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1. RESUME / ABSTRACT

1.1. RESUME

CONTEXTE : Les écrans sont omniprésents dans les foyers. Dés leur plus jeune age,
les enfants sont soumis aux images sans mesure. Pourtant les effets négatifs des
écrans ne sont plus a prouver : retard dans les acquisitions psychomotrices, troubles
du sommeil, diminution des capacités scolaires, comportements antisociaux ou
surpoids. Des recommandations nationales et internationales existent pour encadrer

I'exposition aux écrans.

OBJECTIF : Etablir les représentations et les pratiques des médecins généralistes
d’Isére et de Savoie, sur la prévention de I'exposition aux écrans chez les enfants de

moins de trois ans, puis présenter des pistes pour I'amélioration des pratiques.

METHODE : Une étude qualitative par focus group a été menée auprés de médecins
généralistes d’Isére et de Savoie. Les entretiens ont été enregistrés, retranscrits, puis
analysés via le logiciel N Vivo 11®. Une triangulation des données a été réalisée par

les deux chercheuses.

RESULTATS : 39 médecins généralistes ont été interrogés a travers 7 focus group
entre décembre 2017 et février 2018. Les impacts négatifs des écrans sont bien
appréhendés. Pourtant, la prévention de I'exposition aux écrans reste marginale. Les
généralistes I'effectuent seulement devant un point d’appel. L’abondance des écrans
dans la société et le bénéfice que les parents en tirent rendent sa réalisation difficile.
Les médecins pensent malgré tout avoir un role a jouer. Une prévention systématique
des la premiére année de vie est primordiale, accompagnée de conseils précis pour
limiter les écrans. Le médecin doit laisser de coté son regard de parent et travailler sur
son rble éducatif. Il a besoin de formations pour enrichir ses connaissances et pour
connaitre les outils existants.
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CONCLUSION : Pour améliorer la formation des médecins et valider les outils, de
nouvelles études pourraient voir le jour. Cependant, la prévention des écrans ne

pourra étre totalement efficace sans passer par une campagne nationale.

MeSH terms : prévention, médecin généraliste, écrans, télévision, enfants.

1.2. ABSTRACT

Representations and practices of general practitioners of Isere and Savoie re-
garding screen exposure prevention on children under three years old, and

ways to improve practices.

BACKGROUND: Screens are omnipresent in homes. Since childhood, infants are
subjected to images without measure. Yet the negative effects of screens are no
longer to prove. National and international recommendations exist to regulate expo-

sure to screens.

OBJECTIVE: To determine the representations and practices of general practition-
ers of Isére and Savoie regarding screen exposure prevention on children under

three years old, then to present ways to improve practices.

METHOD: A gqualitative focus group study was conducted with general practitioners.
The interviews were recorded, transcribed and analysed using the NVivo 11® soft-

ware. A triangulation was carried out by the two researchers.

RESULTS: 39 general practitioners were interviewed through 7 focus groups be-
tween December 2017 and February 2018. Negative impacts of screens are well

known by the physicians. Yet, screen exposure prevention remains marginal.
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General practitioners perform only secondary prevention. The abundance of screens
in society and the fact that they help parents in their daily life make it difficult to
achieve. However, physicians believe they have a role to play in screen prevention.
Systematic prevention from the first year of life is essential, along with precise ad-
vices on how to limit screen time. The doctor must leave aside his parent’ s point of
view and work on his educational role. He needs training to enrich his knowledge and

to be aware of existing tools.

CONCLUSION: To improve doctors’ training and to endorse the tools, new studies
would need to emerge. However, screen prevention can’t be fully effective without

the implementation of a national campaign.

MeSH terms : preschool child, infant, screen time, screen viewing, television, gen-

eral practice, prevention, media.
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2. INTRODUCTION

La télévision et les écrans, de maniere plus générale, sont devenus incontournables
dans nos foyers ainsi que dans l'univers de I'enfant. Aujourd’hui présente dans 94%
des foyers frangais, la télévision reste I'écran le plus regardé (1). Les nourrissons ne
font pas exception, puisque des études conduites aux Etats-Unis constatent une
exposition a la télévision de 1 a 2 heures par jour chez des enfants de moins 2ans (2).
En France en 2013, une étude a mis en évidence que 29 % des enfants de moins de

3 ans mangent devant un écran (3).

On note entre cing et six écrans par foyer en France en 2015 regroupant télévision,
ordinateur, tablette et smartphone (1). La multiplication rapide des supports
numériques et le développement fulgurant de l'accés a internet rendent I'écran
omniprésent au sein de la famille. De ce fait, I'exposition aux écrans est probablement

sous-estimée.

Pourtant, les effets négatifs des écrans chez les enfants sont nombreux : retard de
langage, temps de concentration et de jeu diminué, troubles du sommeil. A plus long
terme, les adolescents surexposés aux écrans durant la petite enfance ont un risque
plus élevé d’obésité, une moindre capacité scolaire ; ils sont plus isolés et se laissent

plus facilement victimiser (4)

Devant ce constat, des recommandations concernant l'utilisation des écrans sont
apparues ces derniéres années. En France, en 2008 le Pr Serge TISSERON propose
les balises « 3-6-9-12 » (5) qui déconseillent I'utilisation des écrans avant 3 ans ;
relayées en 2011 par 'AFPA (Association Frangaise de Pédiatrie Ambulatoire). En

2013, un avis d’expert de '’Académie des Sciences recommande de ne pas exposer
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les enfants de moins de 3 ans aux écrans non interactifs (TV, DVD) (6). Le Conseil
Supérieur de I’Audiovisuel a également émis un avis défavorable sur I'exposition a la
télévision avant I'age de trois ans. Ailleurs dans le monde, les sociétés de pédiatrie
recommandent également de limiter I'exposition aux écrans (pas d’écran avant 2 ans

au Canada, 18 mois pour les Etats-Unis (7)).

Ces recommandations sont peu connues des parents. lls trouvent dans les écrans une

source d’apprentissage, de repos, de calme pour leurs enfants (8).

Actuellement, les médecins généralistes suivent 95% des enfants de moins de deux
ans, seuls ou conjointement avec un pédiatre (9). Lors de ce suivi, ils s’assurent de la
bonne santé physique, psychique et environnementale des enfants. On sait
aujourd’hui que les parents attendent du médecin généraliste des qualités techniques,
des connaissances médicales, mais aussi des conseils éclairés dans les différents

domaines éducatifs, ainsi que la validation de leur « capacité parentale » (10).

Or, les médecins généralistes sont pour la plupart peu sensibilisés a la prévention des

écrans chez les enfants, et ne 'abordent que rarement en consultation (11).

Notre travail a donc consisté a établir les représentations et les pratiques des méde-
cins généralistes d’'Isére et de Savoie sur la prévention de I'exposition aux écrans chez
les enfants de moins de trois ans, puis a présenter des pistes pour 'amélioration des

pratiques.
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3. METHODE

L’étude réalisée était une étude qualitative par méthodologie inductive.

Elle a utilisé une méthodologie d’entretien semi directif en groupe (ou focus group).

Cette recherche avait pour but d’explorer les représentations et les pratiques des mé-
decins généralistes, éléments subjectifs dont seule une méthodologie qualitative pou-

vait rendre compte.

La technique d’entretien en focus group a permis de confronter les pratiques et la
diversité des points de vue des participants. Au cours de ce type entretien, la
dynamique du groupe produit une intelligence collective qui dégage des éléments
uniques. Une méthodologie par entretiens individuels n’aurait pas permis de recueillir

une telle richesse de réponses.

Le choix des informateurs a été réalisé selon une méthodologie non ciblée permettant
la sélection d'un corpus diversifié.

Les critéres d’inclusion étaient : étre médecin généraliste installé ou remplagant, ou
interne de médecine générale en fin de cursus ; et avoir une activité principalement de
médecine générale en Isére ou en Savoie ; et accepter de participer a I'étude.

Le recrutement a été réalisé de maniére directe dans I'entourage des chercheuses et
de maniere indirecte, par recherche de volontaires a partir de listing de maisons

médicales de garde.
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Certains groupes étaient des groupes naturels (groupe de pairs ou associés), d’autres
étaient constitués artificiellement.

Les focus group ont été poursuivis jusqu’a saturation des données.

Pour approfondir, les chercheuses ont ensuite décidé de faire un dernier focus group
avec des médecins sélectionnés. Ils avaient tous participé a au moins une session de
formation continue sur la prévention de I'exposition aux écrans. Ces formations étaient

pluridisciplinaires et comportaient des temps théoriques et pratiques.

Les criteres de variation du corpus étaient : I'age, le lieu d’exercice (rural, semi-rural,
urbain), le sexe, I'ancienneté d’installation, le type d’exercice (seul ou en groupe), le
pourcentage de consultations pédiatriques dans I'ensemble des consultations, le fait
d’étre parent ou non, et de s’étre formé ou non a la prévention de I'exposition aux

écrans.

Les focus group ont eu lieu dans un bureau au CHU de Grenoble et au CH de
Chambéry, au domicile des chercheuses ou dans le cabinet de I'un des participants.
Les caractéristiques des participants ont été recueillies via un questionnaire anonyme
en début de séance (cf. annexe 1). Aprés information sur les modalités de I'entretien,
de I'enregistrement et de 'anonymisation, les participants ont signé un consentement.
Une déclaration a la CNIL a été effectuée sous le numéro 0996503.

Les deux chercheuses avaient élaboré un guide d’entretien (cf. annexe 2) ayant pour
but d’orienter le débat en fonction de I'objectif de recherche.

Les entretiens ont été enregistrés a l'aide de deux dictaphones puis retranscrits

intégralement sous forme de verbatim, en respectant 'anonymat des participants.
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3.4. ANALYSE DES DONNEES

La premiere étape de I'analyse a été effectuée de maniére indépendante par les deux
chercheuses, réalisant une analyse thématique, par lecture répétitive des verbatim.
Puis, les chercheuses ont confronté leurs analyses pour faire une triangulation de
données, renforcant ainsi, la validité des résultats.

Ces codages ont été simplifiés par l'utilisation du logiciel N VIVO 11.
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4. RESULTATS

39 médecins généralistes ont été interrogés a travers 7 focus group de décembre 2017
a février 2018. lIs suivaient tous des enfants. Leurs caractéristiques sont représentées
dans un tableau en annexe (cf. annexe 3).

Les groupes étaient constitués en moyenne de 6 participants (variant de 3 a 8).

Les entretiens ont duré en moyenne 1h28 minutes (variant de 1h06 a 2h10).

Le codage a apporté 334 nceuds.

4.1. REPRESENTATIONS DES MEDECINS

4.1.1. L’EXPOSITION AUX ECRANS DE L’ENFANT DE MOINS DE

TROIS ANS

4.1.1.1. DES REPRESENTATIONS INEGALES

Certains médecins étaient conscients d’une exposition réelle et importante : «
lIs ont leur tablette a un an avec de 'anglais » (M30). lls constataient régulierement

les capacités des enfants a manipuler et déverrouiller les téléphones.

D’autres, au contraire, n’imaginaient pas les enfants de moins de trois ans de-
vant un écran : « a son age, je n'imaginais pas qu’il puisse le mettre devant la télé en

fait... » (M22).

4.1.1.2. L’ENFANT DEVANT L'ECRAN, LE CHOIX DU PARENT

Les médecins voyaient I’écran comme imposé a I’enfant par I’adulte : « il ne I'a
jamais regardé si on ne lui a jamais donné... » (M21), « avant trois ans, c’est eux qui

sont responsables de mettre I'enfant devant I'écran ou pas » (M5).
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4.1.2.0MNIPRESENCE DES ECRANS DANS LA SOCIETE ACTUELLE

L’écran était percu comme omniprésent par les médecins. Le phénomene de la télé-
tapisserie qui fonctionne sans que personne ne la regarde a été mis en cause : « elle
est allumée 24h sur 24! » (M30). Dans ce cas, la télé n’était méme pas considérée

comme un temps devant I'écran, « c’est qu’ils n’en ont méme pas conscience » (M11).
L’écran est devenu portable : «ils 'emmeénent partout... dans la voiture... » (M15).

Depuis le début des années 2000, les enfants ont été entourés d’écrans au quotidien :
« leurs premiers souvenirs vont étre agrémentés avec du portable ou de I'écran »

(M10).

4.1.3.LES IMPACTS DES ECRANS SUR L’'ENFANT

4.1.3.1. LES IMPACTS NEGATIFS

Les médecins interrogés ont surtout noté des effets négatifs des écrans chez les
enfants de moins de trois ans : « c’était assez catastrophique » (M27), « je ne vois que

du négatif » (M36).

Les médecins interrogés ont modéré les effets négatifs des écrans chez les enfants
en fonction de I'utilisation qui en était faite ; et notamment en fonction de la durée, du
contenu, du type d’écran, et du cadre familial : « c’est une question de quantité »

(M25).
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Les impacts négatifs des écrans cités par les médecins étaient :

/{ Surpoids, obésité - Sédentarité |
|:r’ 'I Myopie |

f_{ Impacts sur la santé }{—{ Trouble du sommeil '|

[ rH Hyperactivité |

| "\{ Risque d'addiction, de dépendance |

| /| Passivité |
| Effet hypnotisant |
|| Repli sur soi |- Isolement |

| Effets psycho sociaux |<
'~ L'écran domine les autres activités |

|mpacts negaft_!fg_j,_:u {@|

N | Limitation de limaginaire |

R
| Les ondes |

Influence sur notre mode de vie et de consommation]

/{ Trouble du langage, de la communication |

| | Trouble de I'attention et de la concentration :|

1 Retards dans toutes les acquisitions }s ; :
\ " 1-| Perte de la motricité fine |

| Ecriture, dessin |

4.1.3.2. LES IMPACTS POSITIES

Globalement, peu d’effets positifs étaient évoqués par les médecins hormis de

calmer I'enfant et de laisser du temps libre aux parents : « Sur la santé, non, je ne vois

pas bien [d’effet positif] » (M33).

L’écran était vu comme une baby-sitter : il permettait d’'occuper I'enfant a la maison

ou en voiture. C’était la « nouvelle sucette » (M14).

23



Il était méme comparé au NOPRON, un sirop hypnotique utilisé auparavant chez les

enfants : « depuis qu’il n’y a plus de NOPRON, on vend des écrans ». (M32)

« Dans le cas de I'hyperactivité pathologique de I'enfant, c’est souvent vu comme un

recours » pour occuper I'enfant et reposer les parents. (M24)

Les médecins critiquaient bien le réle apaisant de I’écran qui reposait les parents
mais n’avait aucun bénéfice pour les enfants : « ¢ca achete la paix sociale » (M27),
« c’est positif pour les parents qui sont trés pris, pour avoir un petit peu de temps. Mais
I'impact positif pour eux... 'apprentissage, pour des ages inférieurs a trois ans, pour

moi c’est zéro | » (M30).

L’écran permettait de nouvelles acquisitions comme I'apprentissage d’une langue,
'apprentissage de la morale ou encore de l'autorégulation. « Il suscite de la curiosité »
(M32) et «des connaissances » (M31). Certains médecins critiquaient cet
apprentissage et reconnaissaient qu'’il s’agissait d’'un mimétisme, d’une répétition ;

plutét que d’une réelle acquisition.

