusieurs étapes (Hazan et Zeifman, 1999).

Le pré-attachement constitue la premiere étape : c’est la période initiale
de « flirt ». Le lien d’attachement n’existe pas encore a ce stade mais la
nature des relations durant cette phase — les baisers, les échanges ceil a ceil
prolongés, les relations sexuelles — favorise le développement d'un lien d’at-
tachement ultérieur si le but de ce flirt n’est pas uniquement la satisfaction
sexuelle. La composante sexuelle va apporter une motivation pour le déve-
loppement de relations sociales et servir de catalyseur pour diriger I'atten-
tion vers de futurs partenaires. L'attrait sexuel favorise la construction d'un
lien d’attachement et se trouve renforcé par celui-ci.

L'attachement en voie de constitution représente la seconde étape, celle ou
« l'on tombe amoureux ». Pendant cette période, la proximité physique
n’est plus motivée uniquement par l'attirance sexuelle mais par la recherche
d'une intimité plus générale, qui procure une source de sécurité. Les échan-
ges commencent a concerner les émotions, et chaque partenaire du couple
dévoile ce qu'il ressent en donnant des informations sur sa propre histoire
avec ses expériences douloureuses et ses peurs. Ces échanges permettent
de tester la réponse de l'autre et qu’ainsi chacun devienne un support
émotionnel pour 'autre.
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Le lien d’attachement est véritablement observé pendant la troisieme étape,
celle ot «1'on est amoureux ». L'attraction sexuelle a moins d’'importance et
les échanges émotionnels prennent une grande place dans les liens. A partir
de la répétition des expériences qui, a travers ces échanges, procurent du
réconfort, de la sécurité, le lien amoureux est associé a la réduction du stress
au sens biologique du terme, au calme, a la sérénité. Le systéme opioide
semble étre le médiateur de ces sentiments. Le partenaire devient alors le
«havre de sécurité » vers lequel se tourner en cas de besoin, tandis qu’appa-
raissent les manifestations de détresse a la séparation d’avec celui-1a, signes
comme on l'a déja vu d'un attachement installé.

La quatriéme étape est caractérisée par le partenariat corrigé quant au but ;
il s’agit de « la phase de post-romance ». La nécessité d’'une proximité physi-
que et tous les comportements qui favorisaient le développement d'un lien
d’attachement diminuent. L'énergie psychique utilisée pour 1'établissement
du lien d’attachement peut se tourner a nouveau vers l'extérieur puisque
l'assurance d'un lien d’attachement dans une profonde interdépendance
émotionnelle existe. En effet, comme pour les enfants et leurs parents, il
existe dans le couple une balance entre systeme d’attachement et systéme
exploratoire. C'est quand cette sécurité émotionnelle est construite dans
le couple qu’apparait une profonde détresse en cas de séparation des deux
partenaires.

Hazan et Shaver (1987) suggerent que les trois patterns d’attachement iden-
tifiés par Ainsworth peuvent aider a décrire les relations entre partenaires
d’attachement dans un couple. Les adultes avec un style d’attachement
sécure trouvent relativement aisé de faire confiance aux autres, de s’ouvrir
émotionnellement et de s'impliquer dans des relations intimes a long terme.
Ceux qui présentent un style anxieux sont incertains quant au fait d’étre
aimés ou pas, dignes d’amour ou susceptible d’étre protégés. Cette incerti-
tude craintive explique leur vigilance excessive, leur besoin de réassurance,
leurs protestations fréquentes et leur jalousie. Ceux qui présentent un style
évitant ont appris, afin de se sentir relativement sécure, a majoritairement
s’appuyer sur eux-mémes et a ne pas rechercher ouvertement le soutien
d’un partenaire, y compris lorsque (et en particulier s'il y a des enfants) un
tel soutien est nécessaire a la survie et au développement optimal (Scha-
chner et coll., 2003). Pour Hazan et Shaver (1994), I'approche théorique
attachementiste de I'amour chez les adultes aide a expliquer les réactions
émotionnelles puissantes qui accompagnent les ruptures dans les relations,
que ce soit une séparation, un divorce ou un déces (voir chapitre 14 du
tome II).

Attachement et choix du partenaire
La relation de couple met en jeu quatre systemes de comportement : celui
de la reproduction, celui de l'attachement, celui de la sexualité et enfin
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celui du systéme de soins parentaux. Lorsque 1'on interroge des sujets sur
les qualités qu’ils recherchent chez leur partenaire « idéal », on trouve le
plus fréquemment la sensibilité (sensitivity) et la compétence a répondre
aux besoins d’attachement de facon satisfaisante (responsiveness). Ces qua-
lités, qui rappellent celles d'une figure d’attachement adéquate, sont citées
bien avant les qualités physiques, le statut social ou la fortune.

D’autres études (Berscheid et Reis, 1998) ont montré que les adultes vont
spontanément vers ce qui leur est familier pour créer des relations d’atta-
chement. Il semble que cela soit lié a l'effet de patron (template) de leurs
propres modeles internes opérants. Il semble ainsi qu'un adulte choisira
d’autant plus souvent un partenaire qui saura réduire son inconfort en cas
de stress, le rassurer, étre 1a, s'il a fait ’expérience de parents disponibles le
rendant sécure. Dans le cas contraire, il choisira un partenaire qui respec-
tera ses modalités défensives.

Certains auteurs (Kenrick et coll.,, 1993) ont essayé de comprendre
pourquoi il existait des différences quant aux qualités privilégiées dans
le choix de leurs partenaires selon que les sujets s’engageaient dans une
relation a long terme ou ne se projetaient qu’a court terme. La motivation
liée au systeme d’attachement serait particuliérement importante dans
le premier cas parce que ce partenaire doit étre un bon « compagnon »
pour le sujet et également, le plus souvent, un futur parent de qualité.
Ainsi, tout adulte rechercherait dans son partenaire sexuel les qualités qui
feraient de lui un bon parent pour leurs futurs enfants. A travers le lien
d’attachement, le partenaire d’'une relation stable joue le role de source
primaire de sécurité physique et émotionnelle. C’est en s’appuyant sur
celle-ci que des adultes projettent la possibilité d’avoir des enfants. Ces
hypothéses sont particulierement développées dans les modeles évolu-
tionnistes (Simpson, 1999).

Attachement et qualité des relations de couple

Une meilleure qualité de la relation est percue par les sujets sécures et
par ceux qui ont des partenaires attachés sur un mode sécure. Les consé-
quences émotionnelles des interactions sécures avec d’autres personnes
significatives conduiraient a une orientation positive vers le fait de re-
chercher a étre ensemble, 1'organisation d’objectifs d’interaction selon
des modeles d’'intimité et de proximité, ce qui, en retour, encourage
I'implication des sujets dans des relations conjugales a long terme. Les
représentations mentales positives de soi et des autres, qui caractérisent
le sentiment de sécurité, permettraient le développement d'une organi-
sation cognitivo-affective pour la résolution de conflit et donc le main-
tien de relations maritales satisfaisantes. Enfin, le sentiment de sécurité
de l'attachement favorise la satisfaction psychologique d’autres systémes
motivationnels (par exemple l'exploration, l'affiliation, le caregiving) au



Relations d’attachement chez 'adulte 143

sein de la relation, ce qui conduirait a augmenter la satisfaction conjugale
(Mikulincer et coll., 2002).

L'attachement chez I'adulte offre une relation particuliere avec une autre
personne qui est percue comme disponible, vers qui l'on peut se tourner
pour trouver un support émotionnel et qui est capable de répondre aux
besoins d’attachement — cette derniére qualité étant primordiale (West et
coll., 1987). De plus, la disponibilité de la figure d’attachement et la perception
du partenaire de cette disponibilité ne sont pas toujours concordantes : le
partenaire peut parfois la trouver inadéquate alors qu’elle est présente a
un niveau élevé. Enfin, les caractéristiques personnelles peuvent rendre
difficile l'utilisation par le sujet de ses relations d’attachement, particuliérement
dans les moments de stress (West et coll., 1987).

Collins et Feeney (2000) ont montré comment la recherche de soutien
et du caregiving est cruciale pour le développement des sentiments de
confiance et de sécurité dans les relations intimes. L'engagement sera ac-
tivé si le sentiment de sécurité est menacé de facon a ce que, si les sujets
ont a affronter des événements percus comme stressants ou menacants,
ils aient tendance a désirer ou a rechercher le contact avec les figures
significatives.

Dans les relations les plus sécures, un partenaire signale son besoin de
manieére claire et conséquente jusqu’a ce qu’il y ait une réponse, réalisant
une approche directe de I'autre partenaire pour obtenir de I'aide ou du sou-
tien. Le soutien recu est réconfortant : I’adulte est a méme de rétablir son
équilibre émotionnel et de retourner a une activité normale et a 1'explora-
tion. En donnant un soutien en tant que base de sécurité, 'autre partenaire
se montre intéressé et ouvert pour détecter les signaux, pour reconnaitre
que le partenaire a un besoin ou une détresse, en interprétant correctement
le besoin et en donnant une réponse appropriée dans un temps adéquat.
L'aptitude a répondre de maniere sensible a 1'un des partenaires n’a pas be-
soin de correspondre exactement aux préoccupations de l'autre partenaire,
du moment que les réponses prennent en compte le bien-étre du partenaire
et de la relation dans son ensemble. Pour qu'un partenariat romantique
puisse évoluer vers une relation d’attachement, il semble que les adultes
aient besoin d’interactions répétées du type de base de sécurité (Crowell et
Treboux, 2001).

L’attachement dans le systéme du couple

Les individus sélectionnent souvent les environnements qui confirment
leurs regards sur le monde (Kirkpatrick et Shaver, 1992), mais les expérien-
ces relationnelles peuvent invalider les modeles opérants existants (Ro-
thbard et Shaver, 1994). Les partenaires du couple peuvent soit maintenir
des modéles opérants existants, soit favoriser le changement pour le
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meilleur et pour le pire (Jonhson et Best, 2003, Chon et coll., 1992). Si
l'autre partenaire a un attachement sécure, cette expérience de chaleur et
d’interaction sensible confirme le modéle existant du partenaire sécure
et invalide les modeles existants du partenaire insécure qui peut progres-
sivement les reformuler (Miljkowitch, 2009). Un couple dont l'un des
membres au moins est insécure peut aussi éroder le sentiment de sécurité
des deux membres. (Feeney, 2003). Les cycles destructeurs de poursuite-
mise a distance (un conflit pour réguler la proximité et controler le climat
émotionnel de la relation) peuvent en partie étre maintenus en raison des
perceptions négatives de I'intention des autres (Byng-Hall, 1999).

Conclusion

La théorisation des relations d’attachement chez 1’adulte ouvre des perspec-
tives enrichissantes pour comprendre quelques facettes des relations pro-
ches et intimes de ’adulte et en particulier la relation de couple.
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15 Attachement et sujet age

N. Guédeney, C. Sabatier

Introduction

Pour Bowlby (1980), « les représentations d’attachement sont actives depuis
le berceau jusqu’a la tombe ». L'attachement chez les personnes agées n’est
pourtant étudié qu’a partir des années 1990. Le vieillissement et le bien-étre
sont dépendants d'un grand nombre de facteurs contextuels, et en particu-
lier relationnels : il y a une grande diversité des formes de vieillissement et
de parcours de fin de vie et du degré de conservation de I'autonomie (Baltes
et Smith, 2004). En raison de I'augmentation de I'espérance de vie et de
I'augmentation de la proportion des personnes de plus de 60 ans dans le
monde occidental, de la vulnérabilité des sujets agés aux maladies chroni-
ques et débilitantes et du risque de subir des expériences de perte et de sé-
paration, l'attachement et le caregiving redeviennent des questions cruciales
a cette étape de la vie, réactivant les problématiques typiques de la petite
enfance (Bradley et Cafferty, 2001).

Attachement et vieillissement

Le vieillissement améne des changements physiques et sociaux inéluctables
qui sont susceptibles de modifier les styles d’attachement et de réveiller de
nouveaux besoins de sécurité (Ainsworth, 1999). Dés 1995, Wright et coll.
notent que la perte de la capacité a s’assumer soi-méme est fréquemment
accompagnée d’'un sentiment croissant de crainte, de vulnérabilité et d’in-
sécurité chez le sujet agé, éventuellement malade. On observe un déclin des
ressources physiques et une augmentation de la dépendance réelle, liée a ce
déclin. Magai (2008) décrit trois contextes qui sont des activateurs poten-
tiels de la recherche de soins, méme si les personnes agées expriment une
nette préférence pour garder le maximum d’autonomie : la limitation des
activités et la dépendance physique croissantes liées a toutes les atteintes
fonctionnelles comme les rhumatismes, les attaques ; les émotions com-
plexes négatives (anxiété et dépression), liées aux pertes et aux deuils qui
frappent les personnes agées ainsi que la menace, pour le sujet, de sa propre
mort ; les différentes formes de maladies chroniques qui touchent les per-
sonnes agées nécessitant une surveillance et/ou des soins constants.

L'attachement : approche théorique
© 2009, Elsevier Masson SAS. Tous droits réservés.
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Le contexte d'impuissance plus ou moins relative, lié a la dépendance et
aux limitations physiques, active le systeme d’attachement des sujets. Cela
entraine une réactivation, ou une intensification, chez la personne agée,
des comportements de recherche de proximité destinés a trouver ou a main-
tenir la proximité et/ou la disponibilité de ses figures d’attachement ; cela
active également les stratégies conditionnelles habituelles du sujet (Shaver
et Mikulincer, 2004).

A cet age de la vie, il est particuliérement important de distinguer le sen-
timent de dépendance fonctionnelle (qui peut étre une réalité et qui est lié
a une évaluation réaliste du sujet de ses pertes d’autonomie) et les besoins
d’attachement du sujet, c’est-a-dire la croyance que ce méme sujet a en
la disponibilité des autres pour lui fournir soutien et assistance en cas de
besoin (Bradley et Cafferty, 2001). Magai (2008) insiste sur la réapparition,
apres des années d’autonomie réussie, d'une dépendance qui peut appa-
raitre comme un véritable empiétement sur la vie du sujet et étre ressen-
tie comme un dénouement douloureux. Les menaces sur 1'éventuel conflit
autonomie/dépendance, qui commencent a apparaitre, semblent éveiller
un combat intérieur de type approche et évitement. Ce combat est proba-
blement plus difficile pour les sujets ayant un attachement insécure. Les
sujets avec un attachement anxieux sont parfois trop demandeurs de soin
et de réassurance de leurs figures d’attachement et peuvent donner envie a
leurs caregivers de s’éloigner, rebutés par ce besoin permanent, jamais satis-
fait et emprunt d’une forte tonalité émotionnelle faite d’exigence, de colere
et de plaintes, qui entraine le cercle vicieux bien connu de demandes et
d’éloignement. Si les sujets sont évitants, ils auront tendance a dénier leurs
difficultés et donc a moins chercher d’aide.

Les « nouveaux » besoins d’attachement de la personne agée sont en-
core considérés comme 'expression d'une régression alors qu'ils sont une
réponse adaptative : ils sont ’expression des stratégies habituelles du sujet
pour retrouver un sentiment de sécurité (Shaver et Mikulincer, 2004).

La place des autres systemes motivationnels et les ressources qu’ils lui ap-
portent pour faire face aux défis du vieillissement reste encore trés mal étu-
diée (idem). Le systéme d’attachement reprend-il une place prépondérante,
a l'instar des premieres années de la vie, en tant que moyen préférentiel
d’aide au sujet agé pour faire face aux signaux de danger, de vulnérabilité
ou de conflits (Cookman, 2005) ?

Styles d'attachement et sujets agés

La distribution des modalités d’attachement, quels que soient les outils
utilisés, conclut a une distribution différente des styles d’attachement par
rapport a celle observée chez des adultes jeunes. Il y a une surreprésentation
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(50 % des cas) du style « évitant » et une absence de style préoccupé (Webs-
ter, 1997 ; Consedine et Magai, 2003 ; Zhang et Labouvie-Vief, 2004). Wen-
sauer et Grossmann (1995) rapportent une surreprésentation de 1'état d’es-
prit quant a 'attachement de type « détaché ».

Ces résultats soulévent plusieurs interprétations possibles. Bradley et
Cafferty (2001), stipulent la présence d'un processus d’accommodation
protecteur. Zhang et Labouvie-Vief (2004) évoquent que les sujets agés
doivent faire face aux pertes des relations d’attachement et a leurs ca-
pacités déclinantes personnelles. Ils donnent plus d'importance a I'indé-
pendance et au fait de ne compter que sur soi et moins d’importance a
I'interdépendance comme stratégie de protection. Magai (2008) considere
qu'il s’agit plutot d’'un processus de résignation avec vrai détachement,
du fait de 'exposition inéluctable aux pertes des proches. Antonucci et
coll. (2004), s’appuyant sur leurs observations de la modification avec
I’age des liens émotionnels avec une tendance aux réseaux sociaux plus
petits mais plus satisfaisants au niveau émotionnel, refusent 1'idée d'un
détachement et suggerent une réorganisation du systéme d’attachement
dans cette nouvelle étape du développement : le sujet agé développe de
nouveaux comportements d’attachement et une autre maniere d'utiliser
les figures d’attachement alors que ces derniéres ont souvent disparu. Ci-
cirelli (2004) nuance cette position et précise pour sa part qu’il s’agit d’'un
phénomeéne de désengagement dans certains domaines (par exemple les
relations amoureuses) qui, simultanément, est accompagné par une in-
tensification de la force d'un plus petit nombre d’attachements proches
et de l'utilisation de 1’évocation des figures disparues. Enfin, ces résultats
seraient reliés a la diminution habituelle de 1'anxiété physiologique avec
le vieillissement, ce qui entraine une diminution de la réactivité émo-
tionnelle avec 1’age : les sujets ne sont pas plus évitants mais sont moins
anxieux (Consedine et Magai, 2003).

L'effet cohorte a particulierement été analysé dans la compréhension
des résultats sur la distribution des styles d’attachement. Pour Magai
(2008), cette surreprésentation des stratégies évitantes est liée au fait que
les personnes agées étudiées ont toutes été enfants au moment ou 1'édu-
cation n’encourageait ni le dévoilement émotionnel, ni la plainte, ni 1'at-
tention trop importante aux besoins d’affection de son enfant. Bradley
et Palmer (2003) suggeérent que l'effet cohorte est surtout visible dans les
conversations superficielles ou formelles (ce qui est probablement capté
par les questionnaires), tandis que la restriction ou la suppression des
émotions caractéristiques de I’évitant sera beaucoup plus évidente dans
les discussions d’événements liés aux vulnérabilités émotionnelles, ce qui
est capté par des méthodes d’entretien plus qualitatives. Enfin, Zhang et
Labouvie-Vief (2004), dans leur étude sur la stabilité et la fluctuation des
styles d’attachement sur une période de 6 ans, font I’hypothése qu’'un age
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avancé est peut-étre, comme pour la petite enfance et pour 1’adolescence,
une période de particuliére malléabilité. Relations et perception de soi
sont sujettes a transformation alors que la personne perd ses partenaires
proches et devient de plus en plus consciente de sa propre dépendance et
de la mort.

Les questionnaires d’attachement élaborés chez ’adulte jeune sont inadé-
quats et la création de nouveaux outils plus adaptés aux personnes agées est
actuellement indispensable (Magai, 2008). La plupart sont en effet centrés
sur les relations amoureuses ou comprennent des questions sur les autres en
général, de facon abstraite, alors que les personnes agées portent plus leurs
intéréts sur les personnes précises de leur entourage et répondent différem-
ment selon que la question porte sur les autres en général ou des personnes
spécifiques de leur entourage (Ross et Spinner, 2001).

Attachement et bien-étre chez les
personnes agées

La sécurité de I'attachement (styles d’attachement ou état d’esprit quant a
I'attachement) est associée au bien-étre des sujets (qu'il s’agisse de 'intégra-
tion sociale, de la santé physique ou du sentiment de satisfaction dans la
vie ; Webster, 1997 ; Consedine et Magai, 2003). Consedine et Magai (idem)
trouvent que les sujets sécures ont plus de chance de montrer joie, intérét,
curiosité et plaisir, émotions dont la fonction primaire est la promotion
et la protection des liens sociaux. Ils ont également davantage tendance
a montrer un style de régulation émotionnelle ouverte et une capacité a
reconnaitre et a exprimer la détresse émotionnelle sans étre trop paralysés
par elle. IIs expriment plus volontiers et plus facilement les affects de tris-
tesse, de colere et de crainte. Cette réponse plus ouverte et plus adéquate,
aux pertes et frustrations inévitables du vieillissement permet de mieux leur
faire face avec davantage de chances d’obtenir un soutien. Pour Cookman
(2005), le degré de confiance de la personne agée dans le fait de trouver la
sécurité nécessaire aupres de ceux sur qui elle peut compter, lorsqu’elle en
a besoin, lui permet d’'interagir plus pleinement avec l'environnement, de
mobiliser toutes ses ressources personnelles disponibles et de mieux traiter
les taches du vieillissement. Toutes ces études confirment la fonction pro-
tectrice des liens d’attachement méme au cours de la vieillesse (Browne et
Shlosberg, 2006).

Sujet agé et figures d’'attachement

Méme si les sujets agés se retirent de réseaux sociaux, du fait de 1’arrét des ac-
tivités professionnelles par exemple, et d'une moindre implication dans les
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activités de la communauté, ils gardent un noyau de figures d’attachement.
Leurs figures d’attachement sont essentiellement recrutées dans ’entourage
qui leur est génétiquement lié ou le(s) conjoint(s) dont ils ont eu des enfants
(Shaver et Mikulincer, 2004). Antonucci et coll. (2004) étudient la nature du
réseau de figures dont le sujet agé se sent proche et sur qui il peut compter.
A partir de 60 ans, le réseau des figures proches comprend le partenaire s'il
est encore en vie, la famille la plus proche (enfants et fratrie) puis les amis,
ce réseau étant hiérarchiquement organisé. L'apparition des enfants adultes
comme figures d’attachement est une caractéristique de cette période.

Cicirelli (1993) décrit 'attachement symbolique. La puissance de 1'évoca-
tion, en cas d’absence prolongée de sa figure d’attachement, peut permettre
de fournir au sujet un sentiment de sécurité identique a celui qu’il trouvait
en sa présence réelle. Ce mécanisme est de plus en plus utilisé chez la per-
sonne agée et représente une stratégie adaptative, étant donné le risque
inéluctable et grandissant de pertes auquel elle est exposée. Ce phénomene
est bien connu chez le conjoint survivant qui continue de parler a son par-
tenaire défunt et recherche et trouve, dans cette évocation, soutien et ré-
confort (Magai, 2008).

Cookman (2005) évoque une autre stratégie adaptative pour répondre
aux besoins d’attachement. La personne agée peut s’attacher a autre chose
que des personnes, réelles ou évoquées. Elle peut s’attacher aux endroits,
aux animaux domestiques, a des possessions qui lui sont précieuses. Le rdle
du cadre matériel familier ot la personne agée a en général vécu de longues
années, en présence de ses figures d’attachement et en particulier de son
conjoint, semble jouer celui d'une base de sécurité : le cadre matériel facilite
I’évocation des figures d’attachement disparues.

Les croyances en Dieu chez les personnes agées ont été étudiées sous
I'angle de l'attachement. Kirkpatrick (1999) fait I'hypothese que Dieu peut
servir de figure d’attachement (surtout dans les religions monothéistes et
en particulier la religion chrétienne). Le croyant recherche la proximité
avec Dieu et la maintient. Il cherche en Dieu un havre de sécurité ou le
voit comme base de sécurité. La relation avec Dieu est ressentie comme
une source permanente de sécurité et de réconfort. En cas de réaction a
une expérience de perte, ou d’expérience qui active le systeme d’attache-
ment (angoisse, alarme), le croyant se tourne vers Dieu. La notion d’'une
vie apres la mort proposée par la religion apporte un réconfort face aux
angoisses de mort. Selon Cicirelli (2004), Dieu peut représenter pour cer-
taines personnes une figure d’attachement ultime. La croyance religieuse
en Dieu serait ainsi une stratégie efficace pour les personnes agées ayant
perdu leurs figures d’attachement et exposées a des stress importants afin
de composer avec leurs difficultés, en particulier pour diminuer la crainte
de la mort.
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Réactions a la perte du conjoint chez les
personnes agées

Parkes (1991) a travaillé sur le deuil chez les adultes, et en particulier chez
les veuves. La réaction au deuil du conjoint est une source de détresse
d’autant plus intense que la perte a été soudaine, et que le sujet est agé
et isolé socialement. Magai (2008) évoque le role d'une désorganisation
psychophysiologique brutale chez le conjoint survivant, semblable a une
dépression anaclitique dans le phénomene si souvent constaté, pour les
couples de tres longue date, du déces du conjoint survivant, peu de temps
apres la mort de son partenaire.

Lien de caregiving entre I'enfant adulte
et ses parents

La solidarité entre les générations a été analysée par les sociologues et les
psychologues spécialistes du lien familial a ’dge adulte : le lien parent-enfant
perdure et se transforme avec I'age des parents et des enfants. Prendre soin
de ses parents agés est une des taches développementales de la période de
50-60 ans décrite par Erikson (1959) et par Havighurst (1948). Trois proces-
sus sous-jacents aux solidarités des adultes envers leurs parents agés ont été
repérés : le sentiment d’obligation filiale, I'anxiété filiale, I'attachement et
la maturité filiale (Cicirelli, 1983 ; 1993 ; Murray et coll., 1995). L'obligation
serait le sentiment d’étre responsable de ses parents, voir 'unique responsa-
ble, selon le mode de l'imposition d'une tache ; I'anxiété filiale est le stress
ressenti du fait de devoir faire face a la tache d’aider ses parents lorsqu’ils en
auront besoin et le sentiment que cette tache risque de dépasser ses propres
ressources (psychiques et financieres) ; la maturité filiale correspond selon
Murray et coll. (idem) a une étape développementale marquée par un change-
ment de perspective. Désormais, ’adulte réalise et accepte que dans la dyade
enfant-parent, c’est désormais a son tour d’assumer le role d’aider en cas de
besoin et qu'il ne s’agit pas seulement de réciprocité des échanges. C’est une
période de la vie unique ou 'enfant qui était protégé par sa figure d’attache-
ment adulte devient, a son tour, le protecteur de celui qui I'a protégé.

Pour Cicirelli (1993), l'anticipation de la perte inéluctable du parent
vieillissant déclenche chez le descendant adulte le désir de protection afin
de retarder, autant faire se peut, la séparation imminente et la perte de celui
ou celle qui reste une figure d’attachement clé.

Sorensen et coll. (2002) constatent que le style d’attachement des enfants
adultes est associé a leur capacité de préparer la maniere dont ils prendront
soin de leurs parents vieillissants. Cette capacité prédit un sentiment de
fardeau moindre lorsque 'adulte doit effectivement s’occuper de son parent
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agé. Avoir un attachement sécure est associé avec plus de chances d’adopter
un comportement de caregiving vis-a-vis du parent vieillissant, c’est-a-dire
de s’engager émotionnellement a fournir protection, engagement vécu
comme une évidence et non comme une obligation. Ils donnent plusieurs
explications. La perception générale des autres comme plus aimants et sou-
tenants en cas de détresse éveille un désir de rendre la réciproque. Les sujets
sécures ont plus confiance en eux et éprouvent moins d’anxiété face a cette
nouvelle situation stressante. Carpenter (2001) montre que la qualité de
I'attachement chez la fille qui prend soin du parent vieillissant ne joue pas
sur le soin matériel mais sur le soutien émotionnel. Le choix par la per-
sonne agée d'un des enfants parmi la fratrie comme figure d’attachement
préférée et la désignation ou 'autodésignation au sein de la fratrie de celui
qui va endosser ce role est encore mal connu. La distance géographique, les
niveaux socioprofessionnels des enfants, le partage des valeurs sont autant
d’éléments qui président au choix des parents agés (Suitor et coll., 2007).
Les études montrent également que les fratries se partagent la tache d’aider
leurs parents, selon des régles complexes, mais hiérarchiques, les filles étant
plus portées a aider que les fils, les filles ainées et les filles puinées plus que
les autres (Fontaine et coll., 2007).

Shaver et Mikulincer (2004) notent que 'expérience d'un attachement
sécure parent-enfant peut promouvoir I'empathie chez les adultes caregivers
d’adultes plus agés et malades, tandis que l'insécurité de la relation anté-
rieure crée des problemes dans la nouvelle relation. La situation d’'inversion
parentale peut réveiller les stratégies habituelles familiales pour faire face
aux menaces sur l'attachement : caregiving compulsif de la part de 1’enfant
devenu protecteur, luttes de pouvoir entre les caregivers (fratrie, conjoint et
descendants), compétition chez les personnes agées pour recevoir du soin.
Quelques auteurs (St-Clair, 2000 ; Shaver et Mikulincer, 2004) signalent
que cette étape développementale crée également une nouvelle opportu-
nité, méme pour une période bréve, de reconstruire une relation en des
termes plus sécures et ainsi de revisiter d’anciennes insécurités. La théorie
de l'attachement donne des outils a ceux qui travaillent avec les familles
de personnes agées pour reconnaitre que toutes ces manifestations, tant du
cOté de celui qui a besoin de soin que de celui qui en donne, représentent
des stratégies pour obtenir et maintenir la sécurité face a la menace et a la
vulnérabilité (Bradley et Palmer, 2003).

Démence et attachement

Depuis les années 2000, les questions de 1’attachement prennent une im-
portance croissante pour comprendre les personnes atteintes de démence
(Browne et Shlosberg, 2005).
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Le processus de la démence se caractérise par les expériences de perte,
de séparation des figures d’attachement et les sentiments d’insécurité au
point que certains comparent 1'état du dément a une situation non familie-
re permanente comme une Situation étrange (Miesen, 1993). Pour Miesen,
la démence érode les sentiments de sécurité et de streté et active les com-
portements d’attachement. Il propose que, dans les stades précoces de la
maladie, les comportements nets d’attachement tels qu’appeler, pleurer,
peuvent servir a trouver une réassurance aupres des familiers. La démence
progressant, la possibilité d’orientation vers le monde extérieur diminue
et les figures connues deviennent étrangeres et non familieres, rendant les
comportements manifestes d’attachement moins potentiellement utiles en
tant que moyen de trouver sécurité et bien-étre. De plus, ces comportements
peuvent étre effacés par le processus méme de la démence. Une attention
toute particuliere est portée aux processus mnésiques et a leurs liens avec
I'attachement. Selon Vance et coll. (2008), I'attachement, ainsi d’ailleurs
que le traitement des émotions, est tres résistant a la détérioration mentale
de la démence, tout comme les capacités de la mémoire procédurale. Les
attachements émotionnels restent puissants tout au long du processus dé-
mentiel. Les patients déments peuvent encore étre capables d’expérimenter
des attachements émotionnels a ce qui leur est familier, méme quand ils
ne semblent plus capables de traiter ces émotions de maniere consciente. I
est classique de décrire les patients déments « suivant comme leur ombre »
ceux qui prennent soin d’eux (Vance et coll., 2008). L'atteinte mnésique
de la démence et les besoins d’attachement se conjuguent pour expliquer
I'apparition du phénomeéne de fixation considéré comme un équivalent
de comportement de recherche de proximité. Le dément croit que son ou
ses parents sont toujours en vie. Les souvenirs anciens sont réactivés et
rameénent au premier plan le r6le clé des parents comme figures précoces
d’attachement : il y a plus de fixation maternelle que paternelle (Browne
et Shlosberg, 2005). Penser aux figures d’attachement de I’enfance comme
si elles étaient toujours en vie peut redonner a une personne démente un
certain sentiment de sécurité émotionnelle. Le style d’attachement du dé-
ment (évalué indirectement par les réponses des proches sur comment se
comportait le dément avant sa maladie) joue sur la valeur d’apaisement de
ces fixations.

Le style d’attachement prémorbide semble avoir un impact sur la maniére
dont le patient dément exprime ses émotions et réagit a la visite de sa famille
(les retrouvailles aprés une séparation) : les personnes sécures expriment
plus de joie lors des visites que les évitantes (Magai et coll., 1997). Steele
et coll. (2004) montrent que les manifestations, a la réunion, de personnes
démentes ne sont pas liées a l'intensité de la démence mais a I'état d’esprit
de la fille qui prend soin de la personne démente en tant que caregiver. Plus
celle-ci est cohérente a I’AAI, plus sa mere a de chance de présenter de la
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joie et une capacité a la relation a la réunion, et ce quel que soit le degré
de démence. Pour Magai (2008), cette capacité de répondre socialement et
émotionnellement a un « autre préféré », qui peut persister jusqu’aux états
les plus terminaux, voire la fin, traduit I'importance cruciale des besoins
d’attachement pour I'étre humain.

Selon Wright et coll. (1995), les problemes de comportement liés a la
démence pourraient étre analysés comme des stratégies liées aux compor-
tements d’attachement. Magai et Cohen (1998) trouvent que les patients
avec un attachement ambivalent montrent plus d’anxiété et de dépression
que les patients évitants et les sécures alors que les évitants montrent plus
de symptomes paranoiaques que les patients sécures. Perren et coll. (2007)
constatent que les déments insécures manifestent plus de problemes de
comportements que les sécures et que le patient dément a d’autant plus de
problémes de comportement (spécifiquement agitation et agression) que
son caregiver principal est évitant.

Les personnes atteintes de démence sont prises en charge par leur fa-
mille (conjoint ou enfants) en particulier au début de la maladie. Avoir
un parent atteint d’'une maladie mortelle dont I’état mental et éventuel-
lement physique va inévitablement se détériorer constitue une menace
pour l'attachement (Perren et coll., 2007). La sécurité de 'attachement
est un facteur protecteur sur la maniere de vivre ce fardeau (Crispi et
coll., 1997). Les liens entre qualité du soin aux parents en fonction du
style d’attachement des enfants adultes ont été particuliérement étudiés
chez les parents atteints de démence d’Alzheimer (Markiewicz et coll.,
1997, Crispi et coll., 1997 ; Cooper et coll., 2008). Les sujets avec un
style d’attachement sécure font mieux face a la charge de s’occuper de
leur parent dément : ils trouvent plus de soutien et le vivent comme
plus satisfaisant. Les descendants avec un style préoccupé ressentent la
tache de s’occuper de leur parent dément en institution comme un far-
deau, trouvent moins de soutien et réagissent aux troubles cognitifs ou
comportementaux de leur parent avec plus de réactions émotionnelles
négatives. Les sujets évitants ont plus tendance que les autres a placer
leur parent dément en institution. Pour Ingebretsen et Solem (1998), les
conjoints caregiver préoccupés paniquent souvent et essaient de dénier
ou de lutter contre les symptémes de la démence. Les conjoints évitants
ont surtout besoin de mettre une distance et de se retirer. Ceux qui per-
coivent une menace sur leur sentiment d’appartenance réciproque mon-
trent un caregiving compulsif et essaient de compenser les déficits de leur
conjoint. Les conjoints sécures sont capables de faire face plus facilement
aux conséquences si difficiles a vivre de la progression de la démence : ils
se sentent en particulier capables de rester en contact avec leur conjoint
et d’en prendre soin.
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La théorie de I'attachement met donc l'accent sur la nécessité de répondre
aux besoins d’attachement et d’aider les personnes démentes a se sentir le
plus en sécurité possible et de former les professionnels en ce sens (Browne
et Shlosberg, 2005 ; 2006).

8. Quelques outils d’évaluation avec des personnes trés agées.

Browne et Shlosberg (2006) présentent de nouveaux outils. Il existe une
version modifiée de ’AQS (Hazan et Shaver, 1990) remplie par une per-
sonne de la famille proche de la personne démente pour évaluer les styles
d’attachement avant la maladie. L'entretien « Thinking about the parents »
(TATP, Yahyaoui et Miesen, 2000, cité par Browne et Shlosberg, 2006) de-
mande aux sujets de parler de leurs parents. Le « Ward attachment observa-
tion questionnaire » (WAOQ, Miesen, 1990, cité par Browne et Shlosberg,
2006) est un outil d’observation rempli par le personnel soignant pour ob-
server les comportements d’attachement au cours de situations de la vie
quotidienne, comme le « Standard visiting procedure » (SVP, Miesen, 1993,
cité par Browne et Shlosberg, 2006) qui observe les comportements a la
séparation et a la réunion avec une personne de la famille, avec une procé-
dure proche de la situation étrange.

Conclusion

La période du vieillissement est une période clé pour comprendre le fonc-
tionnement de l'attachement tout au long de la vie : elle reste encore trés
peu explorée. La théorie de I'attachement apportera peut-étre a la ques-
tion des soins aux personnes agées la méme révolution scientifique qu’elle
a entralnée concernant les questions du lien, de la maltraitance et de la
carence chez les jeunes enfants, que cela soit au sein des familles ou des
institutions.
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16 FEvaluation de
I'attachement dans les
familles avec des enfants
de moins de 3 ans

C. Rabouam, S. Tereno, L. Vulliez Coady

Ce chapitre abordera l'évaluation de 1'attachement des jeunes enfants. La
sécurité de l'attachement est seulement inférée de ce que 'on peut obser-
ver : les procédures d’évaluation de la qualité des attachements d’un bébé a
ses parents observent les comportements interactifs. Puis nous aborderons
I'évaluation du caregiving : différentes procédures analysent la maniere dont
les comportements et représentations des parents influencent l’attachement
de I'enfant, et de fagon plus générale, son développement émotionnel.

Evaluation de I’attachement chez le trés jeune
enfant

La Situation étrange (Strange Situation Procedure — SSP)

Mary Ainsworth et de ses collegues ont traduit les efforts d’évaluation de
la sécurité de 'attachement a travers 1’élaboration d’une procédure d’éva-
luation expérimentale, la Situation étrange. A partir de ses observations en
Ouganda puis a Baltimore et de sa connaissance des travaux d'un psycho-
logue, Jean Arsenian, elle a imaginé cette procédure pour décrire la capa-
cité de l'enfant a utiliser sa figure d’attachement comme base de sécurité
(Ainsworth et Wittis, 1969 ; Ainsworth et coll. 1978). Considérée au départ
comme une épreuve standardisée pour explorer les modalités normales de
I'interaction mere-enfant, la SSP s’est révélée utile dans l'investigation des
différences individuelles. Véritable paradigme, elle est la procédure la plus
utilisée pour évaluer la qualité des attachements d'un enfant aux personnes
qui s’occupent de lui.

La SSP a été mise au point pour des enfants de 12 et 18 mois, observés avec
leur figure d’attachement en laboratoire. On note les réactions de 1’enfant
durant huit épisodes de trois minutes impliquant des séparations et des re-
trouvailles entre la mére et lui, ainsi que l'introduction d'une personne non

L'attachement : approche théorique
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familiére pour lui : apres une bréve introduction, on laisse le bébé seul avec
sa mere. Puis, la personne inconnue de l’enfant entre dans la piéce, com-
mence a parler avec la mere, puis tente d’interagir avec I'enfant. Ensuite, la
mére quitte la piece, laissant le bébé seul avec la personne étrangére, puis
elle revient (I’étrangere s’éclipse). La mere part a nouveau, puis 1'étrangere
revient seule. Enfin, la meére revient (l'étrangere s’en va). La situation est
observée derriere un miroir sans tain et enregistrée en vidéo.

L'observateur peut voir la maniére dont I'enfant, en expérimentant le
stress progressif engendré par les différentes phases de la procédure qui ac-
tivent son systeme d’attachement, organise son comportement envers sa
mere, et reprend ou pas son jeu (exploration). L'enfant agit selon ce qu'il
s’attend a recevoir ou pas de la part de sa figure d’attachement.

La cotation s’organise autour de quatre échelles dites « interactives » : la
recherche de proximité (proximity seeking), le maintien du contact (contact
maintaining), la résistance au contact (contact resistance), et I'évitement de la
proximité (proximity avoidance). Les variables contribuant le plus a la discri-
mination des différents patterns d’attachement sont la recherche de proxi-
mité, I'évitement et la résistance a la mere lors des épisodes de réunion,
plutdt que les pleurs de 1’enfant a la séparation.

Pour chacune des deux réunions, on attribue une note (de 1 a 7) sur les
quatre échelles. Puis en fonction du poids de chacune des notes, et de leur
évolution entre la premiere et la deuxieme réunion, on décide de la classifi-
cation de la relation d’attachement observée.

Trois groupes d’enfants ont été différenciés selon leur comportement du-
rant les deux épisodes de réunion avec la mere. Les enfants attachés de ma-
niére sécure ont tendance a protester lors des séparations, surtout lors de la
seconde (la plus stressante), et a accueillir leur mére lors de son retour avec
plaisir (sourire, vocalisation ou geste) ou en recherchant la proximité avec
elle, et enfin a retourner jouer apres avoir été réconfortés (groupe B).

L'attachement insécure peut prendre deux formes. Certains enfants ont
peu de manifestations affectives ou de comportements de base de sécurité ;
ils paraissent peu affectés par la séparation, tendent a éviter la proximité
et le contact avec la mere lors des retrouvailles, et focalisent leur attention
sur les jouets, plutot que sur leur mere, dont ils savent qu’elle ne leur don-
nera pas de réconfort dans ce type de situation. S'ils sont stressés par la
séparation, ils peuvent accepter d'étre réconfortés par l'étrangere : ils ont
un attachement évitant (groupe A). D’autres montrent de la détresse a la
séparation, avec un mélange de recherche de contact et de rejet coléreux de
leur mere, et des difficultés a étre réconfortés : ils ont un attachement ambi-
valent/résistant (groupe C). La distribution des trois patterns est la suivante :
65 % d’enfants sécures, 21 % d’insécures évitants et 14 % d’insécures am-
bivalents. Huit sous-groupes ont ensuite été distingués, qui constituent un
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continuum sur un axe sécure-insécure. Plus récemment a été introduite une
catégorie d’enfants dont l'attachement est désorganisé/désorienté (groupe
D) et qui seront décrits dans le chapitre 19 (Main et Solomon, 1986). Fra-
ley et Spieker (2003) ont récemment posé la question d’une révision de la
méthode de codage de la Situation étrange dans un sens plus dimensionnel
que catégoriel, selon deux axes : stratégies de recherche de proximité versus
évitement d'une part, stratégies coléreuse et résistante d’autre part.