L’écran pouvait provoquer un échange, «ca peut étre un élément de
communication ». « Selon comment on regarde, on peut trés bien regarder

ensemble » (M31).
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Méme si la prévention de I'exposition aux écrans en médecine générale était a ce jour

marginale, les médecins pensaient avoir un réle a jouer.

- lls avaient un devoir d’alerter et de conseiller devant le manque de
connaissance de la population : « il y a des choses qu’on est obligé de leur dire...
[...] méme si ¢a fait partie de leurs habitudes de vie, on a un rdle... de les alerter au

moins. [...] parce que les gens ne savent pas forcément » (M12).

- Les médecins se considéraient comme un des seuls interlocuteurs de I’enfant
avant trois ans : « Chez les enfants de moins de trois ans, [...] il ne va pas rencontrer
tellement de tiers professionnel - autre que I'environnement familial - qui puisse porter

une parole sur cette question-la » (M39).

- Par son statut privilégié et intime avec les familles, il pouvait se positionner sur
I’exposition aux écrans : « le médecin généraliste, avec cette posture de médecin
de famille, avec le lien, et la confiance que peuvent lui apporter les gens, je pense qu'il
a quand méme un role potentiel » (M35). D’autant que les parents étaient en recherche

de conseils et étaient préts a changer leurs habitudes pour le bien de leurs enfants.

D’un autre cé6té, certains médecins n’étaient pas certains d’étre dans leur rdle
en faisant de I’éducatif, surtout que leur temps était limité « parce que dans quelle

mesure c’est de la santé ? » (M26). « Aprées, on rentre vraiment dans le social » (M29).
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Les médecins généralistes abordaient de nombreux domaines de prévention chez les

enfants de moins de trois ans, mais n’évoquaient pas spontanément les écrans.

Avant trois ans, la prévention des écrans était surtout un sujet de réaction face a une

situation particuliere :

- devant une exposition aux écrans : « je ne vais pas avoir tendance a le faire sponta-
nément sauf si clairement [...] il y a un smartphone qui est donné au gamin pour qu’il

se tienne tranquille. La effectivement on aborde le truc » (M19)

- devant une hyperactivité pathologique : « j’ai déja abordé le sujet des écrans pour
des parents qui viennent me voir pour des enfants hyperactifs, et il y en a qui ont moins

de trois ans » (M24).

Aprés trois ans, les médecins I'évoquaient plus facilement devant des probléma-
tiques de sommeil, de sédentarité, d’obésité ou d’addiction aux jeux vidéo :
« c'est des choses qu’on a pu aborder plus tard devant des problemes de sédentarité,

d’obésité. Mais chez les tout petits, non » (M32).

Certains médecins n’avaient jamais discuté de I’exposition aux écrans chez les
moins de trois ans en consultation, méme face a un exemple d’exposition pré-
coce : « on y pense quand on les voit on se dit « oh la la... Déja sur les écrans... »

Mais je n’ai jamais encore abordé le sujet avec une famille » (M21).
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Les médecins expliquaient qu’ils ne savaient pas comment réagir face a une si-
tuation qui les dépassait : « jétais tellement choquée que je n’ai rien dit. Je pense

que je n’y croyais méme pas » (M29).

D’autres argumentaient cette absence de prévention par le fait que les écrans leurs
étaient utiles en consultation : « Dans ton intérét, dans le cadre d’un cabinet médi-

cal, tu laisses un peu faire quoi... » (M3).

Certains utilisaient les écrans pour des situations quotidiennes : « allez hop tu mets
I'écran [...] et tu peux 'examiner sans qu’il hurle » (M2). D’autres, le réservaient pour
les situations exceptionnelles comme des sutures. lls ressentaient parfois une
culpabilité suite a cette utilisation : « les quelques fois ou je I'ai fait, ca s’est super bien
passé mais avec un vague sentiment de honte... en me disant que ce n’est pas

forcément le bon exemple » (M19).

Quelques médecins avaient des affiches de prévention des écrans dans leur salle d’at-

tente. Pour autant, cela ne les encourageait pas a faire plus de prévention.

Alors que leurs représentations étaient relativement similaires, les pratiques des

médecins experts différaient fortement des pratiques des médecins non formés.

Ils abordaient tous I’exposition aux écrans de maniére systématique avant douze
mois et pour certains, avant Six mois: « avant six mois je le fais presque en
systématique, et je me le remets [...] vers onze mois » (M38). lls en parlaient

notamment quand ils exploraient le langage.
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Les médecins experts avaient un argumentaire réfléchi et savaient choisir le

moment approprié pour en parler.

lIs utilisaient des affiches au cabinet pour faciliter le dialogue sur le sujet : « Moi
jai une affiche au-dessus de mon bureau juste a coté de leurs tétes [...] ils la voient,
et souvent je me rends compte qu’ils sont un peu étonnés, et du coup c’est I'occasion

d’en parler » (M36).

lls employaient des questions ouvertes et positives pour introduire le sujet : « on
peut demander si la télévision ¢a lui plait, ce qu’il aime [...] Et la télévision peut appa-
raitre comme une question ouverte, un peu dans cette exploration bienveillante, plutot

positive sur quels sont ses acquis » (M39).

Ensuite, ils demandaient quelle utilisation en était faite et dans quels buts, afin de per-
sonnaliser leurs conseils : « je leur demande quel est le type de consommation [...],
je leur demande les habitudes de vie avec I'écran [...] parce que du coup, c’est en

sachant ¢a, qu’on arrive a faire changer les comportements d’utilisation » (M37).

Les conseils donnés étaient toujours accompagnés d’explications : « Dire non a
I'écran, je suis d’accord, mais je trouve que c’est encore plus important d’'insister sur
pourquoi on dit non, [...] faire prendre conscience aux parents que passer ce temps
d’interaction avec leur enfant a jouer tout ¢a... c’est important. C’est ¢a qu’enléve

I'écran » (M37).

Certains étaient fermes et interdisaient complétement 'usage de I'écran avant trois
ans : « je leur dis scientifiquement ce qui est prouvé... Et Ia on a une réponse, c’est :

« avant trois ans pas de télé » donc voila, je suis obligée de leur dire. Et la-dessus je
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suis catégorique » (M38).

D’autres avaient un discours plus souple, pensant qu’interdire ne marchait pas. lls
conseillaient plutot de limiter les écrans : « le probléme d’interdire, c’est qu’apreés ils se
censurent, ils ne te disent pas ce qu’ils consomment [...] je leur dis « vous savez, a

trois ans, c’est pas conseillé » ; j'arrive pas a interdire » (M37).

4.3. FREINS A LA PRATIOUE DU MEDECIN

4.3.1.FREINS EXTRINSEQUES

4.3.1.1. MANQUE DE CONNAISSANCE DE LA POPULATION GENERALE

La population n’était pas encline, sans conseils, a diminuer I'exposition des enfants
aux écrans car « ils ne se rendent absolument pas compte que, quand ils sont tout

petits, ¢ca peut poser probleme » (M38).

4.3.1.2. L’ECRAN, UN OUTIL D’AIDE A LA PARENTALITE

D’apres les médecins, la diminution de I'exposition aux écrans était difficile car I'écran
était devenu un outil d’aide a la parentalité : « on va a I'encontre de ce que veulent les

parents » (M31).

En effet, les écrans étaient utilisés par les parents pour calmer et occuper les

enfants : « c’est une solution de facilité ; ¢ca accapare tellement I'attention » (M2).

Arréter I'écran entrainait souvent une nervosité, de 'angoisse ou de lirritabilité. Les
parents éprouvaient parfois des difficultés a gérer ces symptbmes, ils étaient

« incapables de supporter la frustration de leurs enfants, ils les pourrissent » (M26).

Dans le contexte de fratrie, 'exposition aux écrans semblait plus importante car

« quand les plus grands regardent un truc, les petits le voient » (M26).
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L’exposition des enfants aux écrans ne pouvait se dissocier des habitudes fa-
miliales puisque les enfants reproduisaient les attitudes de leurs parents : « les en-
fants, ils comprennent assez rapidement que le smartphone c’est quelque chose d’hy-
per important pour nous » (M13), « c’est compliqué apres de demander au gamin de

ne pas le faire alors que les parents le font... » (M19).

C’était donc aux parents de changer leur fagon d’utiliser I’écran. « Finalement

c’est aussi une éducation des parents... » (M21).

Dans ce contexte, les conseils sur les écrans étaient amenés a déranger I'organisation
familiale. Les médecins avaient le sentiment que les parents n’étaient pas préts a les
entendre. D’ailleurs, I'écran n’était pas un motif de consultation pour les parents : « moi

je n‘ai aucune question des parents ! » (M8).

L’abondance et la diversité des écrans faits spécifiquement pour les enfants de
moins de trois ans vulgarisaient et popularisaient leur présence dans les foyers

« tablettes pour les moins de trois ans » (M35), « hochet téléphone portable » (M34).

Les parents étaient séduits par des informations erronées qui circulaient sur le
sujet et pensaient cela bénéfique pour leurs enfants : « J’ai méme eu une famille qui
mettait son enfant devant la télé pour qu’il apprenne a parler » (M25). « lls pensent

que ca les stimule » (M37).

L’arrivée de I’écran a I’école le rendait d’autant plus légitime dans la vie de
I’enfant : « apres, si les enfants travaillent de plus en plus sur les ordinateurs dans les

écoles, c’est que c’est quand méme bénéfique » (M33).
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Les médecins pensaient que leur action de prévention isolée n’aurait aucune efficacité

car I'utilisation de I'écran était normalisée dans la société.

Les médecins admettaient manquer de connaissances : « ce n’est pas quelque

chose que I'on a appris pendant nos études » (M35).

Leurs références bibliographigues sur les écrans étaient le plus souvent issues de
sources non scientifiques, provenant de la vie quotidienne (émissions télévisées,
réseaux sociaux, conférences gesticulées, ...). Certains connaissaient les repéres 3-

6-9-12 créés par le Pr Serge TISSERON.

Les études actuelles sur le sujet leurs paraissaient insuffisantes : « je ne
donnerai pas cette info au patient parce que je n’ai pas d’informations précises a leur

donner » (M8).

Le manque de temps était un frein a la pratiqgue de la prévention. Les médecins
avaient de nombreuses missions et estimaient que la prévention des écrans n’était
pas la priorité : « honnétement, on a tellement d’autres choses a aborder en

consultation » (M31).

Les médecins étaient pessimistes sur l'efficacité et la rentabilité de leur
prévention : « Entre dire les choses et faire changer un comportement, il y a toujours

un écart » (M34).

Le médecin trouvait génant de critiquer les habitudes de vie de ses patients et
de rentrer dans leur intimité : « est-ce qu’on ne le fait pas [la prévention] parce qu’on

a peur de trop étre intrusif dans I'’éducation... » (M19).
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Les médecins interrogés ont tous convenus qu’il fallait poser la question des écrans

de maniére systématique « avec les autres questions standards » (M33).

lls pensaient tous qu’il était nécessaire d’en parler avant 'age de trois ans. Aucun age
seuil n'avait été fixé de maniére précise. Pour rester dans une démarche de
prévention primaire, les écrans devaient étre abordés le plus tét possible, avant un
an : « ne pas attendre qu’il y ait des problemes a 2-3 ans » (M3), « si on parle de télé

qui tourne en permanence, on peut en parler a zéro » (M23).

Pour étre efficace, cette prévention devait étre répétée lors du suivi de I'enfant.

Il était important de parler des écrans devant l'utilisation d’'un écran en
consultation ou une pathologie possiblement en lien avec une surexposition :
« sur un point d’appel, un trouble du développement, sommeil, langage... » (M12). Le
questionnement sur les écrans pouvait également intervenir au cours d’une réflexion

plus globale sur les activités de I'enfant.

L’exposition aux écrans semblait étre associée a un niveau socio-économique plus
précaire. Les médecins se sont donc demandés si cela justifiait de se concentrer sur
ces populations défavorisées. Cibler une population permettrait une prévention plus
rentable « par rapport au temps qu'on a » (M30). Mais il semblait impossible de

connaitre I'exposition aux écrans sans poser la question. Cibler une population
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paraissait donc étre une mauvaise solution : « on se plante tout le temps quand on fait

ca » (M19), « ga évite qu’on se projette » (M19), « qu’on catégorise » (M20).

Les médecins généralistes étaient formés a la communication. lls savaient rechercher
les habitudes de vie de leurs patients sans jugement, en étant bienveillants et

ouverts ; comme ils pouvaient le faire pour le tabac.

lls souhaitaient utiliser ces ressources pour discuter des écrans : « dans toutes
les questions d’éducation, il ne faut pas étre moralisateur, on sait que ¢a ne passe pas
du tout » (M28), « est-ce que ¢a peut étre comme le tabac ? [...] - une sorte de consell

minimal » (M19 et M23).

Les médecins ont proposé de poser des questions ouvertes pour déclencher une prise

de conscience qui découlerait directement des parents.

lls avaient I’habitude de s’adapter a leurs interlocuteurs : « tu vois aussi comment
le parent réagit, et d’'une consultation a I'autre c’est différent. Tu poses la question et

puis tu vois s’ils sont préts ou pas » (M29).

Les médecins s’adressaient parfois a I'enfant pour faire passer un message au parent :

« Je m’adresse a I'enfant. C’est une maniére détournée et indirecte » (M14).

Via ces techniques de communication, les médecins espéraient éviter que les parents

ne se sentent jugés.

De nombreuses idées, de questions concrétes ont été proposées : « Comment

vous gérez les écrans avec le petit ? » (M19), « je suis surprise que votre enfant arrive
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a faire ce geste-la, je présume qu’il est exposé aux écrans » (M29), « est-ce qu’il joue

avec le téléphone, est-ce qu’il joue avec la tablette ? » (M23).

Expliquer le terme « écran » aux parents paraissait important : « les écrans c’est

trop vague... [...] - Moi je citerais » (M23 et M22).

4.4.4.DONNER DES CONSEILS PRECIS

Les médecins ont énoncé de multiples conseils pour limiter et encadrer les écrans.

A Limiter, encadrer |

/.
| A Faire quantifier le temps d'écran |

[Lire |\ (Durée |/ Pas de tél¢ tapisserie |

| Dessiner, jouer H |'
—————— | \

| Activités physiques }—}{ Alternatives l \
— \ | { Lui apprendre I'autorégulation]

{ Donner des repéres 3-6-9-12 ]

| Ludothéques }

|‘ Favoriser les interactions parents/enfants }

|| | Pas le matin |
(Regarder, jouer ensemble | Temps sans écran |-—| Pas le soir |
 Accompagner |— —{ )

(Echanger sur & contenu - pag Consells | Pas pendant le repas |

I
) !
[ Donner l'exemple } ' Encadrer
_ - >{ Déconnecter les parents ]/ Contenu
Etre disponible pour son enfant Choisir

Type d'écran | Favoriser les écrans interactifs
Faire tourner le dos a I'écran

Pour que le parent adhére aux conseils, il paraissait important de lui expliquer les
différentes étapes du développement de I'enfant et son besoin d’interaction avec
'adulte. Il semblait également essentiel d’exposer les impacts négatifs et les pieges

des écrans.

Dans sa pratique, le médecin devait montrer I’exemple en évitant d’utiliser son

téléphone en consultation et en n’installant pas de télévision en salle d’attente.
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4.4.5.SE FORMER

Les médecins ressentaient le besoin de se former pour avoir un argumentaire
scientifique construit : « Une formation plus précise... - C’est le plus important ! »
(M12 et M15), «il faut aussi qu'on ait des arguments, pour que ce ne soit pas

discutable » (M32).