L'application de la Situation étrange requiert une formation approfondie
et un entralnement sur un grand nombre de situations pour obtenir une
fiabilité suffisante.

Ses qualités psychométriques sont bien connues actuellement. La stabilité
a court terme (12 mois a 18 mois) de la classification en catégories est bonne
quand les évaluations ne sont pas trop rapprochées (minimum : deux a six
mois) pour éviter une sensibilisation a la procédure (Solomon et George,
2008). La stabilité a long terme est trés bonne entre 12 mois et 5 ans (Main
et Cassidy, 1988), a condition qu'il n'y ait pas d’événement de vie modi-
fiant l'attachement, moins bonne ensuite, mais elle reste trés acceptable
quand on ne considere que la dimension sécure versus insécure. La stabilité
de la classification suppose qu'il n'y ait pas d’événements de vie venant la
contrarier : les deuils, les séparations, les traumatismes, les maladies graves,
etc. ont un impact sur l'attachement qui peut d’autant plus modifier le
style d’attachement que 'enfant est plus jeune et qu’il bénéficie moins de
I'intervention de facteurs protecteurs.

La fiabilité et la validité prédictive de I’épreuve sont bien établies dans les
populations occidentales (Solomon et George, 2008). La SSP est la premiere
épreuve permettant de tester non pas des traits individuels, mais les ca-
ractéristiques d’une relation : les comportements observés témoignent des
stratégies d’attachement élaborées par I'enfant avec ses parents depuis au
moins un an. L'utilité de la Situation étrange en recherche s’est confirmée
dans plusieurs domaines : la cohérence avec le comportement de 1'enfant
a la maison pour les enfants attachés de maniere sécure ; la stabilité de la
classification dans le temps ; sa capacité a refléter la qualité dynamique
de l'interaction meére-enfant. La SSP a montré son intérét pour prédire les
compétences du bébé dans des études liant la qualité de l'attachement a
12 mois et le fonctionnement émotionnel et social de I’enfant avant 6 ans,
en ce qui concerne la tolérance aux frustrations, la coopération et le fonc-
tionnement cognitif.

La SSP est utilisée comme élément d’évaluation pour le travail clinique
(choixdel’intervention, évaluation del’efficacité del’intervention) et comme
base d’observation et de travail avec les parents dans un certain nombre
de programmes thérapeutiques que nous décrirons dans le chapitre 15 du
tome II. La Situation étrange met en valeur le systeme de comportements
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d’attachement de I'enfant en situation de stress et d’anxiété, en fonction de
ce qu'il peut attendre de protection de la part de ses parents.

Epreuves dérivées de la SSP (au-dela de 18 mois)

La SSP modifiée (jusqu’a 6 ans) consiste en une modification de la procédure
de la SSP pour tenir compte des acquis du développement de l'enfant et, en
particulier, de I'avénement du langage et de capacités d’autorégulation de l’en-
fant : les critéres de classification ont été révisés (Cassidy et Marvin, 1992).

Crittenden (1992) a élaboré le Preschool Assessment of Attachment
(PAA, applicable de 21 a 65 mois) qui s'inspire de la SSP. Les criteres retenus
par le PAA incluent : la régulation des états émotionnels, la négociation
parent-enfant, la capacité a répondre (responsivity) de la figure d’attache-
ment, et I'effet sur I'observateur. Ces travaux donnent lieu a la description
de groupes et de sous-groupes qui intégrent au systéme une perspective
développementale.

En s’'inspirant de la SSP, Forbes et coll. (2003) ont récemment développé
pour I'enfant a partir de 2 ans une situation d’observation, évaluant I'équi-
libre exploration/attachement de l’enfant en tenant compte de sa capacité
croissante a explorer, et en fournissant une situation plus appropriée a 1’age
de l'enfant que la SSP. Le Interesting-but-Scary Paradigm (IbS Paradigm)
consiste en une réunion apres une séparation de 10 minutes entre ’enfant
et sa meére, avec une période de 5 minutes de jeu libre avec des jouets, suivie
de l'introduction, durant 3 minutes, d’'un jouet potentiellement intéres-
sant mais inquiétant (un jouet-araignée commandé a distance). On observe
'équilibre entre les systémes d’exploration et de recherche de proximité, et
comment I'enfant utilise la relation avec sa mere pour faire face au stress et
explorer I'environnement de maniére confiante. Le systeme de codage est
inspiré de celui de la SSP, avec une reprise de la classification en groupes et
sous-groupes.

Evaluation spécifique de |'attachement au pére

L’attachement au pere n’a pas les mémes caractéristiques que I'attachement
a la meére (voir chapitre 3) : la sensibilité du pere passe par sa capacité a
soutenir 1'exploration et a aider 1’enfant a faire face aux émotions négatives
liées a I'exploration. La SSP a été construite pour évaluer I'attachement a la
mere et elle est réservée aux enfants en dessous de 20 mois ; elle n’est pas
focalisée sur l'exploration mais sur la recherche de proximité avec la mere
aux retrouvailles, la mise en veilleuse du systéme d’attachement permettant
le retour a l’exploration.

Grossmann et coll. (2002 ; 2008) ont développé des observations du jeu
des jeunes enfants avec chacun des parents, qui évaluent la maniere dont
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les parents soutiennent ou non 'exploration de l'enfant. Le SCIP (Sensitive
and Challenging Interactive Play Scale, 2008) consiste en une situation de
jeu interactif entre le pere et son enfant de 2 ans. Cet outil évalue le sup-
port émotionnel, les encouragements, l'attention, 'affect positif, I’absence
d’intrusion, les éloges, les instructions et la mise au défi adaptée a I’age de la
part du pére envers son enfant au cours du jeu. Ces qualités de l'interaction
peuvent contribuer a réguler les émotions positives et négatives pendant le
jeu et a maintenir son attention sur la tache.

L'Attachment Q-Sort (AQS)

Waters et Deane (1985) ont voulu élaborer une procédure plus écologique
que la SSP et qui puisse s’appliquer a un age plus étendu tout en garan-
tissant une certaine objectivité : le Q-Sort sur l'attachement (Attachment
Q-Sort, AQS) permet d’évaluer la qualité des comportements de base sécure
et de havre de sécurité chez I’enfant a la maison ; il est considéré comme
I'un des trois « gold standards » de la mesure de l'attachement avec la SSP
et ’AAI (van IJzendoorn et coll., 2004). Une version frangaise (traduction,
adaptation et étude de validation) a été élaborée par Pierrehumbert et coll.
(1995). Cet instrument consiste a relever, lors d’'une période d’observation
a la maison, les caractéristiques les plus saillantes du comportement rela-
tionnel de 'enfant avec son parent parmi un ensemble d’items proposés.
Plusieurs heures d'observation de I'enfant avec ses parents a la maison sont
nécessaires pour coter correctement 1’Attachment Q-Sort. Les auteurs re-
commandent fortement la présence de deux observateurs, car on ne filme
pas.

On demande a la meére ou au pere de faire ce qu'ils font habituellement
avec leur enfant au moment de I'observation. Mais il est possible aussi de
provoquer quelques événements, afin de favoriser la survenue des com-
portements de base sécure dans ce temps si réduit (on peut apporter des
jeux inhabituels pour susciter des demandes d’aide de I'enfant au parent ;
faire remplir un questionnaire au parent pour observer le comportement
de I'enfant en cas de baisse de l'attention a son égard, etc....). En cas de
non-observation de certaines situations (le coucher par exemple), on peut
demander aux parents.

L'analyse du Q-Sort renvoie a « l’analyse Q » (terme de statistiques) qui
a été adaptée aux sciences sociales (Vaughn et Waters, 1990). Elle consiste
a comparer un sujet avec un « idéal ». On trie (sort) les items en fonction
de leur plus ou moins grande pertinence pour 1'enfant observé. Le Q-Set (le
matériel) consiste actuellement en 90 items (inscrits sur autant de cartes),
dont certains reflétent les différentes dimensions du phénomene de base sé-
cure et des comportements associés (tels qu'ils ont été définis par Bowlby et
Ainsworth) chez les enfants de 10 mois a 5 ans. Les autres items s’intéressent
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a la sociabilité, la dépendance, le tempérament, etc. Les items les plus ca-
ractéristiques du comportement de I'enfant sont placés a la fin de la distri-
bution et cotés 7, 8 ou 9, et les moins caractéristiques au début (cotés 3, 2
ou 1). La position de chaque item détermine donc son score. Le compor-
tement de l’enfant est décrit en un tableau de 90 scores. On peut calculer
des scores spécifiques de I'enfant, comme un child security score. Si plusieurs
évaluateurs ont observé 1’enfant, on calcule des moyennes entre leurs co-
tations ou on fait une réunion de consensus. La distribution obtenue pour
I'enfant observé est comparée a des distributions « prototypes », construites
par un groupe d’experts de la théorie de l'attachement et qui décrivent des
enfants théoriquement sécures ou insécures aux différents ages envisages.
Une comparaison entre le Q-Sort de l'enfant et ces différents prototypes
donne un coefficient de corrélation qui refléte le degré de concordance avec
un sujet sécure, par exemple. Il existe des scores prototypes pour la sécurité,
la dépendance, la sociabilité.

II est nécessaire de bien connaitre les items et de s’entrainer a 1'observa-
tion pour avoir une chance de relever les comportements pertinents.

Les qualités psychométriques du Q-Sort sont bien connues (Solomon et
George, 2008). Si la stabilité a court terme représente une faiblesse mani-
feste du Q-Sort, celle a long terme (entre 1 et 3 ans) est jugée moyenne en
sachant que les changements importants dans la vie de I'enfant ont un
impact sur ses modeles d’attachement. La sécurité a ’AQS est associée a
des interactions plus positives et de meilleure qualité avec les pairs et a une
moindre fréquence de difficultés au niveau du comportement.

L'AQS représente un apport majeur aux études interculturelles sur l'at-
tachement. On peut discriminer la sécurité de 1'attachement de la notion
de dépendance ou de celle de désirabilité sociale, tout en mesurant l'effet
puissant des facteurs écologiques sur les patterns comportementaux de base
stire chez les jeunes enfants.

Une méta-analyse récente de van IJzendoorn et coll. (2004) montre la
validité de I’Attachment Q-sort pour évaluer la sécurité de 1’attachement, a
condition qu’il soit appliqué par deux observateurs et non par les parents,
et que 'observation soit suffisamment longue (plus de trois heures) pour
avoir des chances de relever des comportements en rapport avec 1'attache-
ment. Si les parents sont supervisés et si les professionnels ont suffisam-
ment d’opportunités d’observer les comportements spécifiques, la corré-
lation entre les cotations des parents et celles des professionnels devient
meilleure (Solomon et George, 2008). Selon van [Jzendoorn et coll. (2004),
la validité prédictive de I’AQS serait intéressante, ainsi que la corrélation
avec la sensibilité maternelle. Enfin, la méthode du Q-Sort a fourni un
moyen d’'évaluer la validité de la Situation étrange dans différents contextes
et différentes cultures. Cependant, la question des variations culturelles
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concernant I'expression comportementale de 1'attachement et celle de la
validité des distributions « prototypes », les expressions comportementales
d’attachement, restent régulierement ouvertes (Solomon et George, 2008 ;
voir chapitre 8).

L’AQS peut étre utilisé avec des populations normales et cliniques, en
recherche comme en clinique. I peut étre appliqué plusieurs fois. Mais il
est trés coliteux en temps.

Cette méthode présente I'avantage d’évaluer la sécurité sur une échelle
continue (contrairement aux catégories de la SSP) mais les différences entre
les groupes A et C n'y apparaissent pas clairement et ’AQS qui n’est pas vali-
de pour évaluer I'attachement désorganisé. Les corrélations entre AQS et SSP
sont modérées : les deux méthodes ne mesurent pas tout a fait les mémes di-
mensions de la sécurité de I'attachement. Le manque de convergence entre
les résultats de la SSP et ceux de ’AQS pourrait étre imputé, selon Solomon
et George (2008), au fait que 1’observation a la maison donne peu I'occasion
d’activer le systeme d’attachement : 1'évaluation se fait ici dans un contexte
de stress bas, contrairement a la SSP ou le stress est plus élevé.

Comme pour la Situation étrange, la pertinence de cet instrument a été
critiquée en ce qui concerne l'évaluation de l'attachement de 1'enfant au
pére (Dubeau et Moss, 1998). Ces auteurs font aussi I’'hypothése d'un biais
méthodologique pour les enfants de plus de 2 ans, car les comportements
décrits dans le Q-Set peuvent avoir un sens différent pour les parents en
fonction du sexe de l'enfant.

L'AQS met plutot I'accent sur la balance entre 1’attachement et 1’explora-
tion dans un cadre naturel, et concerne les attentes de I'enfant d'une gui-
dance parentale, dans des conditions plus naturelles (Solomon et George,
2008). Les chercheurs choisiront donc entre AQS et SSP I'instrument le plus
adapté en fonction des caractéristiques de leur recherche.

Mesures de caregiving

Elles sont en plein développement et nous ne décrirons que les plus utili-
sées actuellement.

Entretiens évaluant les représentations parentales

Parental Development Interview (PDI)

Le PDI (Aber et coll., 1985) est un entretien semi-structuré composé de 45
items, destiné a évaluer la représentation parentale de leur enfant, d’eux-
mémes en tant que parents et de la relation avec leur enfant. Il s'inté-
resse a la compréhension qu’ont les parents des comportements, pensées
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et émotions de leur enfant, en leur demandant de fournir des exemples
concrets de moments partagés importants. Il donne acces a la facon dont les
parents comprennent les états mentaux de leur enfant dans les moments de
demande émotionnelle importante (Slade, 2004).

Le PDI utilise une échelle composée de trois dimensions générales :

1. les représentations parentales de leur propre expérience affective ;
2. les représentations parentales des expériences affectives de leur enfant ;
3. I'état d’esprit des parents.

Les représentations parentales de leurs expériences affectives sont cotées
en fonction de trois facteurs :

1. la Joie-Plaisir/Cohérence ;
2. la Colere ;
3. la Culpabilité-Stress a la séparation.

Dans un second temps, les auteurs du PDI ont adapté le manuel développé
par Fonagy et coll. pour évaluer la fonction réflexive a partir des transcrits de
I’AAI (voir chapitre 20) pour l'utiliser avec le PDI. Tous les items du manuel
de I’AAI/RF ont alors été révisés de facon a pouvoir étre utilisés pour coter le
PDI. Le PDI donne une vue actuelle et dynamique d"une relation émotion-
nellement intense qui est en train de se former et encore en évolution.

Working Model of the Child Interview (WMCI)

Le WMCI (Benoit et coll., 1997) permet de catégoriser les caregivers en fonc-
tion de la perception et de l'expérience subjective qu’ils ont de leur enfant
et de la relation avec lui, elles-mémes liées a I'attachement au caregiver. 11
essaie lui aussi de décrire le modele interne opérant du parent par rapport
a son enfant.

L'entretien est coté selon 14 dimensions (échelles visuelles analogues de
Likert) qui évaluent plusieurs éléments des représentations maternelles de
I'enfant : la qualité (ex : cohérence, intensité de l'investissement), le conte-
nu (ex : peur qu'il arrive quelque chose a 1’enfant) et 1'affectivité (ex : joie,
indifférence). Le WMCI distingue 3 catégories basées sur ces représentations
(Zeanah, 1996) : la catégorie « équilibrée » se caractérise par l'intégration
d’affects négatifs et positifs, la richesse de détails, et 'acceptation de la place
prise par la relation avec 'enfant dans sa vie ; la catégorie « détachée-non-
équilibré » se caractérise par une communication distante avec l’enfant et
un manque d’investissement personnel et émotionnel ; la catégorie « dé-
formée-non-équilibrée » est caractérisée par I'inconsistance des représenta-
tions avec des affects peu définis et contradictoires.

Insightfulness Assessment (I1A)

L'IA (Openheim et Koren-Karie, 2002) évalue les capacités réflexives des
meres lorsqu’on leur demande de penser aux expériences personnelles de
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leur enfant et aux intentions qui sous-tendent leurs comportements. L'IA
évalue la capacité du parent a percevoir les choses du point de vue de I'en-
fant, ainsi que la capacité du parent a évoquer les intentions derriere ses
comportements.

L'entretien, semi-structuré, est divisé en quatre parties. Les trois premieres
parties portent sur trois extraits vidéo de trois situations d’interaction pa-
rent-enfant (précédemment filmés) qui sont présentés 1'un apres l'autre au
parent. La quatriéme partie comporte des questions plus générales. Par rap-
port aux autres entretiens décrits ci-dessus (PDI ou WMCI), on ne s’intéresse
pas aux représentations maternelles de la relation a 1’enfant évaluées dans
le discours de la mére, mais a son analyse immédiate des comportements
de son enfant et de ses propres réactions. Les transcrits de 1’entretien sont
analysés selon 10 dimensions cotées sur une échelle en 7 points : la « per-
ception des intentions » de I'enfant ; « I'ouverture d’esprit/la souplesse de
pensée » ; la « complexité de la description » de ’enfant ; le « centrage » sur
I'enfant ; la « richesse » de la description de l'enfant ; la « cohérence » de la
pensée ; « 'acceptation/ l’accueil » vis-a-vis des comportements de 'enfant ;
la « colére actuelle » contre I'enfant ; la « préoccupation » et « I'individua-
lité » de 'enfant. Les différents scores permettent de classer les méres en 4
catégories. Les « meres capables d'insight » sont capables de percevoir les
expériences a travers les yeux de leurs enfants, et de comprendre les inten-
tions qui sous-tendent leur comportement ; les « méres qui ne prennent en
compte qu'une perspective » semblent avoir une conception préétablie de
I'enfant, qu’elles appliquent sur 1'observation des vidéos sans étre ouvertes
a une lecture différente ; les meres « détachées » ont peu d’investissement
émotionnel. Les meres « mixtes » ne peuvent étre classées dans une des trois
catégories précédentes.

Outils d'observation des comportements parentaux

Atypical Maternal Behaviour Instrument for Assessment and
Classification (AMBIANCE)

Cet outil a été élaboré pour évaluer les comportements parentaux sus-
ceptibles d’entrainer un attachement désorganisé (Bronfman et coll.,
1999 ; voir chapitre I 19).Ceux-ci sont observés lors de la SSP ou de toute
autre observation d’interactions ou l’enfant est exposé a du stress en pré-
sence de son caregiver. Il permet d’évaluer le niveau de rupture de la
communication parentale en 5 dimensions : les « Erreurs de communi-
cation émotionnelle » (ex : des signaux contradictoires a I'enfant) ; la
« Confusion de role/limites » (ex : considérer I’enfant comme un parte-
naire sexuel/conjoint) ; La « Crainte/désorientation » (ex : étre effrayé
par les comportements de 'enfant) ; '« Intrusion/négativité » (ex : at-
titudes agressives envers l'enfant) et le « Retrait » (ex : maintenir une
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distance avec I’enfant). Le codage final est basé sur une échelle globale de
7 points : la valeur seuil de 5 différencie « non rupture » et « rupture ».
Il existe également deux modalités de rupture dans la communication
émotionnelle : la forme en « retrait/désorientée » et la forme « hostile
avec inversion et confusion des roles ».

Caregiving system (Britner et coll., 2005)

C’est un systéme de classification des comportements du caregiver observés
a la SSP, complémentaire du systéme de classification des comportements
d’attachement de Cassidy et Marvin (1992), pour parents d’enfants entre 2
et 6 ans. Sont prises en compte cinq dimensions : regard, organisation de
la proximité et du contact, qualité du discours, régulation émotionnelle
et discipline ou structuration du comportement de I'enfant. Dix échelles
décrivent les qualités du comportement parental qui sont connues comme
étant, dans de tels contextes d’attachement-caregiving, liées aux stratégies
d’attachement de l'enfant : sensibilité, plaisir du parent, émotions néga-
tives, soutien a une exploration compétente, rejet, affection, négligence,
pression a la réussite, hyperimplication par rapport a 'attachement et in-
version des roles. On aboutit a une classification des patterns parentaux en
cinq catégories de comportement de caregiver, une sécurisante, deux insécu-
risantes mais sans désorganisation et deux désorganisantes.

Conclusion

L'évaluation de l'attachement chez 'enfant jeune est une des forces de la
théorie de I'attachement. Celles du caregiving se développent de plus en plus
et sont devenus un focus important d’attention pour beaucoup de cliniciens
qui les utilisent dans leurs pratiques d’intervention attachement-informées.
Les outils nécessitent une formation rigoureuse qui garantit la validité des
résultats des études sur I'attachement.
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17 Les mesures de
I’attachement durant
I’enfance

R. Miljkovitch

Parallelement a ce qu'il vit, le jeune enfant devient capable de se construire
des représentations de ses expériences. Il est alors possible d’explorer chez
lui les modeles internes d’attachement a deux niveaux distincts : celui des
comportements et celui des représentations. Entre 3 et 7 ans, en méme
temps que l'investigation des représentations devient réalisable grace au
jeu symbolique et au langage, I’enfant est encore suffisamment dépen-
dant de ses parents pour que des procédures mettant en jeu des sépara-
tions et des retrouvailles restent adaptées. Dans le présent chapitre, nous
passerons en vue les instruments mesurant ces deux niveaux de modeles
internes ; d’abord une procédure qui consiste en 'observation de compor-
tements d’attachement (la Situation étrange, non abordée ici, mais qui per-
met l'investigation de modéles d’attachement du bébé, est traitée dans le
chapitre 16), puis des procédures qui visent a appréhender les représenta-
tions d’attachement.

Mesures comportementales de |'attachement
chez I'enfant

Pour une meilleure compréhension de I’évolution des différentes mesures
existantes, celles-ci sont présentées en fonction de leur apparition chrono-
logique plutdt qu’en fonction de 1’dge de 1’enfant. Ainsi, la procédure Main
et Cassidy pour les enfants de 5 a 7 ans est présentée avant celle de Cassidy
et Marvin pour les enfants de 3 a 5 ans, suivie de celle de Crittenden (pour
enfants de 18 mois a 5 ans).

Procédure de Main et Cassidy

Main et Cassidy (1988) ont imaginé une situation de séparation-réunion
pour enfants de 5 a 7 ans. Suite a une séparation d'une heure au sein d'un la-
boratoire, en présence d'une personne étrangere, on observe les réactions des
enfants pendant les 3 a 5 minutes qui suivent le retour de chaque parent.

L'attachement : approche théorique
© 2009, Elsevier Masson SAS. Tous droits réservés.
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Le systeme de codage de ces observations a été élaboré a partir des
catégories d’attachement obtenues auprés des mémes enfants, 5 ans plus
tot (a 12 mois avec la mére et a 18 mois avec le pere), lors de la Situation
étrange. Des classifications analogues a celles de la Situation étrange sont
proposées, ainsi que des échelles d’évitement et de sécurité. Main et Cas-
sidy ont toutefois remarqué que les enfants désorganisés durant la petite
enfance paraissaient, a 6 ans, vouloir organiser le comportement de leur
parent, en adoptant a son égard une attitude controlante. Cela se tradui-
sait soit par un comportement punitif, ot I'enfant humilie, embarrasse
ou rejette le parent, soit par une attitude ultrapositive ou protectrice.
Une cinquieme catégorie est destinée aux enfants « inclassables », dont
le comportement ne correspond a aucun des styles mentionnés de la
Situation étrange.

D’aprés Main et Cassidy, a 1'dge de 6 ans, seuls les quelques instants qui
suivent le retour du parent sont intéressants du point de vue de l'attache-
ment. Pour cette raison, et parce que la classification insécure-controlant
présente quelques limites sur le plan psychométrique (accord inter-juges
et stabilité test-retest peu élevés), Main et Cassidy recommandent de
répéter la mesure ou d’utiliser d’autres outils avant d’attribuer un style
d’attachement a l’enfant. Malgré sa relative faiblesse psychométrique,
cette procédure a été retenue comme critére dans plusieurs études ulté-
rieures, peut-étre parce qu’elle est la seule évaluation comportementale
chez l’enfant. Sa validité aupres d’échantillons a risque n’a jamais été
établie. Notons cependant que ce systéme de classification est associé a
des mesures représentationnelles d’attachement chez I'enfant (présen-
tées ci-dessous), qu’il s’agisse d’histoires a compléter ou de réponses a
des images.

Tout récemment, une adaptation du codage de I'attachement contrélant/
désorganisé a été mise au point par Bureau et coll. (2009) pour les enfants
de 7 a 9 ans. Ce codage prévoit des scores sur trois échelles : attachement
contrdlant/punitif, attachement contrdlant/caregiving et comportement dé-
sorganisé. L'étude de validation montre un lien entre cette mesure et 'atta-
chement désorganisé de 'enfant, les comportements de retrait de la mere
durant la petite enfance, ainsi qu’avec le Separation Anxiety Test (voir ci-
dessous) a I’age de 8 ans.

Procédure de Cassidy et Marvin

En s’inspirant de la procédure de Main et Cassidy, Cassidy et Marvin (1992)
ont développé un systeme de classification analogue pour les enfants plus
jeunes. La procédure ressemble toutefois davantage a la procédure originale
de la Situation étrange pour bébés avec deux courts épisodes de séparation
et de retrouvailles (voir chapitre 15), et certaines modulations selon les
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chercheurs. Conformément au systéme de Main et Cassidy, le codage prévoit
une classification selon les catégories sécure (B), évitant (A), ambivalent (C),
controlant/désorganisé (D) ou insécure/autre (I0) avec des sous-catégories
pour chaque type.

Les études longitudinales recourant a cette procédure livrent des ré-
sultats qui interrogent quant a sa validité. Plus exactement, une faible
stabilité a été observée dans le classement des enfants vus a plusieurs re-
prises. Tandis que certains expliquent cette faible stabilité par un défaut
de la procédure, en ce qu’elle induirait un stress insuffisant pour que des
comportements d’attachement puissent s’observer, d’autres invoquent
des modifications dans 'environnement de 1'enfant, voire des change-
ments développementaux dans les relations d’attachement entre la 3¢ et
la 5¢ année de la vie.

Preschool Assessment of Attachment (PAA)
de Crittenden

Contrairement aux systémes présentés ci-dessus, Crittenden (1992) a
mis au point son systeme de classification, non pas en misant sur une
continuité des patterns d’attachement, mais a l'inverse en proposant une
approche « dynamique-maturationnelle » qui prévoit une modification
des comportements d’attachement selon le stade de développement et
I’évolution des conditions de vie de 'enfant. Bien que le dispositif expéri-
mental soit assez proche de celui prévu par Cassidy et Marvin, le codage,
lui, s’en distingue a plusieurs égards. L'attachement évitant est plus lar-
gement considéré comme « défensif » (defended) et inclut notamment les
comportements protecteurs de 'enfant (caregiving), habituellement consi-
dérés comme désorganisés. De méme, l'attachement « coercitif » renvoie
plus ou moins a la catégorie d’attachement ambivalent, mais comprend
également les comportements punitifs ou impuissants, eux aussi générale-
ment considérés comme révélateurs d'une désorganisation. L'attachement
désorganisé est ici plutdt conceptualisé a travers les catégories « anxieux/
déprimé » ou « insécure/autre ». L'alternance ou le conflit entre I'approche
et I'évitement ne sont considérés comme relevant de la désorganisation
que s'ils apparaissent en l’absence de fluctuations comportementales du
cOté du parent.

Bien qu'il s’inscrive dans une approche véritablement développementale
et adaptative de I'attachement, qui s’applique a la fois au développement
normal et pathologique, le PAA est nettement moins utilisé que les autres
procédures de séparation-retrouvailles. Par voie de conséquence, ses quali-
tés psychométriques restent a établir ; seuls des travaux de theses atteste-
raient de sa validité (Crittenden, 1995).
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Mesures représentationnelles de I'attachement
chez I'enfant

Tests en images

Peu avant I'introduction de la Situation étrange, Klagsbrun et Bowlby (1976)
ont adapté pour des enfants de 4 a 7 ans un test projectif nommé le Separa-
tion Anxiety Test (SAT), développé par Hansburg et originellement destiné
a une population adolescente. Dans la version de Klagsbrun et Bowlby, le
test comporte deux séries de six photographies, I'une pour les filles et I'autre
pour les garcons. Chaque planche met en scéne une situation de sépara-
tion ; trois d’entre elles représentent des séparations quotidiennes et fami-
lieres (ex. les parents sortent le soir et laissent ’enfant a la maison) et trois
des séparations plus importantes (ex. le parent offre un cadeau a l’enfant
avant de s'absenter pendant deux semaines).

Pour administrer le test, on présente la planche a 'enfant, on lui explique
ce qu’elle représente et on lui demande ce que la petite fille ou le petit gar-
con de la photographie ressent. Si I'enfant rencontre quelques difficultés
pour répondre, on lui présente une liste de réponses possibles dont il peut
éventuellement s'inspirer. Suite a cela, on lui demande ce que fait le per-
sonnage enfant.

Slough et Greenberg (1990) ont proposé une version révisée et actualisée
du SAT. Le codage, basé essentiellement sur trois dimensions, ’attachement,
I'autonomie et I'évitement, permet le calcul d'un score global concernant
d'une part le personnage et d’autre part I'enfant lui-méme. Une échelle
d’ouverture émotionnelle mesurant la capacité de I'enfant a évoquer de
facon contenue des sentiments de vulnérabilité (sans désorganisation ou
attitude défensive) est également proposée.

Pour développer un systeme de codage permettant d’attribuer a 'enfant un
style d’attachement, Kaplan (1987, non publié¢) a comparé les réponses d’en-
fants de 6 ans au SAT d’apres leur classification d’attachement durant la Si-
tuation étrange a 1 an. Son systéme s’intéresse particulierement a 1'ouverture
émotionnelle de l'enfant et a sa capacité de gérer la séparation de maniére
constructive. D’apres les réponses des différents groupes d’enfants, elle a ainsi
défini les enfants sécures comme ayant des ressources (resourceful), les enfants
évitants comme étant « inactifs », les désorganisés comme étant « craintifs »,
avec les ambivalents gardant le méme qualificatif. En dehors de 'accord inter-
juge satisfaisant entre Kaplan et un autre codeur de son étude et de I'indice de
concordance entre la mesure de Kaplan et la Situation étrange, les informa-
tions relatives aux qualités psychométriques de ce systeme sont rares.

Le systéme de Kaplan a été repris et 1égerement modifié par Jacobsen et
coll. (1994) pour coder un test développé par Chandler, qui met en scéne
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les différentes séquences d’'une méme séparation. Les images relatent I'his-
toire (en neuf étapes) d'un parent qui part en avion, laissant derriere lui son
enfant et lui faisant ensuite parvenir un jouet par la poste. Le codage donne
lieu a une classification en quatre catégories : sécure, évitant, ambivalent
ou désorganisé. Dans leur étude, Jacobsen et ses collégues ont obtenu une
fiabilité inter-juges et une stabilité sur une période d'un an qui étaient satis-
faisantes. La validité externe de leur systeme de classification a également
été établie par des correspondances élevées entre les classifications au test
de Chandler a 7 ans, a la Situation étrange a 18 mois et a la procédure de
Main et Cassidy a 7 ans.

Histoires a compléter

Bretherton et coll. (1990) ont introduit les histoires d’attachement a
compléter (Attachment Story Completion Task ou ASCT). Ces histoires ont
été concues pour susciter des comportements d’attachement de la part des
jeunes participants. Initialement prévue pour des enfants de 3 ans, cette
épreuve est utilisée jusqu’a environ 7 ans. Il s’agit de mettre en scéne un
début d'histoire a 1'aide de figurines, et de demander a 1’enfant de raconter
ce qui se passe apres. Les histoires mettent en jeu des situations critiques,
dans lesquelles le lien avec les parents est mis a 1'épreuve (ex. les parents
partent en voyage) ou plus généralement, le systéme d’attachement sollicité
('enfant se blesse).

Plusieurs systémes ont été mis au point pour coder les narratifs des enfants.
Dans I’élaboration du premier systeme de codage, Bretherton et coll. se sont
basées sur les résultats de trois grandes études sur les représentations d’atta-
chement et ont ainsi repris I'idée qu'un enfant est sécure lorsqu’il reconnait
'aspect négatif des histoires et qu'il parvient a trouver une solution au pro-
bléme, le tout en s’exprimant avec facilité et cohérence. Les réponses reflétant
de l'insécurité seraient, elles, caractérisées par de I'évitement (I’enfant évite
de répondre, d’aborder ou de reconnaitre le probléme évoqué) ou par une
désorganisation du comportement (ex. : jeter les jouets par terre, scénarios
catastrophes, réponses inappropriées, sans rapport avec le théme abordé).
L'enfant recoit la classification correspondant au style de réponse qui prédo-
mine sur 'ensemble des histoires. Comme dans I'étude de Cassidy (présentée
ci-dessous), aucun pattern typiquement ambivalent n’a pu étre défini.

Les auteurs trouvent une relative concordance entre les catégories établies
par le systéme de Bretherton et Ridgeway et celles assignées d’apreés le systéme
de Cassidy et Marvin. On observe également des corrélations modérées a
élevées avec la Situation étrange et I’Attachment Q-sort (voir chapitre 16)
entre 18 et 25 mois. Les réponses des enfants aux histoires a compléter sont
influencées par d’autres facteurs que 1’attachement tels que 'intelligence, le
vocabulaire, la timidité ou la sociabilité (Bretherton et coll., 1990).
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Une version étendue des histoires a compléter a également été créée
(Bretherton et coll., 1993, non publié). Une catégorie « bizarre/ambivalent »
a été introduite et s’applique lorsque I'enfant décrit des interactions positives
et hostiles entrecoupées de moments de bonne entente (Page et Bretherton,
1994, non publié). Une adaptation de cette nouvelle version pour les enfants
de parents divorcés a été développée par Page et Bretherton (2001).

Un autre systeme de codage (Miljkovitch, Pierrehumbert, Karmaniola
et Halfon, 2003) permet de mesurer les stratégies d’attachement de I'en-
fant selon un continuum et non d’apres des classifications. Contrairement
aux autres systemes de codage de I’ASCT, qui requiérent la retranscription
intégrale des passations, celui-ci peut étre directement utilisé a partir de
bandes vidéo. L'enfant recoit ainsi un score a 4 échelles : sécurité, désac-
tivation (évitement), hyperactivation (ambivalence) et désorganisation.
Des liens significatifs ont été trouvés entre les stratégies d’attachement
d’enfants et celles de leurs méres (mesurées avec I’AAI) concernant cha-
cune des échelles (Miljkovitch et coll., 2004). Des échelles relatives a des
aspects spécifiques du jeu de I'enfant (ex. représentations de soutien pa-
rental, coopération) sont également proposées, de méme qu’'un systeme
de seuils permettant de convertir les scores en catégories. La validité ex-
terne de l'outil (qualité des interactions meére-enfant ; troubles internali-
sés) est établie par plusieurs études. Le codage s’applique a des enfants des
I'age de 3 ans.

Pour les enfants de 5 a 7 ans, Solomon, George et De Jong (1995) ont
développé un systeme de codage pour lequel seules les 2 dernieres histoires
mettant en scéne le départ puis le retour des parents sont examinées. Elles
I'ont mis au point en le calquant sur les classifications d’attachement des
mémes enfants établies selon le systéme de Main et Cassidy. Les enfants
sécures lors des réunions paraissent « confiants », en ce qu’ils évoquent des
scenes de danger mais parviennent a leur trouver une solution. Les enfants
contrOlants d’apres le systeme de Main et Cassidy paraissent ici « effrayés »
et décrivent des scénarios catastrophe dans lesquels des événements dan-
gereux restent irrésolus et menent la famille a se désintégrer ou placent le
personnage enfant dans une position d’impuissance totale. L'enfant sem-
ble émotionnellement débordé et son histoire est racontée de facon chaoti-
que. Certains enfants de cette catégorie sont totalement inhibés, paraissant
mal a I'aise et refusant de jouer. L'observation des enfants évitants a donné
lieu a la classification « décontracté » (casual), applicable a ceux chez qui
la peur concernant la séparation n’est pas évoquée, mais au contraire niée
ou annulée. Les enfants ambivalents ont été jugés « occupés » dans les
histoires qu'ils racontent car ils dépeignent des personnages trés affairés,
au point de ne pas étre immédiatement disponibles au moment de la réu-
nion. Plutdt que de reconnaitre la peur face a la séparation, ces enfants
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recourent a une « déconnexion cognitive » (au moyen de déplacements,
de digressions ou de transformations en son contraire) pour gérer leur dé-
tresse. Une bonne partie des enfants évitants dans la situation de Main et
Cassidy remplissent également les critéres de cette classification. Ainsi, le
pouvoir discriminant de ce systéme de codage est limité en ce qui concerne
les enfants évitants.

En Allemagne, Gloger-Tippelt et coll. (2002) ont élaboré un autre systéme
dans lequel le codeur est guidé par la présence ou l'absence de certains
thémes ou comportements présentés lors du jeu, pour attribuer a I'enfant
(de 5 a 7 ans) une classification d’attachement (sécure, insécure-évitant,
insécure-ambivalent ou désorganisé) ainsi qu'un score de sécurité (de 1 a
4 pour chaque histoire). En utilisant un systeme de codage binaire sécure/
insécure, Gloger-Tippelt et coll. ont trouvé une correspondance signifi-
cative avec les classifications maternelles d’apres I’AAI, de méme qu'une
concordance avec les classifications des enfants d’apres la situation étrange
S ans auparavant.

Cassidy (1988) a utilisé une série d’histoires dans le but de mettre en évi-
dence le modele interne de soi de I'enfant. Son épreuve consiste en 6 débuts
d’'histoires permettant de faire apparaitre chez I’enfant (d’environ 6 ans) sa
« représentation mentale de soi dans le domaine de l'attachement », c’est-
a-dire le modele qu'il a de lui-méme dans ses relations avec ses proches.
Certaines histoires, bien qu’elles traitent des interactions parent-enfant, dé-
passent le cadre de l'attachement (ex. : le personnage enfant doit faire ce
qu'il aime le moins). Malgré cette imprécision, les classifications qui en dé-
coulent (sécure-confiant, évitant et hostile-négatif) sont significativement
associées aux classifications établies par la procédure de Main et Cassidy. Le
systeme de Cassidy ne permet cependant pas bien de repérer les enfants am-
bivalents. Quant aux enfants controlants, la moitié d’entre eux se montrent
bien hostiles-négatifs durant le jeu, mais 'autre moitié se confond avec les
enfants sécures.

Green et coll. (2000) ont par ailleurs développé la Manchester Child Attach-
ment Story Task (MCAST) pour les enfants de 5 a 7 ans. Tout comme 1’ASCT,
le MCAST propose des débuts d’histoires centrées autour de problématiques
d’attachement. Toutefois, elles ne concernent que 1'un des parents a la fois.

Chacune des vignettes fait ’objet d'un codage sur 33 échelles relatives a
4 dimensions : les comportements d’attachement, la cohérence narrative,
les phénomeénes désorganisés, les capacités de mentalisation et de métaco-
gnition. Il prévoit aussi l'attribution d'une des 4 catégories habituelles : A
(évitant), B (sécure), C (ambivalent) et désorganisé. Des analyses révelent
une bonne fidélité inter-juges, de méme qu’une validité interne satisfai-
sante et une stabilité des classifications sur une durée moyenne de 5 mois.
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Par ailleurs, les auteurs trouvent une relative concordance avec le SAT
lorsqu'une distinction sécure/insécure est faite. Toutefois, la comparaison
avec 1’AAI de la mere ne révele une concordance mere-enfant que pour la
désorganisation.

Le dessin

Le recours au dessin peut étre particulierement intéressant durant la
moyenne enfance, lorsque le jeu symbolique tend a disparaitre et que les
capacités verbales sont encore limitées. Dans leur étude pionniére, Kaplan
et Main (1986) avaient étudié les dessins de famille d’enfants de 6 ans qui
avaient été vus 5 ans auparavant dans la Situation étrange. Elles ont ainsi
repéré des caractéristiques spécifiques a certaines catégories d’attachement.
De leur cOté, les Grossmann ont rapporté une étude qualitative montrant,
chez des enfants du méme age, que « 'individualisation » des personnages
permettait de distinguer les enfants qui étaient sécures a un an de ceux qui
ne I'étaient pas.

Dans une autre étude longitudinale plus systématique évaluant les des-
sins de la famille de 171 enfants d'un échantillon a risque, Fury et coll.
(1997) ont repris et amélioré le codage de Kaplan et Main pour voir a leur
tour les liens éventuels entre les productions graphiques a 8 ans et l'atta-
chement précoce.

Les systemes de Kaplan et Main et de Fury et coll. ont été repris et étendu
par Madigan et coll. (2004) dans le cadre d'une étude longitudinale sur
123 enfants de 7 ans d'une population de tout venants. Cette recherche a
confirmé le pouvoir discriminant de certaines échelles. Tandis que certaines
caractéristiques graphiques se retrouvaient dans les mémes groupes que
ceux identifiés par Fury et coll., d’autres se retrouvaient dans des groupes
différents, bien qu’insécures également. Madigan et coll. proposent alors de
considérer ces indices comme des marqueurs d'insécurité plutot que d'un
type d’attachement précis.

D’une maniere générale, ces deux études montrent que les évaluations
plus globales des dessins permettent de mieux discriminer les groupes d’at-
tachement entre eux que les caractéristiques graphiques spécifiques. Pour
ce qui est du pouvoir prédictif de 1’attachement précoce sur les productions
graphiques plus tard dans I'enfance, outre le fait que les associations trou-
vées sont relativement faibles, celui-ci est annulé lorsqu’on controle 'effet
de mesures contemporaires, a savoir le fonctionnement socio-émotionnel
de 'enfant. Ainsi, l'attachement précoce n’aurait d’effet sur la qualité des
dessins que si une continuité avec le fonctionnement socio-émotionnel
s’observe. Etant donné que 1’on ne sait toujours pas dans quelle mesure les
dessins coincident avec les modalités d’attachement actuelles de 'enfant,



Les mesures de I’attachement durant I’enfance 181

Madigan et coll. déconseillent 1'utilisation de ce seul type de test pour infé-
rer 'attachement de 'enfant.