La modalité de formation la plus appropriée semblait étre la formation continue ou la

formation interdisciplinaire (orthophonistes, centres médico-psycho-pédagogique...).

4.4.6.BENEFICIER D’OUTILS

De nombreux outils ont été cités par les médecins pour améliorer et faciliter la

prévention.

ltem dans le logiciel
Mémentos pour le médecin ltem dans le carnet de santé

ltemn sur les certificats obligatoires

Questionnaire, autu-questiunnaire]
Affiche dans le bureau]

Brochure marquante contenant des résultats d'études]
Vidéo explicative

Autres interlocuteurs

./..-l T \
| Outils r—[ Supports pour la pratique du médecin

A

.,

Infirmiére Asalée

Lieux d'accompagnement a la parentalité]

A Affiche |

\ |4 Brochure :I

7\
" . . . En salle d'attente\){—( Radio médicale |
{ Supports d'information aux parents | ° N — g
- | | Porte-vue |

i Page dinformation dans le carnet de santé:l

“ Flash code vers un lien internet |
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5. DISCUSSION

5.1. DISCUSSION SUR LA METHODOLOGIE

Les criteres de validité de I'étude ont été vérifiés a l'aide de la grille COREQ

(COnsolidated criteria for REporting Qualitative research) (12).

5.1.1.L’EQUIPE DE RECHERCHE

Les chercheuses étaient des médecins généralistes sensibilisées a la problématique
des écrans. Elles manquaient d’expérience puisqu’elles réalisaient leur premiére étude
qualitative. Les réponses des participants ont donc pu étre influencées par la
subjectivité et les opinions des chercheuses lors des entretiens semi-dirigés. Pour
limiter ceci, les chercheuses ont participé a plusieurs formations sur la recherche

qualitative et rédigé une grille d’entretien avec des questions de relance préétablies.

5.1.2.LES PARTICIPANTS

Les participants sélectionnés par un mode direct (dans I'entourage des chercheuses)
représentaient a la fois une force et une faiblesse de I'étude. Une force car les
meédecins pouvaient parler librement devant des chercheuses qu'’ils connaissaient ; et

une faiblesse car ils pouvaient limiter leurs propos devant la peur de les décevoir.

Les participants sélectionnés par un mode indirect étaient volontaires et donc

pouvaient présenter une affinité pour le sujet.

Le nombre important de participants et d’entretiens nécessaires pour arriver a
saturation des données montre la richesse du sujet et la diversité d’opinions sur cette

problématique.
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La réalisation d’un entretien avec des médecins experts a permis d’étoffer nos

données et de démontrer la faisabilité de la prévention des écrans.

Les chercheuses ont choisi de se concentrer sur les enfants de moins de trois ans
dans leur étude pour plusieurs raisons. Les impacts des écrans avant trois ans sont
clairement établis et sont uniquement négatifs. Les recommandations avant trois ans
ne sont donc pas discutables. D’ailleurs, c’est seulement a cet &ge qu’existent des

consensus nationaux. Cela rend Iégitime la position du médecin avant trois ans.

Les entretiens ont été préparé afin de faciliter le recueil de données. D’une part, les
lieux choisis étaient adaptés et silencieux, aidant a 'enregistrement et aux échanges.
D’autre part, les entretiens se sont déroulés lors de rendez-vous dédiés, sans

contrainte de temps.

Tous les entretiens ont été enregistrés puis retranscrits. L’existence de ces
enregistrements a pu entrainer une retenue dans le discours des participants.

L’anonymisation dés la retranscription a permis de limiter ce biais.

Pour préserver cet anonymat et éviter 'autocensure, les chercheuses ont choisi de ne
pas faire relire les entretiens aux médecins. Cela aurait néanmoins permis aux

médecins de confirmer leurs dires et donc de renforcer la cohérence de I'étude.

Pour ne pas influencer les réponses des participants, ces derniers ne connaissaient

pas le sujet exact de I'’étude, ni I'objectif des chercheuses.
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5.1.4.ANALYSE DES DONNEES

Les chercheuses ont utilisé une méthodologie inductive. Ainsi, les themes et sous-
thémes n’étaient pas choisis au préalable. lls sont issus de I'analyse progressive des
entretiens. L'objectivité de I'étude est renforcée par la triangulation des données. Elle

permet d’améliorer la compréhension des réponses et d’éviter un biais d’interprétation.

Les citations utilisées en illustration des résultats correspondent aux idées les plus

pertinentes et représentatives des médecins interrogés.

5.2. DISCUSSION DES RESULTATS EN COMPARAISON

AVEC LA LITTERATURE

5.2.1.DES REPRESENTATIONS GLOBALEMENT JUSTES

5.2.1.1. SUR LES IMPACTS, UNE BONNE CONCORDANCE

Les impacts négatifs retrouvés par les médecins généralistes sont conformes avec

ceux décrits dans la littérature.

Par exemple, le lien entre télévision et retard d’acquisition du langage a été démontré
par de nombreuses études. L'une d’elles, réalisée en 2006 sur 1008 enfants, a montré
gue chaque heure quotidienne passée entre 8 et 16 mois devant des écrans adaptés
aux enfants se traduit par un appauvrissement du lexique de I'ordre de 10%. Son

vocabulaire diminue de 6 a 8 mots par rapport aux enfants non exposés (13).

Comme l'ont dit les médecins interrogés, ces effets négatifs sont retrouvés lorsque
'enfant regarde la télévision, mais également lorsqu’il ne la regarde pas. Une étude

réalisée en 2008 a prouvé qu’en présence d’une télévision allumée en arriere-plan, les
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enfants de moins de trois ans jouent en moyenne 25% moins longtemps que lorsque

la télévision est éteinte (14).

Malgré une bonne appréhension des impacts négatifs, les médecins avaient des

connaissances erronées sur les impacts positifs.

On sait aujourd’hui que les écrans ne permettent pas I'apprentissage d’'une autre
langue, ni de nouvelles connaissances. En effet, les acquisitions linguistiques des
enfants sont supportées non seulement par les mots qu’ils entendent, mais aussi par
les interactions avec les adultes (modulation de la voix, de I'intonation ; regards). Pour
preuve, lorsque des enfants de neuf mois sont placés face a un mandarin de souche,
ils préservent une large aptitude a distinguer les sons de cette langue. Mais lorsque
ces enfants sont placés devant une vidéo de ce méme mandarin, ils ne retiennent
aucun son (15). Cette fausse croyance ne permet-elle pas au parent-médecin de se

déculpabiliser lorsqu’il met son enfant devant I'écran ?

D’autre part, contrairement a ce que pensent les médecins, il n'y a pas a proprement
parler un risque addictif avec les écrans, comme I’Académie de Médecine en 2012,
I’Académie des Sciences en 2013 puis le DSM5 le confirment. Comme I'ont bien décrit
les médecins, I'arrét de I'écran entraine souvent une frustration qui se traduit par de la
colére et parfois de I'agressivité. Mais comme I'explique le rapport de 'Académie des
sciences : « ces symptdmes sont souvent de courte durée et sont liés au désagrément
produits par I'interruption d’'une activité mobilisant de grandes charges émotionnelles.
I ne s’agit pas d’'une preuve d’addiction, ce mot impliquant actuellement les
dimensions du syndrome de sevrage et du risque de rechute, absentes des pratiques

excessives d’écran » (6).
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Les médecins connaissent les effets négatifs des écrans et les rencontrent au
quotidien dans leurs consultations. Cependant, ils n’abordent que trés peu le sujet,
comme le montre une étude réalisée en 2015 en Vendée aupres de meédecins
généralistes, concernant la prévention des écrans chez les 0-18 ans. Ainsi, ils sont
20% a ne jamais faire de prévention dans ce domaine et 63% a I'effectuer rarement

(11).

Pourtant, une intervention simple permettrait de diminuer le temps d’écran, comme le
révele une étude réalisée aux Etats-Unis. En effet, des actions de prévention menées
par des pédiatres chez des enfants de 2 a 5 ans ont permis de diminuer
significativement le temps d’écran ainsi que la présence de la télévision pendant les

repas (16).

En dehors des freins avancés par les médecins pour améliorer cette prévention,

d’autres éléments peuvent étre soulevés :

Les fausses croyances présentes chez les médecins sont les mémes que celles re-
trouvées chez les parents (8). Si le médecin a les mémes représentations erronées
que le parent, c’est parce qu’il s’identifie a celui-ci. Il se souvient des facilités que lui
ont procurées les écrans pour ses enfants, ou les imagine sans difficulté. Il se récon-
forte donc dans l'illusion d’'une influence positive de I'écran sur I'enfant. Cela explique

gu’il ne critique pas cet outil.

Pour étre acteur dans la prévention des écrans, le médecin doit abandonner sa « cas-
guette » parentale et conserver uniquement sa qualité de médecin. Il doit trouver sa
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place dans la prévention de I'exposition aux écrans, comme peuvent le faire les meé-
decins-fumeurs dans la prévention du tabac. Pour cela, il peut utiliser les techniques
d’entretien motivationnel. En s’appuyant sur les représentations des parents, il pourra

se détacher de ses propres opinions.

L’écran est omniprésent et indispensable pour les familles d’aujourd’hui. En effet,
I'organisation familiale (repas, heure du coucher ou des devoirs...) est ponctuée par
les programmes passant a la télévision et non les rythmes physiologiques. Pour
exemple, le journal télé de 20 heures sert de véritable référence temporelle pour le
diner (17). De plus, dans la majorité des foyers, les salons semblent aujourd’hui

organisés autour de la télévision et non pour favoriser les échanges.

La position particuliére de I'écran au sein des habitudes de vie et de la famille rend sa
critique difficile par le médecin. Ceci est accentué par le manque de connaissance de
la population sur les effets néfastes des écrans et l'arrivée récente de cette

problématique.

D’ailleurs, lorsque les médecins ont été interrogés sur leur place dans la prévention

des écrans ; une géne était souvent percue.

Malgré ces difficultés, le médecin doit assumer son role éducatif dans la société,
comme il peut le faire dans d’autres domaines comportementaux (activité physique ou

nutrition).
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De nombreux conseils ont été proposés pour encadrer les écrans. lls correspondent
bien aux conseils retrouvés dans la littérature, comme ceux exposés par la Société
Canadienne de Pédiatrie en 2017 (18). Les médecins retrouvent trois des quatre
temps sans écran mis en avant par Sabine DUFLO, psychologue : pas de télé le matin,
le soir et pendant le repas. Cependant ils oublient le quatrieme, et non des moindre :
pas de télé dans la chambre de I'enfant (19). Pourtant, selon une étude américaine,

19% des 0 -1 an ont une télé dans leur chambre, et 29% des 2-3 ans (20).

Les recommandations des médecins sont conformes a celles proposées par le Pr
Serge TISSERON : encadrer les écrans pour remettre du lien dans la famille, et

convaincre plutét que contraindre.

Les médecins interrogés sont convaincus que la prévention doit étre réalisée
précocement. Ceci est conforme a la littérature puisqu’'une méta-analyse étudiant
I'impact d’actions de prévention dans les écoles a montré que ces interventions sont

efficaces uniquement chez les enfants de moins de six ans (21).

Toutes ces pistes d’amélioration détaillées par les médecins correspondent en fait aux

pratiqgues des médecins experts interrogés.

Pour améliorer la prévention, il est indispensable que les médecins se forment. lls
semblent préts a changer leurs pratiques et volontaires pour se former. L’étude décrite
précédemment met en évidence que 75% des médecins généralistes souhaitent

modifier leurs habitudes (11).

42



Pour s’aider dans la prévention, les médecins peuvent maintenant s’appuyer sur les
nouvelles recommandations de la Société Francaise de Pédiatrie sorties en mars
2018. Elles proposent et développent cing messages clés a donner aux parents
d’enfants et d’adolescents : comprendre le développement des écrans sans les
diaboliser, des écrans dans les espaces de vie collective mais pas dans les chambres
des enfants, des temps sans aucun écran, oser et accompagner la parentalité pour les

écrans, et veiller a prévenir I'isolement social (22).

Les médecins ont également exprimé le besoin d’outils pour faciliter la prévention. Ces
outils ont une double fonctionnalité : faciliter la communication aupres des parents, et

aider les médecins a aborder le sujet en consultation.

En fait, de nombreux outils existent déja mais ils n’étaient pas connus des médecins.

Le médecin désire un support d’'information a exposer en salle d’attente comme une
affiche ou une brochure. En 2008, le Pr Serge TISSERON a lancé la campagne des
balises « 3-6-9-12 » et a créé des affiches a destination des parents. En 2016, la
psychologue Sabine DUFLO a concu un fascicule et une affiche intitulés « 4 temps

sans écran = 4 pas pour mieux avancer ».

Pour concrétiser leur action de prévention, les médecins ont besoins de mémentos.
Justement, le carnet de santé a évolué en avril 2018 et intéegre des conseils sur
I'exposition aux écrans (23). Cette belle avancée est néanmoins incompléte puisque
les conseils sont adressés uniguement aux parents. Les médecins souhaiteraient que
la question de I'exposition aux écrans soit une « case a cocher » lors du suivi de

I'enfant afin d’aborder le sujet systématiquement.
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Les médecins aimeraient également des supports a utiliser en consultation, comme
un questionnaire. Ce type d’outil a destination des médecins a été élaboré par la

société Canadienne de Pédiatrie en novembre 2017 (cf. annexe 4).

Les médecins experts connaissaient la majorité de ces outils, et ont donc exprimeé

beaucoup moins de besoins pour améliorer leur prévention.

Certains médecins ont méme crée leurs propres outils. Par exemple, le pble de santé
interprofessionnel de Saint-Martin d’'Heres a créé une brochure qui contient une fleur
a colorier par les enfants, leur permettant de se familiariser avec cette problématique

(cf. annexe 5).

Le médecin doit d’abord laisser de c6té son regard de parent et travailler sur sa place
de professionnel de santé dans les conseils éducatifs. Ceci facilitera la mise en ceuvre

de la prévention de I'exposition aux écrans.

Il doit également prendre connaissance des ressources mises a sa disposition,
indispensables a sa pratique. Une étude sélectionnant les outils les plus pertinents par
un groupe d’experts pourrait étre envisagée. Elle permettrait de valider leur utilisation

en médecine générale.

Par ailleurs, les meédecins généralistes ont besoin de formation continue sur
I'exposition aux écrans chez les enfants. Il serait intéressant de réaliser une étude
d’évaluation des pratiques aprés une session de formation sur ce sujet pour mesurer

I'amélioration de la prévention.
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Depuis peu, la prévention de I'exposition aux écrans est devenue un sujet de préoc-
cupation dans le domaine médical. De belles avancées ont récemment émergé : nou-
velles recommandations de la Société Francaise de Pédiatrie, messages de préven-
tion dans le carnet de santé... Evidemment, la problématique des écrans dépasse la
médecine générale. Comme l'ont expliqué les médecins, ils ne pourront pas étre effi-
caces dans cette prévention s’ils agissent seuls. Des informations doivent étre don-
nées en dehors du cabinet médical, par exemple a I'école. De maniére plus globale,
une campagne nationale lancée par les pouvoirs publics permettrait d’alerter I'en-

semble de la population.
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6. CONCLUSION

THESE SOUTENUE PAR : Camille FOUILLAND et Charlotte MICHON

REPRESENTATIONS ET PRATIQUES DES MEDECINS GENERALISTES D’ISERE
ET DE SAVOIE SUR LA PREVENTION DE L’EXPOSITION AUX ECRANS CHEZ
LES ENFANTS DE MOINS DE TROIS ANS, ET PISTES POUR L’AMELIORATION

DES PRATIQUES

CONCLUSION

Les écrans sont omniprésents dans les foyers. Des leur plus jeune age, les enfants
sont soumis aux images sans mesure. Pourtant les effets négatifs des écrans ne sont
plus a prouver : retard dans les acquisitions psychomotrices, troubles du sommeil,
diminution des capacités scolaires, comportements antisociaux ou surpoids. Des
recommandations nationales et internationales existent pour encadrer I'exposition aux

écrans.