L'entretien

En introduisant le Child Attachment Interview, Target et coll. (2003) ont
adapté I’AAI (voir chapitre 18) pour des enfants de 7 a 12 ans. A la dif-
férence de 1’AAI, le CAI porte sur des événements d’attachement récents.
Concernant le codage, plutdt que de proposer un « état d’esprit général »,
I'enfant se voit attribuer une catégorie d’attachement distincte pour la re-
lation avec chaque parent. Outre I'analyse du discours, le codeur évalue les
réponses comportementales de 'enfant pendant l’entretien. La fiabilité, la
stabilité et la validité de I'outil sont satisfaisantes.

L'autoquestionnaire

Pour les enfants dont 1'dge se situe dans la moyenne enfance ou le début
de l'adolescence, Kerns et coll. (1996) ont construit un autoquestionnaire
destiné a mesurer la sécurité d’attachement. Ce questionnaire en 15 items
mesure la sécurité ressentie dans une relation spécifique. Il porte sur trois
aspects :

e 1. le degré d’écoute et de disponibilité d'une figure d’attachement parti-
culiére ;

e 2.la tendance de I'enfant a se reposer sur cette figure d’attachement en
cas de stress ;

e 3.lafacilité et I'intérét de I'enfant a communiquer avec elle.

L'enfant doit dire a quel point les affirmations proposées dans le ques-
tionnaire sont caractéristiques de sa relation avec la personne désignée. La
moyenne des scores a tous les items permet d’obtenir un score continu de
sécurité. Les épreuves test-retest indiquent une bonne stabilité des réponses
sur une période de deux semaines.

Conclusion

Le chercheur peut se trouver perplexe face a la multiplicité des outils mesu-
rant l'attachement chez 1’enfant. Pour le guider dans son choix, il doit en
premier lieu déterminer s’il veut s’intéresser aux modeles procéduraux de
I'enfant (ses comportements) ou a ses modeles représentationnels. Et, dans
ce dernier cas, il doit considérer s'il veut étudier les représentations avec
toutes les défenses qui les accompagnent ou s’en tenir aux simples repré-
sentations conscientes que 'enfant a de ses relations d’attachement. L'outil
va aussi dépendre des modeles internes opérants auxquels on s’intéresse,
selon qu'il s'agit du modele de soi-méme, de la famille en général ou d'une
relation en particulier.
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18 [Evaluation de
I’attachement chez
I’adulte

F. Perdereau, F. Atger, N. Guédeney

L’évaluation de l'attachement chez adulte peut se faire selon deux modali-
tés théoriques, toutes deux liées a la théorie de I'attachement mais nées de
trajectoires différentes.

Historiquement, les premiers outils d’évaluation de l'attachement chez
I'adulte sont nés directement des travaux sur la petite enfance et la parenta-
lité. Le premier outil évaluant l'attachement était, des 1978, le dispositif ex-
périmental de la Situation étrange de M. Ainsworth. Quelques années plus
tard, en 1985, George, Kaplan et Main créent I’Adult Attachment Interview
(AAI) apres avoir mis en évidence que les comportements d’attachement
des enfants sont liés aux représentations et au discours parental sur leur
propre enfance. Il initie le courant dit développemental de la recherche sur
I'évaluation de I'attachement chez I'adulte.

Le deuxiéme courant, plus tardif, est né des travaux des psychosocio-
logues intéressés a la description des systemes d’équivalence fonctionnelle
du systéme d’attachement a I’age adulte, comme Bowlby invitait a le faire.
Apres avoir exposé I’AAI, nous présenterons les principaux outils utilisés
actuellement pour évaluer I'attachement chez I'adulte.

Outils d’évaluations issus du courant
développemental

Adult Attachment Interview (AAI) et ses variantes

La construction et I'élaboration des échelles de cet outil émanent de 1’étude
de la narration de parents dont les enfants avaient été examinés d'un point
de vue comportemental lors de la Situation étrange (Main et Goldwin,
1985 ; 1994).

Initialement, les auteurs ont congu trois catégories correspondant a celles
de la Situation étrange : aux enfants classés évitants correspondent des
figures parentales a 1'état d’esprit détachées ; aux enfants classés anxieux-
ambivalents correspondent des figures parentales préoccupées ; aux enfants

L'attachement : approche théorique
© 2009, Elsevier Masson SAS. Tous droits réservés.
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sécures des figures parentales libres et autonomes. Secondairement, un qua-
trieme pattern chez les enfants, « désorganisé », a été associé, chez les adul-
tes, a la catégorie « non résolu/désorganisé » en lien avec un deuil ou un
traumatisme.

La bonne concordance entre les catégories déterminées avec 1’AAI chez
des parents et les catégories déterminées avec la Situation étrange chez leurs
enfants a été maintes fois répliquée.

L'AAI est un entretien semi-structuré destiné aux adultes. Il porte sur 1’état
d’esprit actuel vis-a-vis de 1’attachement de la personne interrogée. Méme si
cet adulte est principalement invité a parler de son enfance, 1'outil ne vise
pas a évaluer rétrospectivement 'attachement de cette personne enfant.

Tout d’abord, le sujet est interrogé sur sa relation avec chacun de ses pa-
rents. Il lui est demandé de donner cinqg adjectifs décrivant sa relation avec
chacun d’entre eux, puis de trouver un souvenir illustrant chacun des qua-
lificatifs. La seconde et la troisieme partie s'intéressent aux expériences de
séparation, aux éventuels abus ou aux rejets que le sujet aurait subis ainsi
qu’aux expériences de deuil. Il est invité ensuite a réfléchir sur 1'évolution
de ses relations avec ses figures d’attachement. On lui demande enfin d’ex-
plorer les expériences qu'il a avec ses propres enfants.

L'intégralité de 'interview est retranscrite verbatim pour permettre la co-
tation. Celle-ci se fera sur le texte sans prendre en compte les autres modali-
tés d’expression verbales comme le ton, la prosodie ou les mimiques.

L'analyse du discours porte essentiellement sur sa forme, sa structure et
non sur son contenu. La cohérence du discours est examinée et, plus par-
ticulierement, celle entre les adjectifs donnés pour chacun des parents (ex-
plorant la mémoire sémantique) et les exemples fournis pour les illustrer
(explorant la mémoire épisodique).

Pour arriver a la classification, différentes échelles doivent étre cotées, qui
sont de deux types : les échelles évaluant les expériences du sujet avec cha-
cun de ses parents (amour, rejet, négligence, inversion de role-surimplication
et pression pour la réussite) ; les échelles évaluant 1'état d’esprit actuel
(idéalisation, dénigrement, colére, passivité des processus de pensée, mé-
tacognition, peur de perdre son enfant, deuils ou traumatisme non résolu,
cohérence du discours et cohérence de la pensée).

L'AAI permet ainsi de déterminer trois catégories d’état d’esprit actuel
organisées vis-a-vis de l'attachement : autonome/sécure, détaché et préoc-
cupé. Secondairement et plus récemment, deux catégories non organisées
ont été individualisées : « non résolu/désorganisée » et celle ne pouvant
étre classifiée.

Les sujets ayant un état d’esprit actuel autonome vis-a-vis de I'attache-
ment font un récit cohérent de leurs expériences passées et de leur enfance,
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qu’elles aient été difficiles ou non. IIs ont la possibilité d’explorer librement
leurs pensées concernant leurs figures d’attachement sans se laisser déborder
par les émotions liées a leurs souvenirs. Les relations affectives, familiales ou
amicales sont valorisées sans que le sujet en soit complétement dépendant.
Ces personnes donnent I'impression d’avoir une personnalité propre.

Le récit des sujets ayant un état d’esprit actuel détaché évite I'évocation
des expériences en rapport avec l'attachement. Ils insistent sur leur inca-
pacité a se souvenir de leur enfance et leur peu de souvenirs. L'entretien
est marqué par une incohérence entre les adjectifs trés positifs décrivant
les parents et I'impossibilité d'illustrer cette description par des souvenirs
précis. Au fil de l'entretien, certains épisodes peuvent contredire la descrip-
tion générale trés positive de leur enfance. De plus, les sujets ayant un état
d’esprit actuel détaché ne peuvent percevoir I'influence de leurs expériences
sur le développement de leur personnalité.

Les sujets ayant un état d’esprit actuel préoccupé font un récit de leur
passé tres fourni sans parvenir a se focaliser sur les questions de I'entretien
et leur récit devient souvent digressif. Leurs pensées semblent complete-
ment prises par leurs expériences passées et dans leurs relations avec leurs
parents. Les émotions liées a leurs souvenirs semblent les déborder. Ils peu-
vent montrer un sentiment de colére encore actuel et mal contenu vis-a-vis
de leurs parents ou osciller entre des positions diamétralement opposées
concernant l'appréciation de leurs relations avec leurs parents.

La catégorie non résolu-désorganisé a été individualisée plus tardive-
ment, elle regroupe les sujets dont le discours se désorganise dans sa forme
ou dans son contenu lorsque sont évoquées des expériences traumatiques
(perte, séparation, abus). Pour cette catégorie, le cotateur devra en premier
lieu chercher a déterminer s'il y a eu abus ou non (psychique, physique ou
sexuel) avant de mesurer l'intensité de celui-ci permettant d’aboutir a la
classification finale.

Enfin, certains narratifs sont considérés comme « non classifiables »
quand la transcription montre des patterns distincts d’état d’esprit ou
d’autres signes majeurs d’'incohérence.

L'AAI est d'une grande richesse mais est trés coliteux en temps. Chaque
entretien nécessite au moins une heure de passation puis quatre a cinq
heures de cotation par transcription. De plus, cette technique nécessite une
formation de deux semaines aupres de M. Main ou de ses collaborateurs,
qui se poursuit par la cotation d’entretiens pendant au moins un an et demi
afin d’obtenir une bonne fidélité inter-juges.

La stabilité de la mesure faite avec I’AAI a été explorée lors d’études avec

test-retest a deux mois (Bakermans-Kranenburg et van IJzendoorn, 1993),
trois mois (Sagi et coll., 1994), dix-huit mois (Crowell et coll., 1996) et
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quatre ans (Ammaniti et coll., 2000). Tout en vérifiant la bonne fidélité
inter-juges, ces études retrouvent une stabilité variant de 90 % a 70 % entre
les trois catégories. La catégorie non résolu-désorganisé, la moins stable,
n’est pas prise en compte dans ces études. Cet outil serait exempt d’un biais
de désirabilité sociale et peu lié au niveau socio-économique.

Dans une méta-analyse de plus des 30 études ayant utilisé I’AAI depuis
25 ans, Bakermans-Kranenburg et Van IJzendoorn (2009) rapportent sur un
échantillon de 748 méres issues de population non clinique la distribution
suivante : 23 % de détachées, 58 % de sécures, 19 % de préoccupées. Quand
les 4 catégories sont considérées, cette distribution évolue en 16 % de dé-
tachées, 56 % de sécures, 9 % de préoccupées et 18 % de non résolu ou de
non classifiables (sur 700 sujets). La grande majorité des sujets non résolus
faisaient partie du groupe de « préoccuppées ». Chez 482 péres, eux aussi
issus de populations non clinique de 13 études, les distributions deviennent
respectivement : 28 % de détachés, 58 % de sécures, 15 % de préoccupés
et 24 % de détachés, 50 % de sécures, 11 % de préoccupés et 15 % de non
résolu ou de non classifiables. Seule la distribution a 4 catégories montre
une différence significative entre les hommes et les femmes avec plus d’état
d’esprit détaché chez les peres.

Variantes de I'’AAIl : le Q-Sort et la fonction réflexive

Le Q-Sort est une méthode alternative pour coter la transcription de 1’AAI
(Kobak, 1993). Elle utilise deux dimensions : sécurité-anxiété et désactiva-
tion-hyperactivation, qui évaluent les stratégies émotionnelles en lien avec
la régulation des affects et les représentations de l'attachement. La sécurité
est définie par la cohérence et la coopération, et le plus souvent, mais pas
nécessairement, par la représentation d’une figure d’attachement soutenante,
selon l'avis de I'évaluateur. La désactivation correspond aux stratégies des
détachés et ’hyperactivation correspond aux exceés de détails et a la colere
présents dans la plupart des transcriptions de sujets préoccupés. Les deux
dimensions sont orthogonales. Cette méthode requiert au moins deux co-
deurs différents qui utilisent 100 items (en Q-Sort) s’inspirant de la classifi-
cation de Main et Goldwyn des trois catégories d’attachement. Si les scores
dimensionnels sont utilisés pour classifier I'individu selon la classification
de Main et Goldwyn, 80 % des sujets sont bien classés (kappa = 0,65).

Une troisieme méthode d’analyse du méme entretien a été développée
par Fonagy et coll. (1991). Elle utilise une nouvelle échelle : la fonction
réflexive, qui évalue la capacité d’un adulte a comprendre ses propres inten-
tions et ses propres motivations ainsi que celles des autres.

Ces deux techniques nécessitent I'une et I'autre la formation spécifique a
I’AAI en plus de la formation au Q-Sort ou a la fonction réflexive.
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Autres outils portant sur les narratifs

Dans la tradition des narratifs élaborée chez 1’enfant, I’Adult Attachement
Projective (George et West, 2001) analyse les réponses du sujet a un jeu
de huit dessins : un neutre et sept dont le contenu est spécifiquement en
rapport avec I'attachement. Trois dimensions (discours, contenu et proces-
sus défensif) permettent de classer le sujet selon quatre catégories (sécure,
détaché, préoccupé et non résolu). Cet outil a récemment été utilisé comme
tache cognitive dans 1’étude en imagerie fonctionnelle des séquences
d’activation cérébrale afin d’étudier d’éventuels corrélats anatomocliniques
(Buchheim et coll., 2008) ainsi que l'impact de 'ocytocine sur les repré-
sentations d’attachement dans une étude en double aveugle. (Buchheim et
coll., in press).

Outils s'intéressant a la relation de couple

Afin d’évaluer la relation d’attachement au sein de la relation de couple,
Crowell et Owens (1996) ont crée le Current Relationship Interview. Dans
la lignée des narratifs issus de I’AAI, cet instrument explore les représen-
tations du lien d’attachement envers le partenaire amoureux. La cotation
de la transcription se fonde sur trois domaines : les pensées et compor-
tements d’attachement de la personne interrogée envers son partenaire,
les comportements du partenaire et le style narratif tel qu’il est étudié
dans I'AAL

Certaines équipes ont développé des outils permettant d’évaluer l'atta-
chement dans son aspect comportemental en proposant une tache stan-
dardisée stimulant 1'attachement. Ainsi I'outil élaboré par Crowell et coll.
(2002), le Secure Base Scoring System (SSBS), permet d’étudier au sein d'un
couple le comportement de base de sécurité entre les deux partenaires a
partir une situation filmée de 15 minutes ou les deux partenaires discutent
d'un point de désaccord au sujet de leur couple. La possibilité d’étre une
base de sécurité pour son partenaire (juste compréhension de la demande
et réponse adéquate aux besoins de l'autre) et la capacité a profiter de la
base de sécurité fournie par son partenaire (demande clairement exprimée,
maintien de la demande jusqu’a ce que I'autre réponde et se montre ouvert
aux réponses de réconfort proposées) sont examineées.

Collins et coll. (1998) ont développé, dans le méme ordre d’'idée, une
tache standardisée proposée a des couples (Couple Interaction Task, CIT)
qui est enregistrée en vidéo afin d’étre codée. Tout d’abord, le couple sélec-
tionne un probléme qui pourrait étre le leur au sein de leur relation parmi
une liste, puis ils doivent essayer de le résoudre de la maniére la plus satisfai-
sante pour chacun d’eux. Ensuite, ils doivent décrire leur idéal de relation
de couple.
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Outils de mesure issus du courant psychosocial

IIs évaluent I'attachement envers les relations actuelles.

IIs se divisent en autoquestionnaires (les outils les plus utilisés) et en entre-
tiens semi-structurés développés a partir des différents modeles théoriques.
Les autoquestionnaires dont l'utilisation est plus rapide et le maniement
beaucoup plus simple posent la question de la pertinence de leurs résultats :
un sujet peut-il décrire lors d’un autoquestionnaire un fonctionnement par
définition automatique et inconscient (Crowell et coll., 1999) ? Cette ques-
tion est devenue un objet d’étude a part entiere (Stein et coll., 1998 ; Shaver
et Mikulincer, 2002 ; 2004 ; Roisman et coll., 2007 pour revues).

Outils définissant des styles d'attachement

Le modele de Hazan et Shaver (1987) étudie le systeme d’attachement a tra-
vers les relations de couple. L'Attachment Style Questionnaire (ASQ) com-
porte trois paragraphes décrivant brievement les comportements et les sen-
timents concernant sa facon de se percevoir dans ses relations amoureuses
et interpersonnelles, qui correspondent aux trois catégories de la Situation
étrange. Le sujet doit choisir parmi ces trois propositions celle lui corres-
pondant le plus, ce qui définit son pattern d’attachement. L'intérét majeur
de cet outil est son extréme briéveté et son administration facile. En revan-
che, certaines qualités psychométriques sont médiocres : mauvaise stabilité
temporelle. Pour y remédier, I'utilisation des trois propositions initiales de
Hazan et Shaver a été modifiée : soit en demandant au sujet d’évaluer pour
chacune des trois propositions la ressemblance avec sa facon de ressentir ses
relations aux autres, soit en décomposant les trois propositions en autant
d’items nécessaires.

L’Adult Attachement Scale (ou Adult Attachment Questionnaire) a été
créé par Simpson (1990) dans cet esprit, en convertissant les trois descrip-
tions des prototypes de Hazan et Shaver en un questionnaire a 13 items
cotés sur une échelle visuelle analogue de Likert en sept points. Le ques-
tionnaire traite I’attachement selon deux dimensions (évitement et ambi-
valence) ou sous forme de catégories correspondant a celles de Hazan et
Shaver. Les sujets sont interrogés sur leurs relations avec leurs partenaires
amoureux en général. Une version franco-canadienne a été validée par Bou-
thillier et coll. (1996).

Bartholomew et Horowitz (1991) ont conceptualisé un modele de I'at-
tachement chez I'adulte en considérant deux dimensions : « le modéle de
soi » et « le modele des autres », en reprenant les hypotheses de Bowlby
sur les modeles internes opérants (MIO) qui comportent des schémas in-
tériorisés de soi et des autres. Chacune de ces deux dimensions peut étre
positive ou négative et, en les combinant, on arrive a une classification a
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quatre catégories : sécure (modeles de soi et des autres positifs), préoccupé
(modele de soi négatif et modeéle des autres positif), détaché (modele de soi
positif et modele des autres négatif) et craintif (modeles de soi et des autres
négatifs).

A partir de ce modele fut construit un autoquestionnaire comportant
quatre brefs paragraphes cotés de 1 a 7 (Relationship Questionnaire — RQ)
décrivant en quelques phrases les modalités relationnelles prototypiques
correspondant a chaque catégorie d’attachement. Ces 4 scores fournissent
un profil individuel d’attachement. Cet auto-questionnaire peut aussi étre
utilisé de deux manieres différentes pour caractériser un sujet : soit le sujet
choisit parmi les quatre paragraphes la proposition qui lui ressemble le plus,
soit I'évaluateur le classe dans la catégorie pour laquelle le score est le plus
élevé. Cependant, I'auteur recommande l'utilisation dimensionnelle per-
mettant d’'établir un profil d’attachement.

Bartholomew a aussi créé un questionnaire (Relationship Styles Ques-
tionnaire) de 30 items cotés sur une échelle de Likert en cing points. Ces
items proviennent des phrases constituant les descriptions du Relationship
Questionnaire et de 1’Adult Attachement Scale de Collins et Read, qui sera
décrit un peu plus loin. Dix-huit d’entre eux sont utilisés pour calculer un
score pour quatre sous-échelles correspondant aux styles ou prototypes sé-
cure, craintif, détaché et préoccupé. La combinaison de ces quatre scores
protoypiques permet d’obtenir les scores sur deux dimensions latentes (mo-
dele de soi et modele des autres). Le RSQ peut étre également utilisé pour
catégoriser l'attachement. Le RQ et le RSQ ont été traduits et validés en
francais (Guedeney, 2005).

Bartholomew a aussi développé deux entretiens utilisant son modele de
I'attachement chez I'adulte : le Peer Attachment Interview (PAI) porte sur
I'attachement envers les pairs et le Family Attachment Interview (FAI) porte
sur 'attachement envers la famille d’origine.

Brennan et coll. (1998) ont créé leur autoquestionnaire, Experiences in
Close Relationships (ECR), a partir de 1’analyse factorielle de plusieurs auto-
questionnaires (14 instruments totalisant 323 items). Cette analyse leur per-
met de dégager deux dimensions définissant ainsi deux échelles, anxiété et
évitement, de chacune 18 items. Initialement, ce questionnaire était unique-
ment destiné a évaluer 1'attachement au sein des relations amoureuses. Cet
outil a été traduit et validé en allemand et en japonais (Ehrenthal et coll.,
2008 ; Nakao et Kato, 2004). Récemment, une version courte a 12 items a
été validée afin de faciliter son utilisation dans les études en population
générale (Wei et coll., 2007). Lo et coll. (2009) ont publié une autre version
s’adressant a des sujets ayant une pathologie somatique grave. Berry et coll.
(2007) ont développé un outil utilisant les deux mémes dimensions pour
évaluer le style d’attachement chez les individus souffrant de psychoses.



192 Outils d’évaluation

Le modele de Bifulco est inspiré a la fois du modele de Bartholomew et
de celui de Brown sur les facteurs de soutien social et la notion de confident
trés proche. Elle a créé un entretien semi-structuré, I’Attachement Style In-
terview, ASI (traduit et validé en francais ; Guedeney, 2005) et un autoques-
tionnaire, le Vulnerable Attachement Style Questionnaire (VASQ) (Bifulco
et coll., 2002 ; 2003) créé a partir de 1’ASI. Le VASQ comporte 23 items et
explore les relations avec les proches considérés comme confidents. Ce mo-
dele se veut prédictif d’'une vulnérabilité psychopathologique.

Outils rapportant des comportements ou des
attitudes liés a I'attachement

West et Scheldon-Keller (1992) ont élaboré deux autoquestionnaires, le
Reciprocal Attachment Questionnaire for Adults et le Avoidant Attache-
ment Questionnaire for Adults, qui s'inspirent directement des termes uti-
lisés par Bowlby pour décrire les composantes du systéme d’attachement
(par exemple : recherche de proximité, protestation lors de la séparation,
peur de perdre une figure d’attachement, disponibilité et utilisation de la
figure d’attachement) et les patterns généraux d’attachement a I’aide d’items
comme « retrait coléreux » (angry withdrawal), « donner des soins paren-
taux de facon compulsive » (compulsive caregiving), « ne compter que sur
soi » (compulsive self-reliance), « recherche compulsive de soins » (compulsive
careseeking). La particularité du Reciprocal Attachment Questionnaire for
Adults est de mesurer la qualité de I'attachement envers la personne a qui le
sujet se considére comme le plus attaché, quelle qu’elle soit. Le second outil
a €té créé pour ceux qui disaient n’avoir aucune figure d’attachement.

Collins et Read (1990) ont élaboré le Revised Adult Attachement Scale
(AAS) a partir du questionnaire de Hazan et Shaver auquel ils ont ajouté des
items liés aux aspects développementaux de la théorie de l'attachement :
items sur les croyances du sujet a propos de la disponibilité et de la capacité
de répondre de la figure d’attachement en cas de besoin, items explorant
comment le sujet réagit a la séparation. Cet autoquestionnaire en 18 items
cotés sur une échelle de Likert en cinq points explore les relations avec le par-
tenaire amoureux. Trois sous-échelles sont individualisées : le confort dans
la proximité, la capacité a pouvoir avoir besoin des autres et enfin I'angoisse
d’abandon. Cet outil a été traduit et validé en francais (Guedeney, 2005).

Feeney et coll. (1994) développent une mesure dimensionnelle, I’Attache-
ment Style Questionnaire. 40 items ont été construits a partir d'un certain
nombre de données relatives aux perceptions positives et négatives de soi
et des autres (estime de soi, capacité souple a compter sur les autres, anxiété
interpersonnelle, préoccupation au sujet des relations, colére/hostilité). Ils
sont cotés sur une échelle de Likert en 6 points. On peut travailler sur cinq
sous-échelles issues de 1’analyse factorielle originale : confiance, inconfort
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avec la proximité, préoccupation dans les relations, besoin d’approbation,
et relations percues comme secondaires.

Conclusion

Les outils d’évaluation de I'attachement chez 'adulte sont nombreux et
continuent a se multiplier. Les données issues des mesures développemen-
tales et celles issues du courant psychosocial ne convergent pas toujours.
Les premiéres se focalisent sur la cohérence de 'esprit alors que les secondes
s'intéressent a la perception consciente de chacun de sa relation a autrui.
Les autoquestionnaires fournissent des éléments subjectifs reconnus par le
sujet évalué concernant sa facon d’étre et ses relations interpersonnelles.
Dans une méta-analyse des 9 études utilisant 1’AAI (soit 961 AAI) et un
autoquestionnaire d’évaluation de l'attachement chez 'adulte (RQ, AAS,
AAQ, ECR), Roisman et coll. (2007) montrent un faible recouvrement entre
les deux types de données.

Ces différents outils répondent a diverses approches, le choix des instru-
ments sera guidé par la nature et les objectifs de I'étude envisagée. Pour une
étude en population générale, sur un grand nombre de sujets, on privilé-
giera des outils rapides et simples d'utilisation. Les outils catégoriels pour-
ront étre employés pour la détermination de sujets a risque. Pour les études
menées en population clinique, les instruments s’intéressant aux représen-
tations de l'attachement et a la narration, comme I’AAI, permettent une
autre approche et ont un intérét dans un cadre thérapeutique.
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19 Lattachement désorganisé
chez I'enfant

N. Guédeney, S. Leblanc

En 1990, Main et Hesse décrivent le concept d’attachement désorganisé
et les interactions caractéristiques entre le parent et 'enfant présentant ce
type d’attachement. Depuis, 1'attachement désorganisé est 1'objet de nom-
breuses études. Nous décrirons les principaux modeéles de l’attachement
désorganisé et des interactions qui y contribuent, puis la transmission de
'attachement désorganisé, et enfin 1'évolution a 'enfance.

Attachement désorganisé chez le jeune enfant

Manifestations de I'’enfant

Les enfants ayant un attachement désorganisé montrent une variété de
comportements bizarres, inhabituels, contradictoires ou conflictuels au mo-
ment de la réunion de la Situation étrange (SSP). Main et Solomon (1990)
en décrivent toutes les manifestations possibles : expression séquentielle ou
simultanée de patterns comportementaux contradictoires, par exemple un
comportement d’attachement intense suivi soudainement d'un figement
ou d'un ralentissement du mouvement ; un évitement marqué du parent
accompagné de détresse ou de coleére, des mouvements ou expressions
non dirigés, mal dirigés, incomplets ou interrompus ; des comportements
qui traduisent un stress intense chez 'enfant comme des stéréotypies, des
mouvements asymétriques, non synchronisés et des postures anormales qui
sont imprévisibles et asymétriques ; des indices directs d’appréhension par
rapport au parent et enfin des indices directs de désorganisation ou de dé-
sorientation.

Ces manifestations sont considérées comme le reflet de I'incapacité de
I'enfant a maintenir une stratégie cohérente et prévisible, comportemen-
tale ou cognitive, pour faire face au stress, en fonction des réponses ha-
bituelles du caregiver, comme c’est le cas dans les patterns d’attachement
organisés : on observe plutot l'effondrement d'une réponse organisée a la
détresse (Main et Hesse, 1990). Un enfant peut présenter un attachement
désorganisé avec un caregiver et pas avec un autre.

L'attachement : approche théorique
© 2009, Elsevier Masson SAS. Tous droits réservés.
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Ces observations comportementales a la SSP peuvent étre élargies a d’autres
contextes : elles surviennent toujours en présence du caregiver alors que l'en-
fant est exposé a un stress plus ou moins intense (Forbes et coll., 2007).

Prévalence, incidence et stabilité de |'attachement
désorganisé

La méta-analyse de van Ijzendoorn et coll. (1999) trouve une prévalence
de 15 % d’enfants désorganisés dans les groupes non cliniques, dits a « bas
risques », et de 24 % dans les groupes de faible niveau socio-économique.
La grande majorité des enfants maltraités ont un attachement désorganisé
(82 % chez Carlson et coll., 1989 ; 90 % chez Cicchetti et coll., 2006). L'in-
cidence des attachements désorganisés est plus importante chez les enfants
de meres adolescentes, en cas de conflits conjugaux, chez les enfants de
parents maltraitants, alcooliques ou addictifs, de meres déprimées si la dé-
pression est sévere et durable, de méres anxieuses ou de meéres borderline
(Van IJzendoorn et coll., 1999).

La stabilité de 1'attachement désorganisé est modérée mais significative,
en particulier a long terme (idem). La continuité ou non de l'environne-
ment familial et la survenue ou non d’événements de vie de type ruptures
dans la famille joue un rdle sur cette stabilité (Forbes, 2007)

Les interactions caregiver-enfant dans
I'attachement désorganisé : la transmission
transgénérationnelle

Main et Hesse (1990) trouvent une correspondance entre 1'état d’esprit du
parent a I’Adult Attachment Interview (AAI), caractérisé par un traumatis-
me non résolu touchant aux besoins de l'attachement et le comportement
désorganisé/désorienté de l’enfant. Ils évoquent une transmission transgé-
nérationnelle de I'attachement désorganisé.

Principaux modeéles théoriques

Modeéle de Main et Hesse

Main et Hesse (1990) décrivent le paradigme du « parent effrayant/parent
effrayé », qui revisite, a la lumiere de la théorie de 1'attachement, le concept
de fantome dans la chambre d’enfant mis en évidence par Selma Fraiberg
(Madigan et coll., 2006b).

Ils suggerent que ces parents, sous l'effet durable d'un traumatisme du
passé, non résolu, présentent dans les interactions de routine avec leur
enfant des effondrements imprévisibles ou des changements soudains dans
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leurs réponses, qui entralnent des ruptures dans les interactions avec celui-
ci (Hesse et Main, 2000). Main et Hesse (1990) décrivent trois catégories de
comportements « effrayants » (dits FR) qui peuvent faire peur a 'enfant. Les
comportements effrayants sont par exemple des mouvements inhabituels
trop soudains ou rapides, menacants ou titillants. Les comportements ef-
frayés peuvent étre des comportements qui indiquent que le parent a peur
de l'enfant. Les comportements dissociés peuvent étre une voix hantée, un
état de figement comme dans un état de transe. Tous ces comportements sont
suffisamment inexplicables et perturbants pour effrayer le jeune enfant qui
n’a aucun indice repérable pour comprendre cette soudaine interaction liée
al’état intérieur du parent et non a des indices du contexte. Ils sont d’autant
plus effrayants pour l'enfant que le parent, qui n’en a pas conscience,
ne peut les corriger et donc réparer leur effet sur I'enfant (Schuengel et
coll,, 1999). Main et Hesse (1990) décrivent par ailleurs trois catégories de
comportements « désorganisants » : les comportements déférentiels (par
exemple une apparente timidité vis-a-vis de ’enfant), les comportements
sexualisés (intimité excessive) et les comportements désorganisés (mouve-
ments anormaux du parent). Ces comportements ne sont pas effrayants en
eux-mémes, mais indiquent que le parent présente un état de conscience
altéré ou dissocié qui augmente sa tendance a montrer, a d’autres moments,
des comportements FR (Hesse et Main, 2006).

Pour Main et Hesse (1990), le parent est a la fois une source d’alarme
et de réconfort pour 'enfant, qui est pris dans un conflit motivationnel
entre son systeme d’attachement (chercher la proximité de la figure d’atta-
chement qui peut réconforter) et celui de 1'alarme-vigilance (fuir la figure
d’attachement qui est source d’effroi). Il y a en effet un dilemme insoluble
pour l'enfant en proie a un paradoxe comportemental évitement/approche
qui se retrouve dans un état de « peur sans solution ». Il ne peut développer
une stratégie organisée pour utiliser sa figure d’attachement quand il est en
état de détresse, ou maintenir les stratégies existantes.

Modéle de Solomon et George (1999)

Il est basé sur I'importance prioritaire, pour l'enfant, d'étre aidé a réguler
les émotions de peur qui peuvent I'étreindre. Si le caregiver est paralysé par
sa propre panique ou son impuissance, liée a son état interne ou a des cir-
constances extérieures, il devient imperméable aux indices ou demandes de
soins de 'enfant et abdique les soins prodigués a celui-ci. Ses échecs répétés
a protéger l'enfant et a satisfaire ses besoins d’attachement, lorsqu’ils ont
été activés, soumettent ce dernier a un état de peur extréme.

Modéle de Lyons-Ruth (1999)

Lyons-Ruth et coll. développent un modele intégratif qui s’appuie sur les mo-
deles précédents. Ils observent deux patterns d’attachement désorganisé chez
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les enfants, qui correspondent a deux types d’attitudes parentales. Les enfants
désorganisés avec comportements d’évitement/résistance ont plutot des meres
qui présentent des comportements négatifs et intrusifs, a la fois rejetant les
demandes de l'enfant et sollicitant son attention. Les enfants qui ont un atta-
chement désorganisé avec comportements d’approche ont plutot des meéres en
retrait, craintives et inhibées, qui apparaissent fragiles, douces et effrayées.

Pour Lyons-Ruth et coll. (2005), ces patterns de caregiving sont les expres-
sions comportementales alternatives d'un méme mode¢le interne dyadique
sous-jacent appelé hostile/impuissant. La sévérité des traumatismes dans
I'enfance chez les meres a entrainé chez elles, faute de réponse adéquate,
une dérégulation de leur propre niveau d’éveil et le développement de mé-
canismes chroniques d’attaque (colére, agression) ou de fuite (dissociation,
retrait). Le parent, pris dans le dilemme de trouver une solution a ses propres
besoins non résolus d’attachement et de répondre a ceux de son enfant,
présente des comportements de caregiving contradictoires qui sont ensuite
internalisés, chez 'enfant, sous forme de modéles contradictoires et non
intégrés de son parent et de la relation avec lui. Ces interactions compromet-
tent la régulation globale du niveau d’éveil lié a la peur en ne permettant pas
I'extinction du systeme d’attachement : 'enfant reste seul avec ses affects de
peur en présence de son parent (Madigan et coll., 2006b). C’est plus I'échec
de la figure d’attachement a répondre de maniére durable aux besoins d’at-
tachement de son petit, méme quand ceux-ci sont intenses, que I'impact des
comportements spécifiques en eux-mémes qui compte : la figure d’attache-
ment peut effrayer, fournir des signaux conflictuels en réponse aux signaux
d’attachement, échouer a réparer la relation, ou encore abdiquer dans sa
fonction de caregiving (Lyons-Ruth et coll., 2005). Ces comportements dé-
finissent un paradigme de rupture dans la communication émotionnelle,
évalué par un outil spécifique, ’AMBIANCE (voir chapitre 16)

Ces trois modeles sont finalement complémentaires (Moran et coll.,
2008). Dans l'attachement désorganisé, les anomalies qualitatives des in-
teractions sont plus qu'une simple insensibilité du parent aux signaux de
I'enfant : les réponses des figures d’attachement accentuent l’activation du
systeme d’attachement de 1’enfant en méme temps qu’elles échouent a le
désactiver ; elles abandonnent I’enfant dans des moments de détresse et de
crainte extrémes, état dont elles sont souvent elles-mémes directement ou
indirectement initiatrices, et cela sans en avoir conscience.

Etudes sur la transmission transgénérationnelle
dans I'attachement désorganisé
Schuengel et coll. (1999) trouvent que la perte non résolue prédit chez l'en-

fant un attachement désorganisé uniquement pour les meres dont I’AAI
est non autonome. L'état d’esprit autonome jouerait un role protecteur sur
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I'impact du traumatisme non résolu en permettant aux meres de corriger
leurs comportements. Les méres qui en prénatal avaient un AAI avec état
irrésolu avaient plus de risque de présenter des comportements FR avec leur
enfant de 8 mois en contexte stressant (Jacobvitz et coll., 2006). Abrams et
coll. (2006) trouvent que les parents avec état non résolu s’engagent beau-
coup plus fréquemment dans des comportements FR et ont plus de risque
que leur enfant soit désorganisé a 12 mois (meres) et a 18 mois (peres)

Lyons-Ruth et coll. (2005) trouvent une association entre état d’esprit
irrésolu maternel et le niveau global de rupture dans la communication
émotionnelle, particuliérement dans les interactions les plus stressantes
(Madigan et coll., 2006b). Goldberg et coll. (2003) trouvent que les meres
irrésolues a 1’AAI prénatal montrent plus souvent, a la SSP faite a 12 mois,
une interaction avec leur enfant de type rupture de la communication émo-
tionnelle que les meres non irrésolues. Pour Grienenberger et coll. (2005),
il existe un lien étroit entre fonctionnement maternel réflexif et compor-
tement maternel : la fonction réflexive maternelle semble agir comme un
facteur de protection contre les ruptures dans la régulation émotionnelle
quand 'enfant est en période de stress. Si la fonction réflexive joue un role
crucial dans la transmission intergénérationnelle de 1’attachement, son in-
fluence est médiatisée par le comportement maternel, et en particulier sa
capacité a réguler la peur et la détresse de son bébé sans I'effrayer ou autre
forme de rupture.

La méta-analyse de Madigan et coll. (2006a) porte sur 12 études (851
familles) et trouve des effets taille modérés pour les associations entre état
non résolu a I’AAI et comportements parentaux anormaux, entre I'état d’es-
prit non résolu et I'attachement désorganisé chez 'enfant avec ce caregiver,
et entre le comportement parental anormal et I'attachement désorganisé
chez I'enfant. En revanche, seule une petite portion de la relation entre état
irrésolu et relation d’attachement désorganisé est expliquée par la média-
tion du comportement parental anormal, évoquant un fossé dans la trans-
mission (transmission gap).

Autres facteurs qui peuvent jouer sur
I'attachement désorganisé

Le modele de la transmission est compris comme une interaction entre les
facteurs liés a I'enfant (facteurs génétiques et tempéramentaux, role de I'en-
fant comme activateur spécifique du trauma parental non résolu), les varia-
bles familiales (discorde conjugale, santé mentale du parent) et les facteurs
écologiques contextuels parentaux (voir chapitre 6).

La méta-analyse de van [Jzendoorn et coll. (1999) ne trouve pas d’asso-
ciation significative ente tempérament et attachement désorganisé, mais
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confirme I'effet de potentialisation du tempérament difficile de I'enfant sur
un caregiving inadéquat.

Le role des facteurs génétiques a été développé dans le chapitre 9. Nous
résumerons ici les conclusions de Lyon-Ruth et Jacobvitz (2008). La sur-
venue d'un attachement désorganisé semble résulter d'une interaction
geéne-environnement dont il existe actuellement deux modeles. Le modele
Diathése-stress postule I'existence d'une vulnérabilité biogénétique de 'enfant
au stress, qui le rend particulierement sensible aux soins inadéquats de son
caregiver. Spangler et Zimmermann (2007), cités par Lyons-Ruth et Jacobvitz
(2008), explorent 'interaction entre la sensibilité maternelle et le polymor-
phisme du transporteur de la sérotonine (SHTTLPR), qui semble impliqué dans
la régulation de la peur et de I'anxiété. Les enfants porteurs de la forme courte
du polymorphisme ont un risque accru de présenter un attachement désorga-
nisé si leur mere prend soin d’eux de maniere peu sensible. Van [Jzendoorn et
Bakermans-Kranenburg (2006) explorent le polymorphisme DRD4 qui est lié
a l'action dopaminergique : I'attachement non résolu chez la mere est associé
a la désorganisation chez I'enfant uniquement si I'’enfant est porteur de 'allele
long du géne DRD4. Lakatos et coll. (2005) montrent que cette influence gé-
nétique est surtout pertinente dans les contextes environnementaux a bas
risques ; elle devient négligeable dans les environnements a haut risque.

Gervai et coll. (2007) ont plutdt testé le modele de sensibilité différente aux
soins, en travaillant sur un allele du DRD4 (DRD47repete). Lorsque les enfants
possedent la forme courte de I'allele, la plus fréquente, la relation entre la qua-
lité de la communication émotionnelle maternelle dans les soins maternels et
la survenue d'un attachement désorganisé est celle attendue. Les enfants qui
ont la forme longue sont moins sensibles a la qualité des soins maternels et
ont moins de risque de présenter un attachement désorganisé.

Les facteurs génétiques de l'enfant pourraient donc interagir différem-
ment avec l'état d’esprit maternel quant a l'attachement et avec la qualité
de la communication affective maternelle, produisant ainsi une partie de
la variance non partagée en relation avec la désorganisation (une partie du
fossé dans la transmission).

Evolution de I'attachement désorganisé au
cours de I'enfance : I'attachement contrélant
pendant I’enfance

Evolution de I'attachement désorganisé

Des 1988, Bowlby note que des enfants ayant eu des expériences traumatiques
de I'attachement dans la petite enfance évoluent vers un registre de compor-
tements qu'il appelle « contrlant avec inversion du role parental » : l'en-
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fant se conduit vis-a-vis du caregiver comme s'il était un parent. Lyons-Ruth et
Jacobvicz (1999) et Solomon et George (1999) développent cette hypothese.
Les enfants qui étaient désorganisés pendant la toute petite enfance essaient,
grace a leurs nouvelles acquisitions, d’organiser le comportement de leur care-
giver pour le rendre plus prévisible en cherchant a prendre le contrdle sur lui.
Ces stratégies dites « contrOlantes » maintiennent 1'implication et I'attention
du parent en organisant ou dirigeant son comportement. Les comportements
de surface et la tonalité émotionnelle apparente des interactions liées a I'atta-
chement deviennent différents des comportements hésitants, pleins d’appré-
hension ou conflictuels observés dans la petite enfance. L'enfant maintient la
proximité avec le caregiver mais en suivant les modalités de fonctionnement de
ce dernier et au détriment de ses propres besoins de réconfort et de protection.
Il y a encore peu d’études longitudinales intégrant I'attachement désorganisé
pour déterminer quelle proportion d’enfants désorganisés est capable de faire
ce changement développemental et quelles forces et vulnérabilités sont as-
sociées au changement vers des formes controlantes. Macfie et coll. (2008)
montrent que la désorganisation a la SSP a 12 mois prédit une inversion du
role parental a 2 ans. Main et coll. (2005) évoquent que 80 % des enfants avec
attachement désorganisé a 12 mois deviennent contrdlants a 6 ans.