L’objectif de cette étude est d’établir les représentations et les pratiques des médecins
généralistes d’Isére et de Savoie sur la prévention de I'exposition aux écrans chez les
enfants de moins de trois ans, puis de présenter des pistes pour 'amélioration des

pratiques.

Une étude qualitative par focus group a été menée auprés de meédecins généralistes
d’Isére et de Savoie. Les entretiens ont été enregistrés, retranscrits, puis analysés via
le logiciel N Vivo 11®. Une triangulation des données a été réalisée par les deux

chercheuses.
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39 médecins généralistes ont été interrogés a travers 7 focus group entre décembre
2017 et février 2018. Les impacts négatifs des écrans sont bien appréhendés.
Pourtant, la prévention de I'exposition aux écrans reste marginale. Les généralistes
I'effectuent seulement devant un point d’appel. L'abondance des écrans dans la
société et le bénéfice que les parents en tirent rendent sa réalisation difficile. Les
médecins pensent malgré tout avoir un réle a jouer. Une prévention systématique dés
la premiére année de vie est primordiale, accompagnée de conseils précis pour limiter
les écrans. Le médecin doit laisser de cété son regard de parent et travailler sur son
réle éducatif. Il a besoin de formations pour enrichir ses connaissances et pour

connaitre les outils existants.

Pour améliorer la formation des médecins et valider les outils, de nouvelles études
pourraient voir le jour. Cependant, la prévention des écrans ne pourra étre totalement

efficace sans passer par une campagne nationale.

VU ET PERMIS D'IMPRIMER

Grenoble, le : 08‘06 l @48

LE DOYEN LE PRESIDENT DE LA THESE

DE L’UFR DE MEDECINE S s s e

Pr. Patrice MORAND

Pr. Patrice MORAND Pr. Patrick IMBERT
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8. ANNEXES

ANNEXE 1: QUESTIONNAIRE DES CARACTERISTIQUES

DES PARTICIPANTS

Quel age avez-vous ?
o Entre 25 et 39 ans
o) Entre 40 et 50 ans
o Plus de 50 ans

Quel est votre sexe ?
o Un homme
o Une femme

Avez-vous des enfants ?

o Non
o Oui, dont au moins un a moins de trois ans
o Oui, j'ai un ou plusieurs enfants agés de plus de trois ans

Quel est votre lieu d’exercice ?

o Urbain
o Semi-rural
o Rural

Depuis quand étes-vous installé ?

Moins de cing ans

De 6 a 20 ans

Plus de 20 ans

Je ne suis pas installé(e), je remplace
Je suis interne en fin de cursus

O O O O O

Exercez-vous
o) Seul ?
o En groupe ?

Quelle est approximativement le pourcentage de consultations pédiatriques dans votre
activité ?

Moins de 10 %

10225 %

25450 %

Plus de 50 %

0 O O O

Avez-vous déja participé a une formation sur les écrans ?
o Oui
o Non
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1. Sur quels domaines de prévention vous concentrez-vous lorsque vous

recevez en consultation des enfants de moins de trois ans ?

2. A votre avis, quel(s) impact(s), positif(s) ou négatif(s), peuvent avoir les
écrans sur les enfants de moins de trois ans ?

- Sur leur développement ?

- Sur leur santé ?

- Vous connaissez d’autres impacts ?

3. Que pensez-vous de la place du médecin généraliste dans la prévention

des effets néfastes liés aux écrans chez les enfants de moins de trois ans ?

4. S'il vous est déja arrivé de discuter des écrans avec des parents ou des
enfants, comment abordez-vous le sujet ? A quelle(s) occasion(s) ?

Si vous ne le faite pas, comment pourriez-vous aborder le sujet ?

5. De quoi auriez-vous besoin pour faire plus fréquemment de la prévention
sur I'exposition aux écrans chez les enfants de moins de trois ans ?

- A part ceux que vous avez déja cités, vous auriez d’autres besoins ?

6. Quels informations et conseils donneriez-vous aux parents et aux en-
fants de moins de trois ans sur les écrans de maniére générale ? A qui vous

adresseriez-vous ? (Parents/ enfants) ?
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% de

Lieu Temp.rs Seul ou pédiatrie Forme
Age | Sexe Enfants " . depuis en d aux
exercice | ,. . ans sa .
I'installation | groupe . ecrans
consultation

M1 | 25-39 F Mon Urbain Interne Les deux 10-25 % Mon
M2 | 25-39 F Mon Urbain Interne Les deux 10-25 % Mon
M3 | 25-39 H Mon Urbain Interne Les deux 10-25 % MNon
M4 | 25-39 F Mon Urbain Interne Les deux 10-25 % Mon
M5 | 25-39 F Mon Urbain Interne Les deux 10-25 % Mon
Me | 25-349 F Oui, de plus de 3 ans | Semi Rural 5-20 ans Groupe 10-25 % Mon
M7 | =50 H Oui, de plus de 3 ans Urbain = 20ans Groupe 10-25 % Mon
Ma | =50 F Oui, de plus de 3 ans Urbain = 20ans Groupe 25-50 % Mon
M3 | 40-50 F Oui, de plus de 3 ans Urbain 5-20 ans Groupe 25-50 % Mon
M10 | =50 H Oui, de plus de 3 ans Urbain = 20ans Seul 10-25 % Mon
M1 | 25-39 F Mon Urbain Remplacante | Groupe 10-25 % Mon
MA12 | 40-50 F Oui, de plus de 3 ans | Semi Rural 5-20 ans Groupe 10-25 % Mon
M13 | 25-39 H MNon Lrbain Remplagant Seul 10-25 % non
M14 | 25-39 F Mon Semi Rural | Remplagante | Les deux =10 % Mon
M15 | 25-39 F Mon Urbain Remplacante | Les deux 10-25 % Mon
W1 | 25-39 H Uul, de plus de 3 ans Urbain < hans (Sroupe 10-25 % non
MAY | 25-33 F non semi Rural Interne Les deux 10-25 % Mon
Mg | 25-39 F non Urbain Interne Groupe 25-50 % nan
M19 | 25-39 F Chul, de plus de 3 ans Urbain E20 ans (Sroupe 25-50 % Mon
M20 | 40-50 | F_ | Oul. de plus de 3 ans | Urbain 520 ans | Groupe <10 % Non
M21 | 25-39 F Mon Urbain Remplacante | Groupe 10-25 % MNon
M22 | 25-39 H Oui, de plus de 3 ans | Semi Rural 5-20 ans Groupe 10-25 % Mon
M23 | 25-39 F Oui, dont un < 3ans Urbain 5-20 ans Groupe 10-25 % non
M24 |1 =50 F Oui, de plus de 3 ans Urbain < hans Groupe = Al % Mon
M25 | 25-39 F Oui, de plus de 3 ans Urbain < hans Groupe 10-25 % Mon
M26 | 40-50 F Oui, de plus de 3 ans Urbain 5-20 ans Groupe = Al % non
M27 | 25-39 H Mon Rural Remplagant | Groupe 10-25 % Mon
M28 | 25-39 F non Urbain Hemplagant | Groupe 10-25 % Mon
M29 | 25-39 F Cui, dont un < 3ans | Semi Rural < bans Groupe 10-25 % Mon
M30 | 40-50 H Oui, de plus de 3 ans Urbain 5-20 ans Groupe 10-25 % Mon
M31] =50 F Oui, de plus de 3 ans | Semi Rural = 20ans Groupe 10-25 % Mon
M32 | =50 H Oui, de plus de 3 ans | Semi Rural = 20ans Groupe =10 % Mon
M33 | =50 F Oui, de plus de 3 ans | Semi Rural 5-20 ans Seule 10-25 % Mon
M3d | 25-39 F non Urbain = hans Groupe 10-25 % Oui
M35 | 25-39 F Oui, dont un < 3ans Urbain Remplagante | Groupe 10-25 % Oui
M36 | 25-39 F non Urbain < Bans (Groupe 25-60 % Oui
M3T | 25-39 F Cui, dont un < 3ans Urbain 5-20 ans Groupe = 60 % O
Ma3s | 25-39 F Chui, dont un < 3ans Urbain < hans Groupe 25-50 % U
W35 | 4050 H Chul, de plus de 3 ans Urbain £20 ans lsroupe 10-25 % i
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ANNEXE 4: PROSPECTUS REALISE PAR LE POLE DE

SANTE DE SAINT-MARTIN D’HERES
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En présence des Maitres de cette Faculté, de mes chers condisciples et devant l'effigie

d’HIPPOCRATE,

Je promets et je jure d’étre fidéle aux lois de 'honneur et de la probité dans I'exercice

de la Médecine.

Je donnerai mes soins gratuitement a l'indigent et n’exigerai jamais un salaire au-des-

sus de mon travail. Je ne participerai a aucun partage clandestin d’honoraires.

Admis dans l'intimité des maisons, mes yeux n’y verront pas ce qui S’y passe ; ma
langue taira les secrets qui me seront confiés et mon état ne servira pas a corrompre

les meoeurs, ni a favoriser le crime.

Je ne permettrai pas que des considérations de religion, de nation, de race, de parti

ou de classe sociale viennent s’interposer entre mon devoir et mon patient.
Je garderai le respect absolu de la vie humaine.

Méme sous la menace, je n‘'admettrai pas de faire usage de mes connaissances mé-

dicales contre les lois de I'humanité.

Respectueux et reconnaissant envers mes Maitres, je rendrai a leurs enfants l'instruc-

tion que j’ai regue de leurs peres.
Que les hommes m’accordent leur estime si je suis fidele a mes promesses.

Que je sois couvert d’opprobre et méprisé de mes confréres si j'y manque.
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Modérateur : La premiére question, c'est une question un peu générale. Quand vous

recevez des enfants de moins de trois ans en consultation, sur quels domaines de

prévention vous vous concentrez ?

M4

M2

M1

: Les vaccins
: Le surpoids

: Ouai, carrément, le surpoids

Groupe : oui oui ++

M4

M3

M2

: Quand ils sont un peu boulotte déja
: Sucreries

: Faut en dire plusieurs ?

Modérateur : Oui, sur quels domaines avec un « s »

M4 :

M3

M4 :

M2 :

M3 :

Peut-étre I"audition ?
: Avant trois ans....
L’autisme aussi

La marche, le langage

Les trucs du carnet de santé : psychomoteur, troubles visuels, entend bien, voit

bien...

M5

: Le relationnel avec la famille, les fréres et soeurs...

Groupe : Ouai

M1

M3

M5

M4

: Rechercher la maltraitance éventuellement
: L'alimentation.

: hum, on a fait le tour ?

: C'est déja pas mal, si déja on fait tout ca...
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Rires
M5 : Courbe de croissance
M3 : Poids, taille ; que tout le monde ne fait pas, dans le carnet de santé.

M4 : Quai c'est vrai.

Modérateur : 2éme question : a votre avis, quels impacts positifs ou négatifs peuvent
avoir les écrans chez les enfants de moins de trois ans ? A quoi vous pensez ?

M2 : Focaliser leur attention pendant une consultation (mime I'écran avec sa main et
la regarde).

M1 : Et ¢ca c’est super chiant !

M2 : Non.... Ou pas... ouai...

M3 : Oui, si tu leur excise un panaris c’est cool !

M2 : Non, ben avec les parents... Tout d’'un coup il s’arréte. « C’est quoi ton dessin
animé préféré ? Choupi ? ». Allez hop, tu mets I'écran, tu lui montres le truc et au
moins tu peux I'examiner sans qu’il hurle.

M3 : Ca peut avoir un impact positif en consultation (insiste sur en)

Modérateur : Et de maniere générale ?

M1 : De maniére générale I'impact négatif je pense c’est surtout au niveau des troubles
de la concentration. Quand ils sont devant un écran, ils ont une espéce d’hyper stimu-
lation cognitive ; et finalement on se rend compte qu’ils ont des troubles de la concen-
tration, au niveau scolaire, a la maison, ils ne sont plus capables de se concentrer. Et
puis c’est le coté un petit peu pervers pour les parents car c’est facile de poser un
enfant devant I'écran, ils sont faussement occupes.

M3 : La tu parles d’hyperstimulation cognitive, y’a pas vraiment de stimulation, ils bouf-
fent de l'info, ils sont plutdt passifs (insiste sur vraiment).

M1 : Oui, oui je me suis mal exprimé, je suis d’accord c’est plutdt passif. C’est passif,

mais ils regoivent un flot d’informations qui sont...
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M2 : ...Pas forcément adaptées a leur age.

M1 : Méme, au niveau cérébral, au niveau des circuits, javais lu un truc la-dessus...
En gros au niveau de l'activité électrique du cerveau, ¢ca change quand méme cer-
taines choses d’étre en contact avec les écrans.

M3 : Ah bah ¢a ne doit pas faire beaucoup d’électricité, ca c’est sir !

M5 : Et je pense que ¢a ne fait pas marcher l'imagination. J’avais vu un dessin sur
Facebook... C’était deux groupes d’enfants... on leur demande de dessiner un bon-
homme, et il y en a qui ont regardé la télé, je sais plus combien de temps, 2-3 heures
par jour (mime 2 groupes, geste des mains).

M3 : Peut-étre, euh... je me demande si ce n’était pas beaucoup plus je crois, 5-6
heures, ceux du bas...

M5 : Et tu voyais les bonhommes qu’ils dessinaient qui étaient super différents, des
bonhommes vraiment développés pour les enfants qui regardaient moins la télé et les
autres ils manquaient....

M3 : Ceux qui regardaient peu la télé, ils dessinaient des bonhommes avec un cha-
peau des cheveux...

M5 : Plus imaginatifs.

M1 : Je trouve que ¢a impacte vraiment I'imaginaire. Ca donne un modeéle. On leur
impose un schéma de pensée via les écrans, on leur montre des choses trés codifiees
quelque part, comme on aime. C’est une sorte d’endoctrinement, vraiment passif, et
puis surtout un peu pervers. Parce qu’on a I'impression que c’est vachement diversifié
qu’on a plein d’infos, plein de trucs, mais au final c’est trés normatif.

M5 : Oui et puis il y a des choses qu’ils ne doivent pas voir quoi !

Groupe : Ouai.

M3 : Parce que, ce que I'on montre aujourd’hui ce n’est pas ce que nos parents...
Remarque, nos parents ils ont pas trop vu la télé, mais ce que nous on avu a la télé...

M5 : Avec nos cassettes...
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M1 : Oui et puis c’est une nuisance sonore, vous avez vu les dessins animés pour
enfants ? avec des voies nasillardes c’est I'horreur.