Description des comportements contrélants

On décrit trois modalités (Solomon et George, 1999). Dans le comporte-
ment contrélant-punitif, 'enfant exprime un comportement agressif de do-
minance ou une recherche d’attention négative sous forme de provocations
ou de transgressions. Le comportement controlant-protecteur consiste en
une inversion du role parental. Enfin, on décrit des comportements de
sexualisation précoce. Ces interactions limitent I'influence des MIO (regis-
tre cognitif, émotionnel ou comportemental) sur le fonctionnement actuel
de I’enfant en évitant I'activation du systéme d’attachement de 'enfant : ils
représentent une défense contre le sentiment intolérable de désorientation
et de désorganisation lié a 1’état de peur sans solution. Cependant, lorsque
I'activation du systéeme d’attachement est trop intense, ces stratégies peu-
vent s’effondrer et la désorganisation réapparaitre sous forme d’états émo-
tionnels (détresse et/ou rage) incontrdlables.

Comprendre les mécanismes a |'origine de ces
comportements

L'attachement mobilise des réponses a la menace ou a la peur, mais il y a
d’autres réponses motivationnelles en cas d’éveil lié a la peur que la recherche
de proximité. L'enfant recrute ces nouveaux systémes motivationnels au fur
et a mesure qu'ils deviennent opérationnels : systeme d’attaque/fuite (fight/
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flight ; Taylor et coll., 2000), systémes de dominance ou de soumission (Hill-
burn-Cobb, 2004), systemes d’engagement social (tend or befriend ; Taylor et
coll., 2000) ou encore systeme de caregiving (George et Solomon, 1999). C'est
finalement cet ensemble de maniéres de faire face a I'alarme ou ces réponses
protectrices a 1'éveil de la peur qui apparaissent dans les comportements d’atta-
chement désorganisés/controlants (Lyons-Ruth et coll., 2006). L'influence du
genre sur le choix préférentiel de certains systemes motivationnels vis-a-vis des
stimuli de menace ouvre des voies prometteuses pour comprendre le choix des
comportements controlants punitifs (plus fréquents chez les garcons) ou de ca-
regiving controlant (plus fréquent chez les filles ; David et Lyons Ruth, 2005).

Risques évolutifs de I'attachement désorganisé

Attachement désorganisé et régulation du stress

La relation d’attachement parent-enfant est le systéme relationnel le plus
important dans la régulation des états de stress et d’éveil a la peur de I'en-
fant en début de vie (Gunnar, 2003). Les études sur la réponse au stress des
enfants avec attachement désorganisé trouvent des réponses beaucoup plus
élevées et durables de la sécrétion de cortisol que chez les enfants sécures.
L'indisponibilité du caregiver et la dysrégulation interactive exposent le tout
petit enfant a des « traumatismes cachés » (hidden trauma). Ces traumatis-
mes si subtils pendant la petite enfance engendrent des conséquences phy-
siologiques similaires aux événements menacants majeurs pour les enfants
et les adultes. IIs semblent contribuer a la dysrégulation précoce (hyper ou
hypo) des réponses au stress médiatisées par I’axe limbique hypothalamopi-
tuitaire adrénocortical (LHPA) (Lyons-Ruth et Jacobvitz, 2008).

Risque psychopathologique a long terme

L’attachement désorganisé semble un marqueur d'une évolution défavo-
rable a ’enfance et a I'adolescence (Moss et coll., 2004). Les enfants avec
attachement désorganisé ont plus de risques de présenter des troubles du
comportement (Lyons-Ruth, 1996) ; leur développement émotionnel a I'age
scolaire est de moins bonne qualité (Carlson, 1998) ; enfin, ils ont un risque
accru de présenter une dissociation a I'adolescence (idem)

Modéles internes opérants (MIO) dans
I’attachement désorganisé

Bowlby, dés 1973, évoque l'impact de situations extrémes d’interactions ef-
frayantes comme 1’abandon, la maltraitance, la disqualification de I'enfant
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sur la construction des MIO de l’enfant jeune. Les interactions extréme-
ment négatives avec sa figure d’attachement obligent I’enfant a développer
des représentations internes multiples de soi et de la figure d’attachement
que Bowlby appelle modeles multiples ségrégés ou dissociés, au lieu d'un
modele unitaire et cohérent. Etant donné les capacités cognitives encore
trés limitées de ’enfant de moins de 4 ans, ces modeéles restent contradic-
toires ou incompatibles dans le sens ou ils ne peuvent étre vrais en méme
temps : un MIO domine et régle les perceptions et les émotions interperson-
nelles, tandis que les autres restent ségrégés. En cas de stress trop intense,
ces MIO ségrégés qui régulent émotions et cognitions ne peuvent plus rester
inactifs : cela entraine pour l'enfant un vécu d’aliénation, de perte du sen-
timent habituel de soi.

Pour Main (1991), l'attachement désorganisé implique la construction
précoce, dans l'esprit de I'enfant, de représentations multiples, incohérentes
et désagrégées des aspects de la réalité, qui altérent la qualité du développe-
ment métacognitif du sujet (voir chapitre I 20).

Solomon et George (1999) définissent les systémes ségrégés définis comme
une forme extréme et potentiellement pathologique d’exclusion défensive.
Ils sont particulierement mis en évidence dans les tests projectifs comme le
SAT (chez des enfants de 6 ans) sous forme de deux types de themes, plus ou
moins associés. L'enfant exprime des theémes de colére explosifs et effrayants
avec un discours désorganisé et hors de controle. Les désastres sont explosifs,
les scénarios catastrophes abondent et aucun monstre ne peut jamais étre
vaincu par aucune aide que ce soit. L'autre forme est celle d'une inhibition
de la pensée qui traduit plus un effondrement qu'une simple résistance.

Liotti (2004) décrit comment les MIO dans l’attachement désorganisé
non seulement préfigurent les conséquences négatives du fait de deman-
der de l'aide ou du réconfort mais apportent une multiplicité non intégrée
(dissociée) d’attentes contradictoires et dramatiques. L'enfant désorganisé
internalise les interactions d’attachement comme des représentations chan-
geantes, a la fois de sa figure d’attachement et de son soi, comme 1'un et
'autre persécuteur, victime et sauveteur.

Conclusion

Le concept d’attachement désorganisé est probablement un des concepts
les plus révolutionnaires de la théorie de I'attachement. Ses apports théori-
ques (la question de la transmission, du role de la peur), cliniques (revisiter
le concept de fantome de la chambre d’enfant) et thérapeutiques sont capi-
taux. Il montre la portée majeure du stress et I'importance des interactions
pour aider I’enfant jeune a réguler la peur dans la compréhension du fonc-
tionnement humain.
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20 Mentalisation et
attachement

S. Tereno, F. Atger, V. Bekhechi

Définition de la mentalisation

Mentalisation

La « mentalisation » est définie comme la capacité a comprendre son propre
comportement et celui de l'autre en termes d’états mentaux sous-jacents
(Allen et coll., 2008). C’est une capacité humaine fondamentale, intrinse-
que a la régulation des affects et aux relations sociales fructueuses. Située au
carrefour de l'attachement, de la psychanalyse et des neurosciences cogni-
tives, cette notion représente un progres significatif dans la compréhension
du développement des capacités relationnelles de base et d’autorégulation
a partir de la petite enfance. Elle offre un nouveau cadre aux cliniciens pour
envisager le développement et la fonction interpersonnelle de différents
troubles psychopathologiques, notamment les troubles borderline.

Mentaliser, c’est « percevoir ou interpréter le comportement en 1'imagi-
nant comme conjoint a des états mentaux intentionnels » (idem). Le travail
de mentalisation consiste a inférer les états mentaux qui sous-tendent un
comportement visible, comme si « le comportement » et « les états men-
taux » étaient toujours séparables. Souvent, cependant, les états mentaux
et le comportement sont conjoints de facon inséparable, ils sont si étroite-
ment liés que 'un ne peut étre démeélé de l'autre.

Les états mentaux sont intrinsequement intentionnels et représentation-
nels, c’'est-a-dire « a propos » de quelque chose. Un sentiment est éprouvé
« a propos » de quelque chose, alors qu'un objet matériel, par exemple
une pierre, n'est « a propos » de rien. La compréhension de l’esprit inclut
I'attribution d’états représentationnels, tels que des désirs ou des croyances,
dont la relation a ce qu'ils représentent est enregistrée d'une certaine ma-
niére. Nous avons un sens du caractére représentatif des états mentaux, une
conscience implicite qu’un état mental est une prise en compte particuliere
d’une situation. La capacité a réfléchir sur les sens variés des états mentaux,
que l'on encourage chez les patients, dépend de ce sens de la « représentati-
vité ». Plus concretement, la pratique clinique nécessite une mentalisation

L'attachement : approche théorique
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continuelle de la part du patient aussi bien que du clinicien. Donner une
signification aux états mentaux sert des fonctions interpersonnelles cru-
ciales. Cela permet de découvrir et de faire entendre des aspects vitaux de
I'expérience subjective, autorise une connaissance de soi plus large et plus
profonde et favorise le développement de structures essentielles pour la ré-
gulation du soi et avec les autres (idem).

La mentalisation intégre cognition et émotion : mentaliser, c’est penser
les émotions et ressentir les pensées. Le processus cognitif de compréhen-
sion est essentiellement métacognitif ; il correspond au « monitoring mé-
tacognitif » de Main (1991) et a la notion d’insight en psychanalyse. Mais
l'insight est un contenu, tandis que la mentalisation est une activité, un
processus. On peut dire que le travail de mentalisation produit un contenu
qui est l'insight. La mentalisation est aussi un processus émotionnel : conte-
nir, réguler et expérimenter pleinement les émotions. Dans ce sens, elle est
proche de ’empathie, mais 'empathie porte sur les états mentaux de 'autre
tandis que la mentalisation porte aussi bien sur les siens que ceux des autres.
Elle correspond a la volonté de s’engager émotionnellement, de donner du
sens aux sentiments et a I’expérience interne, sans étre submergé.

Chaque étre humain nait avec I'équipement neurologique permettant de
développer cette capacité de mentalisation. Les relations précoces permet-
tent a ’enfant de la développer et déterminent la profondeur avec laquelle
I'environnement social pourra a terme étre traité. La capacité de la mere a
se représenter 'enfant comme un sujet ayant des sentiments, des désirs et
des intentions, permet a I'enfant de découvrir sa propre expérience interne
via la représentation que lui en donne sa mere. Cette « re-présentation » a
lieu de différentes facons, a différentes étapes du développement de I'enfant
et des interactions. Au cceur d'un caregiving sensible, il y a I'attention que
la mére porte a chaque instant aux changements survenant chez l'enfant
auquel elle attribue des états mentaux, puis le fait qu’elle les lui représente.
Cette représentation, d’abord via les gestes et les actes, et plus tard via les
paroles et le jeu, est cruciale pour que 1’enfant développe progressivement
ses propres capacités de mentalisation (Slade et coll., 2005).

Concepts associés

Mary Main (1991) a été I'un des premiers auteurs a proposer 1'idée selon
laquelle les différences dans la qualité de I’attachement pendant 'enfance
étaient fortement corrélées a la qualité de la métacognition et a la qua-
lité des récits d’attachement des adultes, en montrant que les modeles
d’attachement pouvaient contribuer a la sécurité de I'enfant, et ainsi, a la
transmission intergénérationnelle de I'attachement. Selon Main (idem), il
en est ainsi parce que 1’enfant qui doit contrdler 1'accessibilité physique
et psychologique des figures d’attachements primaires, risque d’avoir des
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capacités attentionnelles (ou de mémoire de travail) diminuées par rapport
a un autre enfant.

Cette capacité métacognitive est-elle suffisante pour rendre le compor-
tement du caregiver cohérent ? Plusieurs auteurs ont essayé de répondre a
cette question en proposant des modeles explicatifs différents, mais d'une
certaine facon équivalents. Par exemple James (1890, p. 296), écrit pour la
premiéere fois peut-€tre sur « penser a nous-meémes comme des penseurs »,
presque un siecle plus tard, Bretherthon et coll. (1981) ont développé le
concept de « théorie de l'esprit ». Elisabeth Meins et ses collaborateurs
(2001) proposent le concept de « mind-mindedness », qui correspond a la fa-
culté d’avoir l'esprit a I'esprit. Fonagy et coll. (1995) développent la notion
de « mentalisation », et plus tard le concept de « fonction réflexive », lequel
renvoie a la capacité qui permet aux individus d’avoir accés avec souplesse
et cohérence a leurs propres émotions et a leurs expériences d’attachement
pendant l'enfance. Il est important de remarquer que la « mind-minded-
ness » ne fait pas référence a la capacité a décrire la relation dynamique en-
tre ’état mental et le comportement, et entre un certain état mental et un
autre état mental. A partir de la notion de fonction réflexive, Oppenheim
et Koren-Karie (2002), ont a leur tour développé celle d’« insightfulness »,
terme dont il n’existe pas de traduction en francais satisfaisante, qui dési-
gne la capacité du parent a imaginer les motivations des comportements de
son enfant (voir chapitre 16).

Méthodes et mesures

Fonction réflexive

Au cours de leurs recherches, Fonagy et coll. (1991) ont été amenés a
analyser les données des entretiens de I’Adult Attachment Interview (AAI)
qu'ils avaient recueillis avec I'idée de comprendre les processus sous-tendant
la transmission transgénérationnelle de l'attachement et en partant du
concept de monitoring métacognitif développé par Main (1991). Ces auteurs,
suivis par d’autres, ont également cherché a développer des instruments
mesurant la fonction réflexive (FR) afin de pouvoir I'étudier et tester leurs
hypotheéses théoriques.

Initialement, Fonagy et coll. (1998) ont con¢u une échelle permettant
de mesurer le degré de FR du discours d'un individu adulte a partir de 1’en-
tretien de I’Adult Attachment Interview (AAI). Leur échelle s’applique aux
questions de 1’AAI, qui requiérent de la part du sujet une certaine réflexion
sur des états mentaux complexes et inobservables (par exemple : « Pourquoi
pensez-vous que vos parents se sont comportés de la sorte ? »). Il s’agit ici
d’évaluer comment le sujet adulte est capable de réfléchir sur les expériences
affectives avec ses parents et comment il concoit leur impact sur sa propre
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expérience subjective. Ainsi, pour déterminer le degré de fonction réflexive,
on observe :

1. le degré de conscience qu’a l'individu de la nature des états mentaux ;
2. l'existence d’efforts explicites de sa part pour relever les états mentaux
derriére les comportements ;

3. sa capacité a reconnaitre les aspects développementaux des états men-
taux ;

4. sa capacité a admettre les états mentaux suscités par sa relation avec l'in-
tervieweur.

Ainsi, une FR dite « mature » (Fonagy et coll., 1995) se révele donc a par-
tir de plusieurs aspects. L'individu qui a une FR mature sait que les affects
varient en intensité et que cette intensité peut croitre ou diminuer au cours
du temps. 11 sait que les sentiments peuvent étre masqués, partagés, déniés,
déformés, et que tel type de sentiment sera susceptible de déclencher tel
autre, aussi bien chez soi que chez autrui. L'individu reconnait aussi que
les affects peuvent entrer en conflit avec d’autres états mentaux. Les états
mentaux sont la clef permettant de comprendre son propre comportement
et/ou celui de l'autre (Slade et coll., 2005).

Fonction réflexive parentale

Cependant, la mesure de la FR telle que nous venons de la présenter n'éva-
lue pas forcément la capacité d’'un individu adulte et parent a avoir son
enfant a l'esprit. Selon Slade et coll. (idem), 1'évaluation directe de la ca-
pacité du parent a réfléchir a sa propre expérience interne en tant que pa-
rent ainsi qu’a celle de l’enfant permettrait une observation plus directe des
phénomeénes sous-jacents a la transmission transgénérationnelle de l'atta-
chement. Pour mesurer ce que Slade désigne sous le terme de « fonction
réflexive parentale », I'idée est donc d’appliquer une version adaptée de
I’échelle précédemment décrite aux récits parentaux abordant la relation en
cours avec I'enfant. La FR parentale est donc la capacité du parent a réfléchir
sur sa propre expérience mentale ainsi que sur I'expérience interne de l'en-
fant. L'intérét de se situer dans le présent est que la relation parent-enfant
est potentiellement chargée de forts sentiments que le parent doit gérer ac-
tuellement. Les récits parentaux peuvent étre obtenus a partir d’entretiens
tels que le PDI ou encore le WMCI : au cours de ces entretiens, on interroge
le parent sur ses représentations de ’enfant, de lui en tant que parent et sur
leur relation actuelle (voir chapitre 16). Il faut préciser que 1'évaluation de
la FR parentale doit tenir compte du niveau de développement de l'enfant
concerné, car il est plus facile de comprendre ce que pense ou ressent un
enfant agé de 2-3 ans qu'un bébé de 6-12 mois (idem).

Un parent qui a un degré élevé de FR est capable de relier la conscience
qu’il a des états mentaux de l'enfant, ou des siens, a des comportements



Mentalisation et attachement 215

ou a d’autres états mentaux. Par exemple : « Il a fait une crise dans le ma-
gasin parce qu'il était fatigué, car je l'avais trainé partout toute la journée
et qu'il en avait assez ». En conséquence, le parent peut utiliser la compré-
hension que sa capacité réflexive lui donne pour adapter plus sensiblement
son comportement de soins aux besoins de I'enfant. A l'inverse, lorsque
le parent posséde un bas degré de fonction réflexive, cela se manifeste par
son incapacité a reconnaitre 1'existence d’états mentaux propres chez son
enfant. Ces parents ne veulent pas ou ne peuvent pas entrer dans 1'expé-
rience de leur enfant afin de le comprendre, et ils ne peuvent pas non plus
se guider a partir de leur propre expérience interne. Sur un plan clinique, ils
apparaissent comme étant fortement défendus (Slade, 2005).

Ontogenése de la mentalisation

L'enfant ne nait pas avec la capacité de reconnaitre les états mentaux pri-
maires comme des états ayant un sens pour lui. C’est plutot 1'« affect mir-
roring » (i.e. la réflexion contingente des affects) par le parent qui permet
a 'enfant d’accéder progressivement a une compréhension de ses propres
états mentaux. Le mirroring est défini par Gergely et Watson (1996) comme
la capacité de la mere a produire une version exagérée des expressions émo-
tionnelles réalistes (positives et négatives) grace a laquelle 1'état mental de
I'enfant lui est reflété (« re-présentation »). C'est par la que l’enfant com-
mence a reconnaitre ses propres états internes.

Durant la premiere année de la vie, se développe la capacité de grou-
per et de représenter les états affectifs primaires et de faire 'expérience de
I'existence d’un lien entre affect, comportement, corps et expérience per-
sonnelle. Tout ceci est important pour I'émergence ultérieure des capacités
de mentalisation.

Une autre étape de I'acquisition de la FR va consister pour I'enfant a com-
prendre que ce qu'il a a 'esprit est seulement une représentation possible de
pensées ou de sentiments, et que la réalité, la sienne et celle des autres, peut
étre interprétée de multiples facons. Ce qui est subjectivement réel pour lui
ne 'est pas forcément pour l'autre ; il doit étre capable d’imaginer ce qu'il
y a dans l'esprit de I'autre.

Ainsi, le développement de la capacité réflexive pendant 1’enfance dé-
pend de la capacité du parent a imaginer et a distinguer 1’apparence et la
réalité. Ceci est favorisé par le jeu et le dialogue, soutenus par la capacité
du parent a entrer dans l’espace transitionnel entre jeu et réalité et de faire
continuellement la jonction entre ces deux mondes grace au langage et aux
symboles. L'état mental de I'enfant doit étre représenté suffisamment claire-
ment pour que I'enfant le reconnaisse, mais de facon suffisamment ludique
pour que sa réalité ne submerge pas 1’enfant. De cette facon, ’enfant pourra
finalement utiliser la représentation parentale de sa réalité interne comme
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base de sa pensée symbolique, une représentation de ses propres représen-
tations (Allen et coll., 2008).

La FR est le reflet dans le discours des capacités de mentalisation de l'in-
dividu. L'expérience interne n’est pas organisée seulement pour améliorer
la connaissance de soi et la régulation, mais aussi pour pouvoir étre com-
muniquée aux autres et interprétée afin de guider la collaboration dans
le travail, 'amour, le jeu. C’est de cette facon que la FR est a la base du
développement de relations sociales avec d’autres individus nécessaires a
la survie (Slade, 2005).

Influences de I'attachement sur la
mentalisation

Activation du systéme d'attachement et
désactivation de la capacité de mentalisation :
réciprocité

Des études récentes en neuroimagerie ont permis de confirmer les liens entre
activation de 'attachement et désactivation de la mentalisation. Dans deux
études distinctes, Bartels et Zeki (2000 ; 2004) ont montré que l'activation
de régions cérébrales intervenant dans I'attachement maternel et/ou amou-
reux entraine concomitamment la suppression de l'activité cérébrale dans
plusieurs régions jouant un rdle dans différents aspects du contrdle cognitif,
dont celle associée au jugement social et a la mentalisation. Ces auteurs pro-
posent de regrouper ces deux « construits » en deux systémes fonctionnels.