Rire général

M2 : Apres, tout est une question de mesure quoi ! Si ce n’est pas beaucoup, je ne
pense pas qu'il y ait des impacts aussi négatifs. Si on regarde la télé un peu le matin....
M4 : C’est plein de bonnes intentions les Walt Disney.

M3 : Ca ouvre sur des impacts positifs, je pense. Moi, gamin, j'ai beaucoup regarde la
télévision : en rentrant de I'école a 15-16 h, pendant le godter, aprés le collége...
Modérateur : avant trois ans hein !

M3 : Ah on est encore avant trois ans ?

Modérateur : On est avant 3 ans pendant toute la discussion...

M3 : Ah ouai, avant trois ans alors, je ne pense pas....

M1 : En fait le probléme, c’est que tu n’as pas le recul comme quoi tu n’en peux plus
avant trois ans. Tu es passif dans ton truc, on t'impose ¢a ; et finalement les impacts
positifs, je n’en vois pas beaucoup...

M3 : Y’a pas de 3D, donc de base....

M1 : Y’a pas d’interaction, et surtout avant 3 ans, 'enfant il a besoin de ¢a ! T'as besoin
d’interactions, de communication, de ...

M5 : De toucher... (Mime le toucher)

M2 : Mais avant trois ans, est-ce qu'un enfant il va aller de lui-méme vers la télé ?

M1 : Non

M3 : Eu je ne sais pas, il faut voir

M2 : 2ans 1/2 peut étre ?

M5 : Je ne suis pas sdr, ¢a attire quand méme I'ceil. Si tu as des parents...

M3 : Tout ce qui est lumiére LED, écrans TV ¢a capte I'attention. Et nous aussi, si tu
vas dans la rue et que tu vois un écran, boom, tu le regardes direct. Moi ¢a fait 15 ans

que je n'ai plus la télé, et dés que je vois un écran, je scotche.... Je le regarde direct.
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M1 : Oui je suis pareil

M2 : Pour les téléphones, je pense que c’est encore différent. En plus je trouve qu’'on
a du mal a évaluer ¢a, parce qu'’il n’y avait pas de téléphone quand on était enfant.
M3 : Vous parlez des écrans ou de la télé la ?

M4 : Ah si, les petits, ils cherchent le téléphone des parents....

M2 : Mais pour beaucoup de parents c’est une solution de facilité, ¢a accapare telle-
ment I'attention de I'enfant ! comme en consultation, il regarde le téléphone et il ne
bronche pas quoi.

M5 : Et puis méme, ils arrivent a l'utiliser, c’est impressionnant, ils tournent les pages...
M4 : Aprés comme effet négatif je trouve que tu as l'effet social : tu vas moins vers les
autres, tu joues moins avec les autres enfants, et puis tu n’as plus les livres avec les
textes. Je pense qu’a distance, sur I'écriture, les dyslexies....

M2 : Tu as clairement moins d’intérét pour les mots.

M3 : Complétement, et je pense qu’on est des générations qui lisent trés trés peu, et
avoir un bouquin dans les mains quand tu es tout petit, et bah, ca les attire aussi les
petiots. Les images avec la ferme le coq et tout... Et ¢a peut t'aider a passer sur des
librairies vertes, librairies roses, des romans....

M4 : Apres tu lis plus un livre, tu regardes une série...

M3 : C’est cool aussi

Rires

Modérateur : Est-ce que vous voyez d’autres impacts, d’autres domaines ?

M1 : Bah apres on peut discuter sur la nutrition ? Est-ce que le goUter télé... Lorsque
I'on est devant la télé et qu’on nous présente quelque chose a manger, on est concen-
tré sur I'écran ; et on ne sait plus ce qu'on mange. Le sentiment de satiété n’est plus
du tout le méme. On a tendance a boulotter (Mime manger).

M2 : La tu parles de manger devant la télé ?
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M1 : Oui, moi je pense que I'enfant qui n'est pas devant un écran, si on lui propose le
méme plat, il ne va pas avoir tendance a le boulotter autant que s’il est comme ¢a,
devant.... Si y’a pas de conscience...

M4 : Si tu ne regardes pas ce que tu manges, tu ne manges pas pareil.

M2 : Apres je pense que c’est comme ce que tu disais tout a I’heure : si avant trois ans
tu regardes la télé, tu as une vision de la société telle qu’elle est véhiculée par la téle,
avec les normes que tu disais.

M1 : Pour moi ce n'est pas du tout une ouverture d’esprit, contrairement a ce qu’on
veut nous faire croire.

M4 : Moi je pense qu’on peut avoir des troubles de I'apprentissage si tu n’empiles pas
des cubes (Mime empiler des cubes).

M1 : Tu n’as pas d’expérience, tu ne testes pas, tu n’interagis pas...

M3 : T’as tous tes sens, tes cinq sens, a part la vision et encore... et c’est un type
d’illumination qui ne correspond pas a un éclairage naturel d’extérieur.

M5 : Apres je ne sais pas I'impact sur I'acuité visuelle ?

M3 : L'ceil il est fait pour regarder loin.... A trois ans tu as 10/10 a priori ?

M1 : Ca dépend si t'as un strabisme... Rires

M3 : Non mais parce qu’a la naissance il n’y en a pas beaucoup, et puis apres...

M1 : C’est rapide je crois que c’est dans la premiére année ?

M2 : Et pourquoi vous avez pris un cut off de 3 ans ? Qu’est ce qui est différent avant
ou apres trois ans ?

M1 : Avant trois ans, enfin ce que je pense de votre truc : entre 0 et 2 ans tu as vraiment
une phase clé du développement. Apres 3 ans, tu as déja tes circuits neuronaux qui
sont faits, tu es encore trés malléable mais tu I'es moins. Tu as une plasticité neuronale
qui est immense entre 0 et 2 ans (mime une séparation avec les mains) et je pense

que c’est peut-étre pour ¢ca que vous avez voulu... enfin on verra plus tard ?

61



M5 : Et je pense que les parents avant trois ans, c’est eux qui sont responsables de
mettre I'enfant devant I'écran ou pas quoi.

M1 : Vous avez lu le bouquin de Céline Alvarez sur le développement de I'enfant ?
Franchement c’est génial, elle t'explique la plasticité neuronale de 0 a 3 ans. Faut le
lire ce bouquin. (Cf les lois naturelles de I'enfant, Céline Alvarez)

Modérateur : D’autres idées d’impacts ?

M4 : Ce n’est déja pas trés positif....

Modérateur : Positif ou négatif, il y a d’autres domaines ?

M3 : Avant trois ans ?? Difficile de trouver des impacts positifs avant trois ans...

M2 : Siii, sur les langues. On sait bien que les pays... mais avant ou apres 3 ans... ¢a
je ne sais pas trop... les pays ou ils regardent les dessins animés en VO, c’est des
enfants qui parlent beaucoup mieux anglais apres. Est-ce que le fait d’entendre une
langue étrangére aussi jeune, quand tes circuits neuronaux sont bien malléables en-
core, est ce que ce n’est pas quelque chose de positif qui fait qu'aprés tu es plus doué
dans l'apprentissage des langues ?

M1 : Tu as raison M2, dans cette période-Ia, ils sont capables d’entendre tous les sons
de toutes les langues, et ils sont capables de les comprendre. C’est encore plus fort
que ca : entendre et comprendre. lls ont une plasticité qui leur permet vraiment de
savoir exactement...

M3 : Que signifie le mot méme en langue non maternelle ?

M1 : Ben, certaines significations peut-&tre pas mais, ils sont capables de l'intégrer
hyper rapidement. On est tous des polyglottes en puissance qu’on perd complétement
vers 3 ans... Mais c’est impressionnant.

M3 : Et puis c’est sdr, plus tu apprends des langues jeune, plus tu peux les développer
ultérieurement

M1 : Mais peut-étre que juste le son suffit |a...

(Rire)
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M3 : Oui, mais sachant que I'écran permet de te scotcher devant ! une radio I'enfant
ne reste pas a coté.

M1 : Mais est ce qu'il est vraiment concentré ? Devant la télé ?

M4 : Ben je pense, s'il la regarde ?

M1 : Est-ce que c’est une vraie concentration qui permet d’intégrer ?

M4 : Ben, plus que la radio @ mon avis.

M3 : La radio avant trois ans...

M2 : Apres, a trois ans, quand tu leurs montres un dessin animé, ils ne restent pas
forcément scotchés devant ; ma cousine, elle brasse vachement autour. En fait, je me
rendais compte aprés qu’elle avait bien compris ce qui se passait dans le dessin
animé. Apres il ne faut pas voir juste le gamin scotché devant le téléphone des parents.
M3 : Oui c’est vrai. Mon petit neveu, il n’a pas trois ans, il manie un i phone aussi bien
que nous, pour de vrai, il prend une photo, il va sur internet.... C’est hallucinant quoi.
M1 : Aprés c’est juste une adaptation a une technique, comme tu pourrais t'adapter a
n’'importe quoi d’autre.

M3 : Il peut y avoir un impact fort sur un programme qui n’est pas forcement adapté a
un enfant de moins de trois ans,

M1 : Ouai, ils ont une possibilité d’aller vers des choses... |l n’y a pas de contréle.
Modérateur : Que pensez-vous de la place du médecin généraliste dans la prévention
des effets néfastes liés aux écrans ?

M3 : Plus plus plus plus (+), primordiale

M4 : Elle est inexistante

M3 : Place théorique que I'on devrait avoir ? ou actuelle ?

Modérateur : les deux !

M3 : Ben, écran, elle est inexistante aujourd’hui.

M1 : On vay étre de plus en plus confronté

M5 : Je ne suis pas sUr que les parents s’interrogent la-dessus aujourd’hui
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M1 : Siii

M4 : Les bobos

Rire général

M3 : Ce n’est pas vraiment eux qu’il faut cibler.

M2 : Les impacts, nous, on ne les connait pas trop, on fait des suppositions, je ne sais
pas combien il y a d’études la-dessus...

M1 : Y’a un bouquin «TV lobotomie », un truc bourré d’études scientifiques, que jai
pas lu, je ne peux pas vous en parler trop, mais c’est un super bouquin.

M2 : Je pense que ce n’est pas du tout abordé, c’est pas écrit dans le carnet de santé
non plus

M5 : Je pense que c’est a amener si les parents posent la question...

M2 : Ouali, mais est-ce que tu saurais répondre avec des arguments ?

M5 : Non, mais avec ta conscience a toi

M3 : Tranquillou, quoi, tu dis « développement psychomoteur... »

M1 : .... Ouai mais avec ta conscience a toi, ce n’est pas de la science, y’a des études
qu’il faut aller chercher, il faut bosser le sujet quoi

M3 : Un gros bon sens humain/clinique, et puis des débuts d’études ¢a peut suffire.
Moi le coup du dessin, j’ai vu ¢a, j'ai été choqué devant le truc. Ma copine en PMI, elle
va a domicile chez des familles « cas sociaux », difficiles ; et il n’y a aucun jouet dans
'appart. Il N’y a pas de peluche ! A un moment la gamine demande un truc pour des-
siner, et le pére a mis trois quarts d’heure pour trouver un truc pour qu’elle fasse un
dessin !! Du coup, le truc de la série des bonhommes dessinés, des enfants qui ne
regardent pas la télé par rapport a ceux qui la regardent beaucoup, c’est impactant.
En consultation la derniére fois, j'étais avec une maman qui était en galére de divorce,
avec son méme - suspicion de diagnostic d’autisme - qui braillait a mort... Et jai com-
mencé a parler d’écran, elle m’a dit « ah oui, son papa, dés qu’elle réussit je sais pas

guoi, elle peut regarder un film, et puis moi, je la mets sur mon portable », et je lui dis
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bah voila quoi, il y a des suspicions que le développement psychomoteur il n’est pas
fou fou quand on regarde trop les écrans donc euh ffffffff....

M2 : Non non mais je pense que c’est bien mais, ¢a ne passe pas que par le médecin
généraliste. Si vraiment on pense que ce n’est pas bien, il faut que ce soit un truc de
santé publique, il faut que chague médecin ait des spots a la télé ... Un truc dans le
carnet de santé

Tout le monde hoche la téte

M3 : Eteignez-moi...

M2 : Et que du coup, on puisse dire que c’est slr ! Les gens le regardent le carnet de
santé. Et aprés le MG peut s’appuyer la-dessus.

M5 : Mais ¢a va aussi a I'encontre du systeme. Ma cousine, prof des écoles a Nice en
primaire ; elle m’a dit que tous les enfants avaient une tablette fournie par I'école

M3 : En primaire ?

M1 : Tu rigoles ?

M5 : Ah oui, si si, ils avaient tous une tablette qu’ils ramenaient chez eux pour faire les
devoirs, fournie par I'école. Aprés c’est a Nice, mais c’est payé par I'état quoi, c’est...
C’est impressionnant ...

M3 : Ok college, bon les ordis ok...

M5 : Non tout le monde avait sa tablette, c’est pour ¢a, tu te dis, I'impact du médecin...
M4 : 1l faut déja qu'il ait une place la-dedans

M2 : Ah bah oui, au moins d’informations !

M1 : Ouai

M2 : Et quand le gamin, a un an, on lui colle le téléphone sous le nez pour qu’il se
tienne tranquille, ¢a peut étre le moment de lui dire vous savez... ce n’est pas forcé-
ment une bonne idée...

M5 : Ou les petits qui ont des portables...
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M1 : Mais je me demande s’il n'y avait pas un truc dans les troubles de l'attention et
d’hyperactivité en lien avec les écrans, mais je ne sais plus.

M4 : Aprés je pense que ceux qui auraient le plus besoin de prévention c’est ceux
qgu’on voit le moins....

M1 : Et comme dit M2, si tu vois un moment ou il y a un comportement pathologique
devant I'écran, il faut rebondir la-dessus ! Et je pense que c’est normal qu’ils ne t'en
parlent pas spontanément, mais quand tu vois I'agacement de la maman et puis hop,
elle colle le téléphone.... C’est ceux-la quoi !

Modérateur : Du coup justement, pour ceux a qui s’est déja arrivé d’étre exposé a un
enfant exposé aux écrans, quel a été votre ressenti, comment vous avez abordé le
sujet ?

M1 : Moi j’'étais agaceé, je lui ai dit « on est en consultation, on est en train de discuter,
tu ranges ¢a, et on parle », c’était ce gamin qui était Ia en train de regarder, qui écoute
que d’une oreille, jai fait le ... fou quoi clairement quoi, j'ai dit « stop c’est comme ¢a,
c’est cadrant, on est chez le médecin, c’est comme ¢a, on fait ce que tu veux mais
c’est non... »

M2 : Ouai les gamins qui jouent avec leurs Games boy.... Ce n’est pas évident par ce
que méme les adultes ils te le font.... Tu es en consultation et... La, tout a I'heure, il y
a un mec qui a répondu au téléphone dans le cabinet (Mime 'usage du téléphone).
M3 : Tu as raison c’est pas évident

M2 : Les Games-boy, les trucs...mais bon ce n’est pas avant trois ans....

M2 : Avant trois ans, franchement, c’est les parents qui leur mettent pour qu’ils se
calment ; et d’un c6té ¢a va dans notre sens parce que tu peux les examiner, du coup
mMoi je ne crois pas avoir dit grand-chose....

M5 : A moi je crois que je ne I'ai jamais dit...

M1 : Oui mais a trois ans ils sont vachement capables de comprendre, ils comprennent

tout les gamins, ils comprennent bien ce que tu leur dis.
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M3 : Dans ton intérét, dans le cadre d’'un cabinet médical, tu laisses un peu faire
quoi....

M1 : Mais C’est la facilité au final, on ne sait pas examiner les enfants c’est pour ¢a.
Quand tu sais examiner des enfants, quand tu sais comment les calmer, t'as vraiment
plus besoin de tout ¢a.

M2 : Oui mais quand c’est le parent qui donne le téléphone, et que tu vas contre, du
coup I'enfant avant trois ans il a trés bien compris qu'il se jouait quelque chose entre
la mére et le médecin, et du coup il va faire le caprice parce qu’il veut le téléphone.
M1 : Ben pas tellement. Moi ga m’est arrivé une fois, et j’ai dit « bah non, on peut s’en
passer, la je texamine et on prend pas ¢a »; par contre, moi les examens des enfants
je les fais quasiment tout le temps sur les genoux des parents. Et ils ont une relation
particuliere avec leurs parents... et y’a pas de probléme quoi.

M2 : Oui oui y’a sirement d’autres moyens...

M1 : Y’a plein de techniques pour se passer des écrans, notre erreur (se montre du
doigt) ce serait ¢a, de justement profiter de cet écran la pour un peu notre facilité et
notre confort d’examen. Pour moi ce serait la premiére erreur du médecin traitant.

M5 : Oui, tu as raison...

M2 : Mais aprés chez le médecin traitant c’est différent des urgences pédiatriques
parce que tu es censé connaitre un peu I'enfant, étre dans une situation un peu moins
critique en aigu, et voila. Tu le connais un peu, il t'a déja vu, il est censé avoir un peu
moins peur de toi....

M5 : Moi j’ai moins vu de parents sortir des téléphones en ville qu’en...

M2 : Oui d’accord

M3 : En cabinet il n’y a pas trop de soucis pour calmer les enfants, il faut surtout calmer
la mére ou le pére qui sont stressés du comportement du gamin, qui va brailler... le
stress se transmet.

M1 : Avec lui, tu le prends avec lui...
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M3 : Oui non méme pas

Modérateur : On va refermer le sujet

M3 : En revanche, quand tu fais des panaris ou des abceés, tu n’es pas choqué de voir
princesse glacée la....

M1 : Oh non pas.......

M2 : La reine des neiges....

Rire général

Modérateur : En dehors des enfants qui sont directement exposé aux écrans devant
vous, est ce qu'’il y a d’autres circonstances ou vous avez discuté des écrans avec les
parents ?

Tous : Non Non Non

M5 : Non je ne crois pas...

M3 : Pas encore, ¢a viendra jimagine...

Modérateur : Comment vous pensez qu’on pourrait aborder le sujet des écrans chez
les enfants de moins de trois ans en consultation ?

M3 : De maniére systématique, comme l'alimentation... comme tout dans le carnet de
santé (mime le doigt sur une ligne du carnet de santé)

M2 : Oui, moi je le vois que comme ca.

M3 : Mais par contre en amont, si y’a bien un truc ou I'on est mauvais en France c’est
la prévention, et je pense que tous les médecins généralistes ne vérifient pas le carnet
de santé comme il faut, alors qu’en fait c’est une mine d’or .... Et si c’est inscrit dedans,
dans I'examen, bah, on check... Ce serait une question a demander : Combien de
temps passe-t-il devant les écrans ?

M1 : Par jour ? Ouai, puis apres rebondir la-dessus, avec un questionnaire simple...
M3 : Un truc d’utilisation facile au cabinet

M4 : Aprés il faudrait des études a I'appui quoi, pour justifier....

M3 : Le fait de devoir réduire les écrans ?
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M1 : Mais je pense qu'il y en a plein en fait.

M3 : Oui, mais c’est toujours pareil, c’est comme les pesticides, ¢a fait depuis des
années... (rire général) On sait que c’est dangereux, on sait que c’est toxique, que les
meilleurs scientifiques... mais c’est complétement occulté parce que tu as des com-
portements a la con...

M5 : Oui mais un parent qui n'est pas d’accord avec toi et qui veut des arguments, il
faut quand méme avoir des arguments fondés je pense.

M5 : Enfin moi je pense...

M3 : Non, non regarde, tu dis la saucisse de hot dog ¢a donne le cancer du cblon ; ils
vont te croire, ils ne vont pas te demander des études avec des noms, des scienti-
fiques...

M5 : Non non bien sir mais je pense qu'’il faut avoir des études ...

M2 : Un chiffre c’est toujours bien, par exemple : vous savez, s'il va plus de trois heures
par jour devant un écran, plus d’'une heure....

M5 : Par exemple le truc des dessins c’est flagrant tu vois ! Il faut des trucs objectifs
pour le justifier ! S'il te dit qu'’il y a que ¢a pour le calmer, c’est que y’a un souci....

M3 : Oui c’est comme I'allaitement on peut dire : ca augmente de 2 points de QI, ¢a
améliore I'immunité, c’est la relation mere enfant... Ce genre de conneries, ce genre
d’arguments qu’il faudrait avec la télé ! Oui effectivement s’il 'on pouvait ressortir des
prémices de résultats...

M2 : Oui parce que les parents, quand méme, sont préts a faire beaucoup pour leurs
enfants. J'avais lu un truc y’a pas longtemps : les gens qui se mettent a acheter du
bio, des légumes frais c’est les parents quoi ; c’est quand tu commences a avoir des
enfants que tu t'interroges sur ce que tu manges... je pense que c’est des gens sur
qui on peut avoir un impact fort...faut s’en donner les moyens, c’est de la santé pu-

blique (regarde a terre).
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M3 : Apres la difficulté, c’est qu’on rentre dans des générations dont les parents étaient
des générations qui regardaient déja beaucoup la télé, qui sont geeks, qui ont joué a
I'ordi... pour qui ca ne pose pas plus de problémes que ¢a.

M4 : Oui mais ce n’est pas pareil de faire sur toi et sur ton enfant. Je pense que si tu
les marques avec certains arguments...bah, du coup toi tu fais bien ce que tu veux
pour toi mais je pense que pour ton enfant tu fais des choses un peu différentes

M2 : T'as des femmes qui fument et qui arrétent de fumer pendant la grossesse. Tu
as des gros fumeurs... et qui arrétent de fumer pendant la grossesse !

M4 : Y’a des choses qui ne sont pas acceptées, comme tout, comme les vaccins...

M5 : Tu fais toujours beaucoup plus gaffe quand tu as un méme.

M1 : Peut-étre qu’on pourrait aussi aborder en leur posant une question pour savoir si
eux, ils ont déja remarqué des différences de comportements lors d’'une journée ou ils
regardent les écrans. Sur leurs ressentis... Et pas frontalement la question de la diffi-
culté des écrans ou des effets négatifs.

M3 : Ouai

M2 : Parce que tu crois qu’il y a un effet si rapide sur la journée ou la nuit ? lls te diront
ben... lIs te diront non...

M3 : Oui c’est dur de faire le test : laissez regarder la télé une semaine et la retirer une
semaine ? Est-ce que c’est mieux a I'école ? En vrai ¢a se ferait....

M1 : Pendant les vacances par exemple. S’ils partent en vacances, a un autre endroit
ou ils ne regardent pas la télé par rapport au domicile, on peut demander I'expérience
des parents : qu’est-ce qu’ils ressentent ? Est ce qu’ils ont I'impression que quand les
enfants sont moins exposés aux écrans, ils ont un comportement différent, est ce qu’ils
sont plus calmes ? Plus attentifs ? Ca je pense qu'ils 'ont tous plus ou moins ressenti,
testé.... De facon un peu plus neutre, parce que c’est vrai que la... Mais I'idéal, c’est
vrai je suis d’accord ... Le probleme c’est que ce ne sera jamais intégré dans le carnet

de santé tant qu’il n’y aura pas de prise de conscience, bien sir que non....
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M4 : C’est quand méme de la santé publique !

M1 : Oui, mais comme tout, comme le tabac, comme machin, ils augmentent le prix
des cigarettes... ils font des trucs mais finalement....

M3 : Mais faut pas désespérer...

M1 : Non je ne dis pas ¢a...

M3 : Non mais ca pourra avoir trente ans de retard mais ¢a arrivera a nos cons-
ciences... et aprés...

M1 : Une fois qu’il y aura bien des dégats...

M3 : Déja, qu’'on nationalise TF1 et M6 et qu’on mette des documentaires sur les pan-
das... on n’en est pas encore la !

M2 : Ou mais est-ce que ¢a, ¢a change I'impact négatif de I'écran ?

M1 : Pas sir!

M2 : Est-ce que ce que tu regardes, ¢ca change ?

M3 : Alors la tu es aprés 3 ans....

M2 : Oui, non mais avant ?

M3 : Aprés c’est slr entre loft story et les pubs qui vont avec....

Modérateur : Comment pourriez-vous aborder ce sujet en consultation ?

M4 : Est ce que y’a d’autres questions qu’on devrait poser ?

M5 : Moi je pense comme M2, de maniere systématique c’est le mieux, tu I'oublies
pas...

M3 : Aprés demander s’il fait du sport aussi ?

M2 : Avant trois ans ?

M3 : Ah ouai...

RIRE +++

M2 : Tu ne vas pas en baby gym ??

M4 : Non bah ouais, je ne vois pas trop...

M2 : T’as tellement de choses a faire dans une consultation....
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M1 : On n’est pas trés productif la-dessus...

Modérateur : De quoi auriez-vous besoin pour faire plus frequemment de la prévention
de I'exposition a la télévision ? On a déja parlé du carnet de santé, vous voyez autre
chose ?

M3 : Du lobbying positif, un impact visuel avec une affiche bien foutue, que vous allez
nous produire a la fin de cette thése, en salle d’attente (mime une affiche, impact avec
ses mains)

M4 : Ou un bon slogan, comme les antibiotiques ! c’est vrai ¢a serait trop bien...

M3 : Je sens que les théses, elles vont performer...

Rires

M3 : Il y en a une que je trouve bien, c’est celle du verre a vin ; je ne sais pas si vous
'avez vu. Il y a un feetus dedans, dans le verre a vin, qui est rempli avec une grosse
goutte de vin rouge. Ca veut dire que quand la femme boit un verre, le foetus en gros
il prend, il se met une taule... Enfin C’est juste pour dire « I'impact, il est énorme » tu
comprends tout de suite. C’est visuel, c’est simple, il y a 2 éléments : un foetus et du
vin. Ca ne donne pas envie de picoler pendant la grossesse. Et arriver a faire un truc
comme ¢a, une affiche dans la salle d’attente...

M4 : Oui c’est marquant.

M3 : Ma salle d’attente j’y pense depuis un moment. Avec de la musique, mais surtout
des bonnes affiches de prévention, qui impactent, parce que quand y’a trop de textes,
les gens ils ne lisent pas. Je suis allé chez un angiologue a ****, il met des carnets
avec des reco HAS, c’est super bien mais les gens qui lisent ¢a, c’est tout de suite des
gens qui sont un peu au-dessus du..., ¢a n'impacte pas le plus grand nombre, tant dit
gu’un petit dessin manga... tac!

M4 : ouai

Modérateur : Est-ce que vous voyez d’autres outils qui vous manqueraient ?

M3 : Pour évoquer le sujet ?
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Modérateur : Plus facilement, plus frequemment...

M3 : En sortant peut étre du cadre de MG ?

Modérateur : Non non, c’est en MG

M1 : Développer des tests d’addictions aux écrans entre guillemets, pour voir un peu
s’ils ont une consommation aux écrans qui est excessive ou non, et du coup de le
montrer aux parents de fagon formelle, bah vous voyez la... des auto-questionnaires !
M2 : Tu fais ¢a a qui ? aux parents ?

M1 : Ouai aux parents. Je n’ai pas vu le truc de Facebook mais s’il y a des choses
comme ¢a plus visuelles qui peuvent étre montré aux parents, de facon plus visuelle,
et faire faire a I'enfant des exercices pour voir s’il ....

M2 : Tu fais ¢a lors d’'une consultation standard ?

M1 : Ouai

M2 : il vient pour autre chose, et tu dis... en plus de le peser, de demander les vaccins,
de demander I'alimentation, de demander si... ? Tu en as pour une heure quoi !

M1 : Aprés le probleme c’est ¢a. En médecine générale, le temps qui manque c’est
pour la prévention. On n’en fait pas... c’est un peu le probleme.

M2 : Tu n’en fais pas sauf pour une consultation dédiée, le certificat des 9 mois... Ou
alors quand tu n’as rien a faire, le mec il vient pour un rhume. Mais du coup tu en
profites pour rattraper ton retard.

M5 : Aprés, avant trois ans, tu as quand méme la consultation de 6...

M2 : Oui, c’est pour ca que si tu les fais pas dans ces créneaux la, ¢a ne sera pas fait
systématiquement, a part si tu as vraiment une consultation hyper forte sur le fait que
c’est méga néfaste et que... Mais a ce moment-la ¢ca va dépasser les médecins géné-
ralistes.

M3 : Peut-étre sortir, comme on le disait tout a I’heure, ce n’est pas con d’avoir une
petite liste d’'argumentaires simples des études déja sorties : on a ¢a de significatif sur

une étude de 3000 personnes...enfants.
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M4 : Il y a un probléme de crédibilité parce qu’on passe notre journée devant un écran
... (rire/rougit)

M1 : Nous on est capable de dire aprés le boulot c’est fini...

Rire...

M2 : Va falloir beaucoup lire...

M3 : Donc : questionnaire standardisé, liste d’argumentaires, carnet de santé, af-
fiches...

M2 : La radio médicale, comme Johanna elle fait sa thése dessus, elle veut faire une
radio médicale, une espéce de radio avec des messages, des trucs que tu mettrais en
salle d’attente, ta petite radio, avec des messages de prévention.

M1 : Mais ¢a fait un peu propagande ¢a...

M3 : 1984, Fahrenheit

Rires

M5 : Mais déja dans les maisons médicales, ¢ca y est déja : des télés d’annonces...
M4 : Encore un écran !!! (Tape sur la table)

M2 : Et tu choisis tes annonces.

M1 : Aprés ¢a fait un peu Stalinien, c’est un peu flippant.

M3 : Par quel billet, comment ? Par change.org, (index sur la table) Il y a moyen. C’est
un site de lanceur de pétition, une fois que c’est un peu rodé, que vous avez votre
argumentaire pour peut-étre plus tard, pour impacter les gens et arriver sur certaines
décisions politiques ; il faut passer par change !

Modérateur : Ce n’est pas de la médecine générale du coup, tu veux dire au niveau
santé publique nationale.

Chez un enfant de moins de trois ans que vous voyez en consultation, quels conseils
et informations vous donnez, a qui vous vous adressez ?

M2 : Personnellement, je m’adresserais principalement aux parents

M4 : Quai
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M2 : Ou a moins qu’il regarde vraiment le téléphone et que je lui dise ce n’est pas a toi
c’est a papa, c’est a maman, mais sinon je ne pense pas que je commencerais a lui
expliquer droit dans les yeux que c’est pas bien, qu’il est trop petit pour ¢a.

M5 : Oui.

M2 : « Ce sera pour quand tu seras plus grand ». Oui, plutét aux parents, il faut I'oc-
cuper autrement. Toi, tu penses qu'il faut... (en regardant M1)

M1 : Les deux...