Le premier de ces systémes inclut les cortex préfrontal médian, pariétal
inférieur et temporal médian, principalement dans 1’hémisphére droit,
ainsi que le cortex cingulaire postérieur. Ces régions font partie de circuits
spécialisés dans l'attention et la mémoire a long terme (Cabeza et Nyberg,
2000), mais également dans les émotions positives (Maddock, 1999) et né-
gatives (Mayberg et coll., 1999). Ces régions pourraient étre spécifiquement
responsables de I'intégration des émotions et des cognitions (ex. : encodage
émotionnel des souvenirs épisodiques ; Maddock, 1999).

Le second systeme, dont on observe la désactivation lors de 'activation
de l'attachement inclut les poles temporaux, la jonction pariétotemporale,
I'amygdale et le cortex préfrontal médian. Les auteurs soulignent que 1'ac-
tivation de ces régions est reliée aux affects négatifs, aux jugements sociaux
moraux et de confiance (liés a la capacité de jugement moral), aux taches
portant sur la théorie de l'esprit (qui évaluent spécifiquement les dimen-
sions cognitives) et a I'attention a ses propres émotions. Ce systeme consti-
tue probablement une partie du réseau neuronal primaire qui sous-tend la
capacité a identifier et interpréter les états mentaux (les pensées comme les
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émotions) chez l'autre (Frith et Frith, 2003 ; Gallagher et Frith, 2003) aussi
bien que chez soi (Gusnard et coll., 2001). Ces ruptures sont également pro-
bablement associées aux jugements sociaux intuitifs de convenance morale
(Greene et Haidt, 2002) et de confiance, reposant sur les expressions faciales
(Winston et coll., 2002).

Selon Fonagy et Target (2007), les patterns d’activation du systeme d’at-
tachement et de ces deux systemes cognitifs de contrdle du traitement de
I'information pourraient avoir des implications dans notre compréhension
de la nature des différences individuelles dans le comportement d’attache-
ment, et dans notre compréhension des dysfonctions associées aux déficits
de mentalisation.

Schématiquement, trois situations sont susceptibles d’inhiber des aspects
des cognitions sociales associées a la mentalisation de la figure d’attache-
ment. Premiérement, 'activation du systéme d’attachement en lien avec
I'amour, a travers les structures dopaminergiques du systeme de récom-
pense et la libération d’ocytocine et de vasopressine, inhibe probablement
le systeme neuronal de régulation des affects négatifs. Or, ce systéme pro-
voque les cognitions sociales en rapport avec la solution de problemes, in-
cluant la mentalisation. Ces données étaient prévisibles dans la mesure ou
une fonction clé du systeme d’attachement est de moduler les émotions
négatives dans l'enfance et tout au long de la vie. (Sroufe, 1996). Deuxieéme-
ment, 'activation du systéme d’attachement en rapport avec une menace
désactive la mentalisation en provoquant un état d’alerte et des affects né-
gatifs débordants (Arnsten, et coll.,, 1999 ; Mayes, 2000). Troisiemement,
une relation d’attachement stable, sécure, prévisible est sans doute la plus
efficace pour anticiper une menace et éviter une activation fréquente du
systéme d’attachement. Rappelons ici que le systeme d’attachement est
supposé avoir été organisé pour étre activé par la peur, souvent associée a la
perte de la protection de la figure d’attachement (Bowlby, 1969, 1973). Une
relation insécure entre 1'enfant et le caregiver aura pour conséquence une
activation plus fréquente du systéme d’attachement et entrainera donc plus
fréquemment la désactivation des structures neuronales qui sous-tendent
les cognitions sociales. Il existe également des preuves que le niveau
d’anxiété est corrélé positivement avec l'activation des régions cérébrales
en rapport avec les émotions et inversement corrélées avec I'activation des
régions associées a la régulation des émotions (cortex orbitofrontal ; Gillath
et coll., 2005). Les sujets ayant un attachement anxieux pourraient ainsi
court-circuiter les régions cérébrales normalement utilisées pour atténuer
les émotions négatives.

Si une fonction importante de la mentalisation, du point de vue de
I’évolution, est bien d’offrir un avantage en termes de compétition, son
plein développement n’est possible que dans le contexte d'une relation
protectrice. Fonagy et coll. (2007) suggerent que la relation d’attachement
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parent-enfant est susceptible de faciliter le développement du soi subjectif
précisément parce que dans ce contexte biologique les pressions compéti-
tives sont minimisées. Puisque ce sont les relations insécures qui sont le
plus susceptibles d’activer le comportement d’attachement, en se basant
uniquement sur les données de l'imagerie, on peut prédire qu'une relation
sécure est la plus a méme de faciliter le développement de la mentalisation,
car elle est associée aux effets inhibiteurs limités sur les réseaux cérébraux,
permettant la mentalisation.

Influences sociales dans le développement de la
mentalisation

Fonagy et Target (2007) considérent que la variabilité entre les individus
offre des indices cruciaux sur les mécanismes qui sous-tendent le dévelop-
pement de la mentalisation. Les expériences sociales qui sont corrélées avec
I'acquisition précoce de la mentalisation contiennent probablement les élé-
ments qui favorisent I'émergence de cette capacité.

Les preuves de I'influence de la vie sociale sur la mentalisation sont venues
au départ des données portant sur la taille de la famille. Dans le début des
années 1990, un certain nombre d’études ont montré que les enfants ayant
un ainé réussissaient plutot les taches de la théorie de l’esprit (Perner et
coll., 1994 ; Ruffman, et coll., 1998). Cet effet paraissait reli¢ non seulement
a la fratrie mais aussi au nombre de membres de la famille plus agés vivant
avec I'enfant (Lewis et coll., 1996).

La littérature sur la taille de la famille suggére que le jeu, et plus particu-
lierement le jeu de « faire semblant », avec sa caractéristique de suspension
du jugement externe, pourrait avoir un rdle crucial dans la facilitation de la
mentalisation. Les enfants d’age préscolaire qui ont un score élevé au test
de fausses croyances sont souvent enclins a pratiquer ce type de jeu (Dunn
et Cutting, 1999), ils peuvent discuter de leur role et jouer des propositions
(Jenkins et Astington, 2000). De méme, lorsqu’ils ont un frére ou une sceur
en age de participer a ce type de jeu, ils ont de meilleures capacités de men-
talisation et réussissent plus souvent les tests de fausses croyances (Jenkins
et Astington, 1996 ; Peterson, 2000). Le jeu de « faire semblant » implique
des représentations ainsi que des structures syntaxiques relativement com-
plexes afin de construire des réalités alternatives (de Villiers, 2005).

Mentalisation et psychopathologie

L'absence de capacité parentale a contenir l'expérience de l’enfant est
propice au développement de différents troubles psychopathologiques
car elle risque de se traduire pour I'enfant par un échec a développer une



Mentalisation et attachement 219

capacité rudimentaire a entrer pleinement dans sa propre expérience sub-
jective et dans celle des autres, sans dépendre de mécanismes primitifs de
défense. Allen et coll. (2008) décrivent différentes défaillances dans 1'« affect
mirroring » parental survenant durant la petite enfance.

Lorsque le mirroring est trop proche de l'affect de I'enfant, par exemple,
si la mere répond a la peur de 'enfant par sa propre peur a elle, sa repré-
sentation n’est pas symbolique, cela augmente la peur de 'enfant au lieu
de la contenir et perturbe les frontieres existant entre 1'expérience de 1'un
et celle de l'autre.

Lorsque la réflexion n’est pas contingente, il y a une déformation des
émotions de 'enfant. Ainsi, si la mére choisit d’ignorer les pleurs de son
bébé qui demande a étre pris dans les bras, par exemple parce qu’elle y voit
une manipulation, I'enfant qualifie son état émotionnel primaire de facon
inappropriée. De plus, la seconde représentation de son affect, ne corres-
pondant pas a son vrai self, va créer un sentiment de vide. C’est le faux self
de Winnicott : une adaptation aux affects de I'autre qui laisse le self vide
et irréel. Ce qui a été internalisé de l'autre est déconnecté de 1'expérience
vécue.

Lorsque le caregiving parental est ainsi chroniquement perturbé, cela
altére la construction du self car le bébé est forcé d’internaliser les repré-
sentations de 1'autre comme faisant partie de soi. Ces parents anéantissent
I'expérience subjective de leur bébé du fait de leurs propres sentiments de
rage, de haine ou de peur. L'état mental de I'enfant n’est pas percu en soi,
et devient le lieu des projections et distorsions parentales. En retour, ’adap-
tation de I'enfant va correspondre a une forme primitive d’'identification a
'agresseur. Ces adaptations sont pathologiques mais nécessaires a la survie
émotionnelle de I'enfant : la relation vitale avec le parent se maintient.
Partager ses pensées avec le parent devient dangereux au lieu d’étre une
opportunité de se découvrir et de contenir ses émotions. A la place, I’enfant
vit son expérience interne comme inexistante ou méconnaissable. De tels
sentiments d’aliénation et d’isolement psychique deviennent la clef d'un
sentiment de vide et d'un échec a développer des relations nourrissantes et
épanouissantes avec les autres.

La méme chose peut se produire lorsque 1'enfant est plus agé, c’est-a-dire
lorsque ce sont les dialogues et le jeu avec le parent, qui deviennent déter-
minants dans I'établissement et I'élaboration du vécu interne de I'enfant.

L'enfant doit pouvoir faire l'expérience que les pensées du parent sont
sans danger et connaissables, et que dans l'esprit du parent, la contempla-
tion de l'esprit de 1'autre est une clef de l'intimité et de la connexion plutot
que de l'effroi. La meére peut envahir le jeu de telle sorte que cela perturbe
I'imagination et le « faire semblant ». Elle peut mal interpréter le jeu d’une
facon qui entrave la réverie et étre ressentie comme une annihilation de



220 Les deux concepts récents de la théorie de 'attachement

I'intentionnalité. Les affects qui sont mal interprétés, ou déformés, par la
meére demeurent terrifiants et non représentables, menant a un ensemble
de phénomenes observables plus tard chez les sujets états-limites, border-
line. Le role central joué ici par le parent nécessite que la fonction réflexive
parentale soit étudiée spécifiquement au sein méme de la relation parent-
enfant.
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Glossaire!

Caregiver : celui qui prend soin

Le mot anglais care recouvre plusieurs sens de la notion de « soins ». « To
take care of someone » signifie « s'occuper de quelqu’un » dans le sens « lui
prodiguer les soins nécessaires, nourriture, abris etc.... » : on parle ici de
quelque chose de plutét physique, de « protection » alors que « to care for
someone » serait plutot de l'ordre des sentiments, de l'affectif, « se soucier
de quelqu’un, vouloir s’assurer qu'il va bien », on parle alors plutot d’at-
tention.

Le mot caregiver englobe donc les deux sens principaux du mot anglais care,
la protection et l’attention (sentiments).

Inclusive Fitness : attitude adaptative globale

En biologie évolutive, la sélection naturelle est le mécanisme qui permet
d’expliquer 1'évolution des especes et leur adaptation a un milieu. Darwin
définit la notion de fitness (ou valeur sélective). La fitness d’un individu don-
né est une estimation de son succes reproducteur a priori. Un individu aura
une forte fitness si son génotype est mieux adapté a son environnement
que celui de ses congéneres ; la conséquence étant que cet individu aura,
en moyenne, plus de descendants que les individus porteurs de génotypes
déléteres (possédant une fitness moins élevée).

Au début des années 60, grace aux progres de la génétique, William Ha-
milton précise le concept : pour maximiser la reproduction des genes, un
individu aura intérét a maximiser non seulement sa propre reproduction
(fitness au sens de Darwin) mais aussi celle de ses apparentés. Il définit le
concept d'inclusive fitness (ou valeur sélective intégrée) comme la reproduc-
tion de ses propres genes (ou plus exactement de leurs copies) par le biais
d’un apparenté. Pour maximiser sa fitness inclusive un individu aura intérét
a « aider » (interactions altruistes) ses apparentés (ou parentele génétique)
a se reproduire.

Nurture and nature : I’acquis et I'inné
Nurture n (firm : lit, fig) =nourriture ; vt (lit, fig) =€lever, éduquer, nourrir.

En francais, le théme « Nature and Nurture » se traduit par le débat « nature
et culture » ou « 'acquis et I'inné ».

1 Marc Defossez, médecin, Pithiviers et Hélene Defossez, traductrice, Paris.
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Nurturance : soin (apport, soin, attention)

Tout comme le mot care, le mot nurturance englobe les différents sens du
mot frangais « soin », c’est-a-dire des soins, de la nourriture a la fois physi-
que et émotionnelle. Cependant, la subtilité entre ces deux termes provient
du fait que nurturance porte de facon plus explicite le sens de « élever, nour-
rir » au sens physique du terme, il véhicule une idée plus concrete du soin,
plus directement liée au souci de procréer, d’engendrer, au souci de survie.

Responsiveness : Responsivité

Receptiveness : sensibilité (Robert et Collins, 2000) ; Responsive (adj) : réceptif
(= ready to react) ; Receptive : sensible. La notion de responsiveness contient
I'idée « d’étre activement et rapidement sensible a... ».

Safe and secure
Safe (adj) : sain et sauf, indemne (to be safe : étre en sécurité).

Secure (adj) : stable, solide, assuré ; str (fo be secure against something : étre a
’abri de quelque chose) ; en psychologie [sentiment] de sécurité, sécurisant
(o feel secure : se sentir en sécurité). Etre « safe », se sentir « safe », ’est étre
en sécurité d’abord physique comme dans I'expression « sain et sauf », étre
hors de danger alors que « secure » est utilisé pour décrire un « sentiment
de sécurité » plus psychologique. Il n’existe pas de mot francais décrivant la
subtilité du mot secure.

Strange Situation : situation étrange
Le mot strange en anglais est tout autant stranger au sens de non familier
que strange « étrange ».
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Imagerie fonctionnelle 85
IMAO 88

Immigration 74, 77
Imprinting like 97
Impuissance 82

Inclusive fitness 84
Indicateurs de sécurité 131
Information 82
Informatique 82
Insécures-résistants 49
Insight 212

Insightfulness 213
Insightfulness Assessment (IA) 168
Institutionnalisation 4
Institutions 139
Intégration 41, 76
Interaction(s)
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- avec les pairs 109

- géne-environnement 88

- mére-enfant 69
Interesting-but-scary Paradigm 164
Intergénérationnelle 57
Intrusion/négativité 169

IRMf 86

J

Jalousie 141

Jeu libre 109

Jeunes voleurs 61, 69
John Goes to Nursery 5
Jouet 164

Jumeaux 56

K
Kibboutz 22, 55, 72

L

Lactation 21, 22
Leader 138
Léchage 86

Libido 64

Lien(s)

- affectifs 9

- affiliatifs 29

- d’attachement 141
- mére-enfant 62

- sociaux 30
Limitation 147
Locomotion 12, 98

M

Maintien du contact 162
Maintien de la proximité 138
Maitrise 10, 11

Maladie 140

Malnutrition 71

Manchester Child Attachment Story Task
(MCAST) 179

Marginalisation 76

Mating 84

Maturation sexuelle 84
Maximisation 32, 41

Mémoire procédurale 154
Mentalisation 10, 52, 66, 67, 90, 211
Meéres préoccupées 49

Métamodele 44, 114

Meéta-analyse 34, 166, 188, 200, 203

Métacognition 114
Mind-mindedness 53, 213
Minimisation 32, 41, 132
MIO 44, 129, 207
Mirroring 19

Mise a distance 132
Modele(s) 129

- d’autrui 39

- de Hazan et Shaver 190
-de soi 39,179, 190

- des autres 190

- Diathése-stress 204

- interne(s) opérant(s) 39, 63, 104, 206
- internes intégrés 114

- opérants 144

Modules fonctionnels 127
Monitoring métacognitif 212, 213
Monotropisme 96
Mortalité infantile 71, 74
Motivationnel 10
Mutation 84

N

Neurobiologie 81

NICHD 34

Non résolu/désorganisée 186
Normativité 69, 71, 73, 74
Nuit 72, 73

(V)

Observation directe 69

Ocytocine 22, 86, 89, 189, 217
Ontogenese 95

Opérations formelles 114
Organisation mondiale de la santé 4
Orientation 97

Outils catégoriels 193

4

PAA 175

Pairs 24, 29, 34, 104, 113
Paradigme 161

Paradoxe comportemental 201
Par défaut (default model) 129
Parental Development Interview (PDI)
167

Parent effrayant/parent effrayé 200
Parenting 84

Parents 36, 115, 139

Partenaire 23, 142



Partenariat corrigé quant au but 100, 114,
141

Partenariat émergeant 100
Pattern d’attachement 51, 69, 97
Pauvreté 72

Peer Attachment Interview (PAI) 191
Pere 24, 164

Permanence de 'objet 39
Personnages symboliques 139
Personnes agées 147

Perspective développementale 65
Perte(s) 75, 147

Perte non résolue 202

Peur 14

- de la séparation 65

- sans solution 201

Peur-alarme 103

Phase de post-romance 141
Phobie du petit Hans 64

Pleurs 82, 98

Polymorphisme DRD4 204
Pré-attachement 140
Préoccupation 186

Pression de sélection 83

Priming 127

Procédural 130

Procédure de Cassidy et Marvin 174
Programme 82

Proximité 10, 13, 30, 36, 95, 104, 162
Proximité physique 18
Psychopathologie 62

Psychoses du post-partum 23
Puberté 103

Push/pull 86

Q

Q-sort 50, 73,177, 188

Qualités psychomeétriques 163, 166
Questionnaires 131

R

Recherche d’autonomie 115
Réconfort 20, 35

Registre 130

Régulateur caché 82
Régulation 51, 211

- du stress 206

- émotionnelle 85,113

- physiologique 90
Relation(s)

Index 229

- amicales 116

- amoureuses 44, 118

- conjugales 142

- de couple 137

- objet 65

- sexuelles 121

- sexuelles et amoureuses 113
Relationship Questionnaire - RQ 191
Réponses a la récompense 85
Représentations 39, 63, 104, 215

- culturelles 22

-desoi 33

- d’interactions généralisées (RIG) 65
- maternelles de I'attachement 23
- mentales 14

- multiples 207

Reproduction 10, 141

Réseau(x)

- privé 138

- relationnel 117

- social 96, 150

Résilience 88, 89

Résistance du contact 162
Résolution de(s) problemes 109, 110
Résonance magnétique nucléaire fonc-
tionnelle (IRMf) 85

Responsiveness 19, 89

Retrait 14, 169

Rétrocontrole 10

Retrouvailles 99

Role 51

Rupture dans la communication émotion-
nelle 203

Rythme cardiaque 87

S

Schemes d’action 95

Script 82

Secure Base Scoring System (SSBS) 189
Sécurité 75

Sélection naturelle 83

Sémantique 130

Sensibilité 24

- aux signaux de détresse 51

- maternelle 50, 69, 74

Sentiment de sécurité 24

Separation Anxiety Test 6

Séparation précoce 62

Séparation(s) 5, 6, 8, 14, 30, 61, 64, 69,
75,76, 104
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Sérotonine 88, 89, 204
Sevrage 5

Sevrage précoce 84

Sexe de I'enfant 25

Sexualité 103, 113, 141
Singe rhésus 82, 88
Situation de séparation-réunion 173
Situation étrange 3, 6, 7, 24, 71, 73, 87,
131, 161, 177

Situation standardisée 6
Soins parentaux 21, 142
Solidarité entre les générations 152
Soumission 10

Sourire 82

Soutien relationnel 128
Stabilité 177

- long terme 163

- test-retest 121

Stade du miroir 66

Statut nutritionnel 71
Stimulus de terminaison 10
Stratégie(s) 109

- adaptive 151

- comportementales 129

- conditionnelle 127

- d’acculturation 76

- d’attachement masquées 41
- primaires 41

- secondaires 41

Stress 19, 30

Stress d’acculturation 75
Stress post-natal 23
Structures dopaminergiques 217
Styles d’attachement 76
Sucer 82

Suivre 82

Sujets

- ayant un style craintif 132
- détachés évitants 132

- préoccupés 132

- sécures 132

Survie 84

Systeme(s)

- affiliatif 18, 31, 103, 113

- comportemental 10

- comportemental d’exploration
113

- de coping 128

- de récompense-plaisir 23

- de représentations 18

- exploratoire 11, 18, 103

- hypothalamo-hypophysaire 89
- limbique 87

- motivationnel 9, 17

- motivationnels 30, 103
-sexuel 18, 118

T

Téléphone 99

Tempérament 29, 55, 203
Test de fausses croyances 218
Test en images 176

Théorie 9

- de I’évolution 82, 84

- de I'histoire de vie 84

- des pulsions 3, 7, 62, 64

- des relations d’objet 83

- des systémes 82

- psychanalytique 61, 69
Thermodynamique 64
Transmission gap 51, 203
Transmission transgénérationnelle 200
Trauma de I'enfance 21
Traumatisme(s) 90

- cachés 206

- non résolu 49, 200
Tristesse 14

U
Universalité 69, 71, 73, 74, 77

A\

Valeur adaptative 85, 90
Validité prédictive 163
Vasopressine 89, 217
Video-feedback 89
Vieillissement 156
Vigilance 10

Virus HIV 70

w

Who To 138

Working Model of the child Interview
(WMCI) 168

z

Zone interne de sécurité 126
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