M2 : Non mais tu as raison je pense, il faudrait arriver a en parler a I'enfant. Mais moi
je ne sais pas comment je ferais pour parler qu’a un enfant de moins de trois ans.

M1 : Mais en fait c’est impressionnant, quand tu t'adresses a eux... moi jessaie de le
faire trés régulierement en consultation, et I'enfant est super content que tu le prennes
comme un adulte, et il est concentré sur ce que tu dis, il t'écoute. Tu le relances un
petit peu, il va te répondre. Il ne faut pas avoir peur de parler aux enfants. Les parents,
ils comprennent en méme temps, parfois méme, les parents vont avoir tendance a
vouloir répondre a la place des enfants. La je leur dis « je discute avec lui » et les
parents sont |a, trop content de voir que leur enfant a aussi son argumentaire, qu’il va
pouvoir discuter ; et parfois ils sont surpris par la réaction de I'enfant. Et du coup, I'édu-
cation des parents, moi j'ai plus I'impression qu’elle se fait par le billet des enfants.
M4 : Apres, quoi dire ??

Modérateur : Et les autres qu’est-ce que vous en pensez ? A qui s’adresser ?

M4 : Je pense qu’il faudrait s’adresser aux deux, mais surtout aux parents, c’est eux
qui vont poser les limites.

M1 : En vrai ils ont conscience, mais ils ne savent pas trop comment faire, les parents,
jai 'impression.

M5 : Oui mais c’est eux qui les mettent devant I'écran

M1 : Par habitude aussi.
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M2 : Apres il y a aussi l'histoire des fratries, si tu as le plus grand qui regarde la télé,
¢a va attirer. Ou qui joue a 'ordinateur. C’est vrai que nous quand on avait les ordina-
teurs, bon on n’avait pas moins de trois ans, mais c’est vrai qu'on se regardait jouer.
On avait chacun notre tour, et quand c’était pas notre tour, ben on regardait I'autre
jouer.

M3 : Trop s’adresser a I'enfant c’est un peu déresponsabiliser le parent. J'ai été mar-
qué chez un Med G en cambrousse, pour les troubles du comportement alimentaire...
M2 : Oui je suis d’accord,

M3 : ... Il s’adressait vachement au gamin, faut pas manger ceci cela, et la maman :
« t'as entendu, faut pas manger de bonbons ». Non mais attends, c’est toi qui ne doit
pas lui donner a manger des bonbons !!

M2 : C’est un truc qui m’énervait trop, « t'as entendu le Dr... tu manges trop de ga-
feaux »

M3 : C’est toi qui fais son éducation...

M1 : Mais ca faut reprendre, quand les parents disent ¢a, faut dire, non mais la je
m’adresse a lui pour qu’il comprenne la situation, mais clairement...

M3 : Le message est pour vous !

M1 : Ce n’est pas le message est pour vous, c’est que, il y'a deux trucs différents, il y
a une fagon de s’adresser aux enfants et une fagon de s’adresser aux parents, aprés
je ne dis pas que faudrait tout dire a I'enfant...

M3 : Je ne sais pas si on est dans une sur-responsabilisation du gamin ou une déres-
ponsabilisation des parents en tout cas...

M2 : Peut-étre les deux...

M3 : Mais c’est quand méme aux parents avant trois ans...

M2 : Non mais je comprends ce qu’elle dit

M3 : jusqu’a 15 ans ils font le gros gros de I'éducation.

M1 : On sous-estime vraiment la place de I'enfant
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M2 : Quand on t'a bien appris un truc (¢a n’a rien a voir hein) mais... Nos parents ils
ne s’attachaient pas forcément dans les voitures, et nous, on nous a tellement dit a
I'école qu’il fallait attacher sa ceinture... moi, une fois quand j'avais 5-6 ans - c’est con
hein - on s’est fait arréter. A l'arriere on était 2 attachés, et a 'avant ils étaient deux et
ils n’étaient pas attachés ! Quand on t’a bien appris a I'école, qu’il y a plein de mes-
sages qui sont passés, sur I'alimentation, le recyclage, ... t'as pas vu les gamins on
les fait recycler, amener leurs briques a I'école maternelle, ¢a fait des papiers cadeaux
UNICEF, aprés ils font recycler leurs parents qui n'auraient pas forcément recyclé...
M4 : En consultation, tu n’as pas...

M3 : Faut arriver a vraiment cadrer...

M5 : Il faut avoir un temps avec chacun.

M4 : Faut pas qu’il regarde la télé plus de 2 heures par jour...tu n’as pas le temps quoi.
M1 : Je ne suis pas d’accord...

M3 : Il est réceptif et il comprend mais si tu ne t'es pas aussi adressé aux parents ou
si 'as pas recardé la mére quand elle dit gnégnégnégné, et bah elle, elle continue a
procurer ses mauvaises habitudes.

M1 : Oui je suis d’accord, mais faut pas négliger I'enfant, faut faire les deux, il ne faut
pas s’adresser qu’aux parents

M3 : C’est vrai qu’ils comprennent trés bien...

M1 : Oh oui ils comprennent vraiment trés bien.

M3 : Quand tu t'adresses a une personne pour son bien, il adhére.

Modérateur : Je pense que la-dessus, sur enfants/parents, on a pas mal discuté. Du
coup, qu’est-ce que vous leur diriez ? Vous pouvez séparer ce que vous diriez a I'en-
fant et aux parents.

M4 : Peut-étre fixer une limite horaire par jour

M5 : Quelle limite ?
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M4 : Adapter a : de quoi tu pars, combien il regarde ; peut-étre différent pendant les
vacances, les jours...

M5 : Lui trouver d’autres activités, un crayon et une feuille de papier au lieu de le mettre
devant la télé. Lui donner des alternatives a la télé pour 'occuper.

M2 : Voir le contenu. S'’il joue aux jeux vidéo a trois ans, des jeux violents, ou avec le
grand frére ou la grande sceur, lui dire : déja ¢a a trois ans il faut peut-étre arréter, et
puis tu peux lui mettre un documentaire ? De Tchoupi ?

M4 : Quitte a ce qu’il regarde, mettre des trucs en langue étrangére.

M3 : Oui la limite horaire, comme pour le sevrage tabagique. S’il parte de 10 heures
par jour, peut-étre y aller tranquillou plutét que...

M2 : Et aprés le temps : avant de se coucher, le matin, voir en fonction. Lui dire, okay
en rentrant de I'école, 1/2 heure, ah non y’a pas d’école a 3h ...

M1 : S’il peut aller a la maternelle entre deux et trois ans

M2 : des temps peut-étre plus privilégiés.

M3 : Que la mélatonine elle agit le soir et elle stimule le cerveau...

M1 : Enfin moi j’ai quand méme l'impression que vis a vis des écrans, la plainte des
parents elle vient surtout du sommeil. lls disent « mon enfant est surexcité, il ne dort
pas bien », et souvent quand tu les interroges, tu vois qu’il y a des écrans. Donc axer
la communication par rapport a ¢a, par rapport au sommeil, par rapport au soir, a faire
des activités, supprimer les écrans 2 heures avant le coucher, ou une heure avant le
coucher, et puis faire une petite lecture, un truc calme...

M4 : Pas manger devant la télé

(2 personnes acquiescent)

M5 : Quai

M2 : Donner aux parents des alternatives, lui lire une histoire, je pense qu’il y a plein

de parents... Une histoire...
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M3 : Interroger sur s’il y a des jeux. |l y a des familles qui ne pensent pas a acheter
des jeux.

M2 : Tu regardes le matin, au godter, tu regardes ¢a, ¢a et ¢a, tu choisis

M1 : L’encadrement

M2 : Que I'enfant il puisse peut-étre choisir entre...

M5 : Ordinateur ou télé ? Pas les deux

M3 : Et puis insister sur le fait de ne pas céder. Quand on a de mauvaises habitudes
de ce genre, on éteint la télé, dans beaucoup de situations, I'enfant il va se mettre a
brailler. Et quand on est un peu stressé, fatigué, pour peu qu’il y a un divorce, ou ce
que tu veux derriére... ben on rallume par ce que c’est la facilité, donc bien dire, non
non ne cédez pas...

Modérateur : Vous voyez d’autres choses ?

M3 : Interroger sur le contenu, est ce que c’est un truc de la télé, ou est-ce que c’est
un DVD de la bibliothéque étiqueté, spécifique pour les moins de trois ans (1 personne
acquiesce)

M2 : Tu crois que ¢a existe ¢a ?

M3 : Ouai

M2 : Moins de trois ans ??

M3 : Pour tous les ages ?

M3 : Moins de trois ans ?

M2 : Je ne sais pas

M3 : C’est vrai qu’on peut se questionner, un truc de dés avec des couleurs

M2 : Oui je ne sais pas s’il y a beaucoup de trucs pour les tout-petits. Moins de trois
ans c’est tout-petit.

M3 : Pour rebondir sur la question 1, en truc négatif, c’est le rythme des trucs a la télé.
C’est ultra speed, et c’est pour ¢ca que les gamins sont habitués a étre tout le temps

stimulés (mime fou). lls ont besoin de bouger, de machin,... Le truc qui donne des
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problémes de concentration c’est le rythme (tourne la téte lentement), le rapport au
temps qu’ils ont dans la visualisation de ce programme qui est néfaste je pense, sur-
tout dans notre société de tout venant de I'information qui nous stresse et qui nous tue
a petit feu. On va pas partir dans des métaphysigues médicales mais, dans les pro-
grammes adaptés pour les gamin, c’est plus « ding ding ding naha », c’est un autre
rythme quoi, c’est plus adapté aux petits (Mime télétobbies).

Modérateur : Du coup on va passer a la derniére question, plus de maniére générale
si vous avez un enfant surexposé aux écrans, quels conseils vous donnez ? Concre-
tement vous dites quoi ?

M2 : Bah déja vous arrétez 'ordinateur déja avant trois ans, la tablette Ii pad (Fait la
moue).

M5 : Leur faire comprendre qu’il y a beaucoup d’écrans différents, la télé, I'ordi, télé-
phone, i touch, tout ca c’est des écrans, c’est le méme domaine, méme impacts. Ce
n’est pas que la télé les écrans.

M1 : Je pense qu’il faut parler de I'impact sur le neurodéveloppement des écrans sur
'enfant. Apres, c’est slr que ¢a nécessite qu’on se renseigne un petit peu la-dessus,
gu’on ne dise pas n’importe quoi, qu’on ne dise pas juste ce que nous on ressent.
Clairement il y a plein de trucs la-dessus. Ce n’est pas bien pour ¢a, ¢a et ¢ca ! Aprés
c’est un peu un discours culpabilisant, ¢a dépend du type de parent qu’on a en face
de nous.

M5 : Ca peut étre un phénomeéne déclenchant.

M3 : Genre l'allaitement y’en a qui voit les complications, les crevasses... |a tu arrétes,
un écran...

M2 : Tu vas devoir 'occuper autrement.

M3 : Ouai.

M2 : Tu as besoin de t'investir plus.
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M1 : Qu’est-ce que vous pourriez faire a la place avec votre enfant. lls peuvent en tirer
un bonheur différent, une fagon de découvrir leur enfant qu’ils n’auraient forcément...
M2 : Oui les aider a trouver par eux-mémes au lieu de leur dire « faites ci, faites ¢a »,
surtout si tu n'as pas d’enfant tu vas pas leur dire comment il faut élever les... parce
gu’on donne toujours plein de conseils mais bon, leur dire bah voila si vous éteignez
la télé le soir, qu’est-ce que vous pourriez faire avant qu’il aille se coucher. Je suis
sOre que les gens ont des idées, des trucs auxquels nous on ne penserait pas parce
qu’on n’est pas chez eux.

M1 : Je suis sUr qu’ils en retireraient vraiment un bénéfice pour eux aussi et dans la
relation a I'enfant.

M3 : Aborder peut-étre la question pas quand la femme a un désir de grossesse mais
en cours de grossesse, peut-étre, commencer d’en parler ? Etre parent ca se travaille,
c’est pas facile, il faut étre solide avec le conjoint,

M1 : « Avortez tout de suite »

M3 : Rire... 1974, il y a une loi...

Rire collectif

M3 : A un moment donné, vous serez fatiguée vous en aurez marre ; a un moment
donné si vous avez la télé ou un ordi chez vous...

M2 : Moi je trouve que c’est trop tét pour en parle (3 personnes acquiescent)

M1 : Oui mois aussi

M2 : Vous allez galérer, il va brailler tout le temps.... En plus, ¢a ne va pas commencer
tout de suite le probléme de I'écran, c’est pas avant les 10 premiers mois, au moins,
enfin jespere. |l vaut mieux parler de 'accouchement, des premiers vaccins de I'allai-
tement, et puis la télé ca attendra un peu.

M3 : C’était surtout pour dire, rester dans une démarcher de prévention, pas attendre
qu’il y ait des problémes a 2-3 ans.

M1 : Ouai,
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M3 : Peut-étreal an ?

M1 : L'aborder dans les 10 premiers mois, sinon c’est vraiment... J’avoue que je suis
d’accord avec... parce que sinon le risque c’est, alors vous avez un gosse, il va falloir
doser la toxoplasmose tous les mois, vous risquez ¢a, ¢a...

M2 : Tu n’as pas le droit de bouffer ¢a et ¢a... mais fait gaffe a pas prendre trop de
poids... Et puis les écrans...

M1 : Trop de contraintes déja pendant la grossesse pour en rajouter une autre, un
stress supplémentaire.... Y’a des mamans qui vont super bien le vivre ou tu peux abor-
der le sujet, d’autres mamans, elles sont |1a, c’est I'horreur...

M2 : Il y en a qui ne se projettent pas encore avec I'enfant, alors si tu commences a
leur dire....

M4 : Brllez la télé

Rire

M1 : Avec ce genre de réflexion, tu vas faire la fausse couche 15 jours apres ta pre-
miére visite

M2 : « Vous m’avez trop stresseé ... »

Modérateur : Du coup on va répondre a la question : Pourquoi avant 3 ans ? il y a des
reco nationales, américaines, canadiennes, qui disent qu’il ne faut aucun écran avant
trois ans, parce que toutes les études ont montré ... sur le développement, des
troubles de la sphére autistique, 'obésité... et la plupart de ces choses-la sont réver-
sibles quand on arréte I'exposition aux écrans

M2 : C’est vachement intéressant

Ouai collectif.

M5 : Zéro écran

M1 : Dans le bouquin de Céline Alvare, elle en parle vachement. Elle fait un test au
gens surexcités, et elle avait remarqué qu’ils étaient tout le temps devant les écrans a

la maison ; mais que a lI'école ¢a se passait bien. Elle a dit aux parents : vous
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descendez tous les écrans au garage. Le gamin, en une semaine, était transformé !
Donc je pense vraiment qu’on banalise ce probléme, on pense que c’est pas si grave,
et qu'une fois qu’on a mis le doigt dans I'engrenage, c’est fini alors que non pas du
tout.

M2 : Ca demande aussi a toi de changer ta facon de vivre si tu ne veux pas que ton
enfant n’aille pas sur les écrans, il faut pas que tu toi tu campes devant la télé, devant
ton ordi. Personnellement moi ¢ca m’arrive d’étre devant la télé, I'ordi sur les genoux et
le téléphone la, mais je pense qu’on le fait tous, donc ¢a veut dire que si tu as des
enfants, il faut que toi tu changes tes habitudes.

M4 : Tu ne regardes pas ton téléphone quand t'es avec ton enfant

M2 : Ca demande une rigueur

M3 : D’autres activités annexes, changer de I'’écran. Quand tu es jeune maman, tu es
moins scotchée devant la télé, tu es plus occupée par ...

M4 : Par ton gosse ?

M3 : Ouai voila

M4 : Tu as raison

M2 : Dire aux parents d’enlever la télé, I'ordi... ils vont dire « non, pas possible »

M1 : Mais il y en a d’autres qui vont dire : tiens, elle me dit ¢a, c’est quand méme que...
Elle va jusque-la, donc ouai, okay, on essaye, on verra bien, et puis au bout d’'une
semaine, ils voient que le gosse il dort....

M2 : et du coup, vous ne vous étes pas intéressés a apres quoi...

Modérateur : Il y a déja des travaux qui ont été fait apres 3 ans, et puis le monde est
bien fait, il existe déja des affiches... donc trés bonne idée !

M2 : Des trucs expres pour moins de trois ans des DVD, je ne sais pas si ¢a existe.

Modérateur : Bon, on va s’arréter, merci a tous !
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MODERATEUR : Bonjour a tous ! Merci de votre présence ce soir pour nous aider
dans notre travail de these. Comme vous le savez, nous allons réaliser ce soir un
entretien collectif sur le théme des enfants et des écrans. L’idée de ce sujet part du
constat que les écrans sont devenus incontournables dans nos foyers, et notamment
dans l'univers de I'enfant. En tant que futurs médecins généralistes, ceci nous a amené
a nous poser quelques questions. Volontairement, nous ne vous dévoilons pas l'intitulé
exact de notre thése pour ne pas influencer vos réponses. Le but de cet entretien est
donc de recueillir vos points de vue sur les différents problemes que nous allons sou-
lever. N’hésitez pas a prendre la parole et partager vos expériences et vos opinions.
Nous enregistrons I'entretien grace a un dictaphone mais les entretiens seront rapide-
ment retranscrits puis anonymisés. Nous supprimerons les enregistrements audios

des la retranscription.

Ce soir nous réalisons notre premier entretien. La durée de I'entretien est d’environ
une heure. Nous en ferons probablement 5 ou 6 au total dans le cadre de notre these
afin de recueillir un maximum de réponses. Tous les participants aux entretiens sont
des médecins généralistes. Si vous connaissez des médecins susceptibles d’étre in-

téressés, n’hésitez pas a nous le signaler !

Avant de débuter, nous allons vous faire signer un consentement pour la participation
a notre focus group. Nous allons aussi vous faire remplir un petit questionnaire qui
servira a réaliser des statistiques sur notre focus group. N’hésitez pas a nous deman-

der si vous avez des questions.

(Les médecins remplissent les questionnaires et les consentements pendant quelques

minutes)
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Alors, on commence : sur quels domaines de prévention vous concentrez-vous lors-

gue vous recevez en consultation des enfants de moins de trois ans ?

(Blanc de 2-3 secondes, tout le monde se regarde)

M 10 : question ouverte, bien, ga commence bien...

MODERATEUR : Voila !

M 10 : Les vaccins, la nourriture.

M 8 : L’alimentation.

M 6 : Le sommeil.

M 8 : La socialisation aussi, le mode de garde, les échanges qu’ils peuvent avoir...

M 6 : le langage.

(Blanc de 2-3 secondes)

M 9 : On a déja dit pas mal de choses.

M 10 : Ben oui! Au-dela de la prévention aprés il y a de tout, mais si c’est que la

prévention... euh... hum...

MODERATEUR : Est-ce que vous voyez autre chose ?

M 8 : En fait quand on remplit les certificats il y a des petites cases comme par exemple
comment I'enfant est gardé etc ; donc en fait quand tu le rempli tu sais si les enfants
vont au parc, s’ils sont a la maison, ... Aprés de 0 a 3 ans... ceux qui sont a la créche

on sait comment ils fonctionnent, ceux qui sont a la maison... moins.

MODERATEUR : Ok ! Et a votre avis, quels impacts, positifs ou négatifs, peuvent avoir
les écrans sur les enfants de moins de trois ans ? Je précise que c’est vraiment tout

le temps sur les enfants de moins de trois ans.
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(Rire et blanc de 2-3secondes. M 6 et M 8 levent les yeux au ciel en signe de réflexion.

M 10 décroise les bras)

M 10 : C’est une catastrophe ! Pas la question hein, mais I'impact des écrans sur les
enfants de moins de deux ans. Trois ans je sais pas mais moins de deux ans je suis

sar, c’est une catastrophe !

M 6 : Ben I'apprentissage de la frustration... hum...

M 10 : C’est un peu leur faire faire n'importe quoi que de les mettre devant les écrans,
d’ailleurs certaines meres le disent, que le biberon est plus vite bu ou je ne sais quoi
quand il y a un dessin animé qui défile. Voila, pour calmer un méme qui est insuppor-

table, enfin..., il y a des acces a I'écran, méme chez les tout-petits !

M 9 : Oui, c’est souvent utilisé pour calmer les enfants !

M 6 : Voila, ¢a joue sur la frustration, parce qu’on ne supporte pas que I'enfant se mette

en colére.

M 9 : Non non c’est..., oui oui tout a fait, c’est...

M 7 : Quand la mére n’est pas disponible, qu’elle travaille dans la piece d’a c6té, qu’elle
fait la cuisine, le ménage... ; le gamin pour étre tranquille on le fout devant la télé,

comme ¢a pas besoin de s’en occuper !

M 10 : Quai

M 6 : Ouai, voir le téléphone aussi, souvent

M 9 : Oui, le téléphone !

M 8 : Pas avant trois ans

M 9 : Ah, moi si (rires), jen ai ! (Rires collectifs)

M 6 : Ben moi ¢a le faisait, et depuis qu’on a mis I'affiche, beaucoup moins !
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M 9 : Moi je n’en ai pas beaucoup, mais j'en ai

M 6 : On a mis une affiche en salle d’attente sur la prévention des écrans. Avant a
chaque fois ils venaient, et le petit de deux ans avait le téléphone pour jouer, et main-
tenant ils le font plus ! Alors moi j’ai mis ¢a sur le compte de I'affiche, mais je ne leur

ai rien dit !

M 7 baille a plusieurs reprises

M 8 (en parlant avec les mains) : Mais aprés selon les familles qu'on recoit, on voit
bien aussi ! Quand la maman a le téléphone dans la main, le grand a le téléphone
dans la main, et que tout le monde a le téléphone dans la main, tu sais que le petit
aura le téléphone dans la main. Et effectivement on se retrouve avec I'absence d’inte-
raction dans la famille, ou chacun est sur son petit truc dans son coin, fait pas de bruit

et... euh...

M 6 : Redonne la question s’il-te-plait

MODERATEUR : C’est « quels impacts, négatifs ou positifs, ... »

M 6 : oui, négatifs...

MODERATEUR : Ca peut étre aussi positif.

M 10 : Ben positif, ¢ca peut les calmer, ¢a peut les faire arréter d’hurler, mais je ne sais

pas si c’est positif

M 6 : C’est sur un avis comme ¢a quoi ! Moi je connais un enfant autiste chez qui ¢a

avait amélioré le comportement

M 8 : Dans nos sociétés, il semblerait que nos enfants -enfin nous on raisonne en
comparaison a ce qu’a été notre éducation - mais il semblerait que les enfants qui
utilisent plusieurs écrans, c’est-a-dire les enfants qui font plusieurs choses en méme
temps, qui sont multi-activités, ils n’utilisent pas leur cerveau comme nous. C’est-a-
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dire qu’il y a des choses qu’ils feront probablement moins bien que nous, mais il y aura

des choses ou ils seront plus performants que nous

M 9 : oui, ils seront plus performants...

M 8 : oui, donc je ne peux pas dire... euh...

M 10 : Je suis bien d’accord avec ¢a mais on parlait des moins de trois ans.

M 9 : Voila aprés c’est entre 0 et 3 ans

M 6 : Moi je trouve que chez le tout petit il faut se poser la question de pourquoi, quand
'enfant se met en colére, on va chercher forcément a le calmer, a dire que I'attente
est longue, a dire qu’il faut mettre quelque chose pour I'occuper tout le temps tout le
temps tout le temps, pour occuper son esprit... je parle chez le tout petit hein... et c’est

un non-sens

M 8 : mais le mode éducatif actuellement c’est que enfants on ne les laisse pas pleurer.

M 9 : oui, on ne les laisse pas pleurer

M 8 : Moi je leur dis que s'il pleure ¢a ne me dérange pas. Laissez-le pleurer, ce n'est

pas un probleme !

M 6 : Ben oui, C’est pareil avec les tétines, c’est sir !

M 9 : oui, moi j'en ai une qui a pris 1,6 kg dans le mois !

M 10 : Hum....

M8:Ah!

M 6 : outch

M 9 : A trois mois, elle a un biberon toutes les une heure et demi parce que dés qu’elle

pleure elle a un biberon...
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M 10 : oui mais ¢a c’est peut-étre un probleme de discernement au niveau de la ma-

man.

M 8 : oui mais apreés, tu sais, I'’écran fait partie des outils... et en fonction des parents

ils vont utiliser le téléphone, le tour en voiture...

M 6 : oui, ¢ca va étre la suite ! L’écran ¢a va étre la suite !

M9 : Voila!

M 10 : Ah mais on est bien d’accord

M 8 : Et tout ¢a ca fait partie des choses négatives

M 6 : Peut-étre que I'écran se rajoute a tout ¢a en fait

M 8 : Oui pour moi c’est juste un outil supplémentaire

M 6 : ouai ouai

M 8 : Je ne sais pas s'il est pire que les autres, en tout cas pour la frustration

MODERATEUR : Et plus particulierement sur le développement de I'enfant, est-ce-

que vous avez des idées d’'impacts positifs ou négatifs que peuvent avoir les écrans ?

M 10 : Ben moi je n’ai pas d’idée mais quand tu vois Revol qui te dit de maniéere for-
melle « pas d’écrans avant 'age de deux ans, c’est comme ¢a, c’est slr » et ben je
me dis que c’est trop dangereux, c’est sir ! (Cf Dr Olivier Revol, pédopsychiatre et
chef de service de psychopathologie du développement de I'enfant et de I'adolescent

a I'népital Pierre Wertheimer a Lyon).

M 6 : ouai

M 10 : Aprés moi la barre je ne I'ai pas mis a trois ans, je I'ai mise a deux ans, j'ai ¢a

en téte

M 6 : hum
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M 10 : Revol dit : pas d’écran, et surtout pas de télévision. Peut-étre de l'interactif,
eventuellement. Aprés, quand le méme hurle depuis 4h, qu’il a vomit ; tu sais plus quoi
faire, tu paniques, alors tu lui montres un écran pendant trois minutes. Ca ne va peut-
étre pas empécher son cerveau de se développer. Mais le coller devant la télé pour le

faire manger, ¢a c’est catastrophique.

M 8 : je pense que tu as raison, c’est sur la fagon dont sont utilisés les écrans

M 6 : et la durée

M 8 : et la durée ... si le gamin est toute la journée a la créche a faire des jeux, a étre
dans linteraction et la créativité et qu’il passe dix minutes devant un dessin animé
dans les bras de son papa et de sa maman qui ont aussi envie de se poser sur le
canapé, pour moi ce n'est pas la méme chose. Regarder un écran ensemble ou le

caler tout seul devant la télé c’est différent.

M 10 : Je n’ai jamais cherché le seuil a partir duquel ils vont avoir plus de troubles du
sommeil, de troubles du comportement, ... Est-ce-que c’est un seuil en termes de
nombres d’heures passées ou... euh... ? Je ne me suis jamais renseignée la-dessus.
J’étais restée sur la classification qui dit que jusqu’a trois ans il ne faut pas d’écrans,
mais sans rechercher plus loin quelles études il y avait eu et ce que ¢a peut entrainer

sur le comportement des enfants

M 8 : je ne sais pas s’il y a des études assez anciennes parce que c’est un truc assez

récent

M 6 : oh, je pense qu’il y en a des études !

M 8 : Ben je ne sais pas, moi mes filles elles ont une vingtaine d’années, le téléphone

portable c’était tard, la télé c’était codifié

M 6 : oui mais il doit bien y avoir eu des études depuis qu’il y a les téléphones portables
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M 8 : je ne sais pas, il faut 20 ans ou 30 ans pour savoir ce que ¢a donne

M 6 : Ah non mais moi je parlais sur le comportement immédiat : les troubles du som-

meil ou les troubles du comportement

M 8 : globalement, les familles qui utilisent les écrans - enfin qui utilisent beaucoup les
écrans — ce sont les familles qui sont moins dans le jeu, moins dans le partage. Quand
on leur demande ce qu’ils font le dimanche, ils ne vont pas se promener, ils restent

assis sur le canapé et ils font rien.

M 10 : apres tu parlais de cet enfant qui fait 4 choses en méme temps, que les pédop-
sychiatres qualifient de I'enfant en Z maintenant - pour les démarquer des Y avec la
musique, la génération des trentenaires actuels. Et bien moi, mon dernier il est en Z.
Il fait en permanence quatre choses en méme temps, et il fait tout bien ; c’est drama-
tique ! Etil est beau en plus ! il fait quatre choses en méme temps, sinon on a I'impres-

sion qu’il va pas pouvoir fonctionner. Et il fait du sport, et il drague, et il va a la chorale...

M 6 : Mais est-ce qu’il avait des écrans quand il était petit, avant 'age de 2-3ans ?

M 10 : Et bien a I'age de trois ans... je n'osais pas vous le dire, je pensais que ¢a allait
pas arriver mais tant pis... je I'ai surpris a I'age de trois ans, sur l'ordinateur... il était
pas plus haut que ¢a, avec sa main plus petite que la souris... et il était en train de
télécharger tout seul des jeux. (Rires des autres participants) Alors ce n’était pas des
jeux ou on tue des gens, c’était des jeux ou des pingouins sautaient les uns sur les
autres et des lapins se multipliaient. Et quand jai dit a mes trois plus grands « mais
gu’est-ce que c’est que ce bazar ? », ils m’ont dit qu’ils lui avaient montré une fois et
gu’ensuite il avait cliqué la et la et tout téléchargé tout seul. A trois ans ! Je me suis dit

que c’était foutu quoi !

M 8 : Ben moi a deux ans ma fille se levait et elle mettait la cassette toute seule pen-

dant que nous dormions encore, ben voila quoi...
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M 10 : mais de mes quatre gamins c’est le plus beau, le plus grand, le plus intelligent,
le plus interactif, il brasse dans tous les sens, mais il est gentil, il est a fond a 'école,
quand il a envie de sortir le chien il le sort, et il sait se saper, et il sait faire la cuisine, il

va au marché...

M 8 : Il ne s’est pas enfermé dans un truc... euh...

M 10 : Non! Et a trois ans cet enfant d’abruti, d’imbécile, téléchargeait tout seul des

choses sur internet. Voila ! Donc je suis assez perplexe !

MODERATEUR : Et sur la santé ?

M 7 : J'ai lu des trucs sur le lien entre écrans et épilepsie. Au bout d’'un certain temps
d’exposition aux écrans il y aurait plus d’épilepsie. Je ne peux pas te dire a quel age
I'étude a été faite et au bout de combien d’heures d’écrans il y a plus d’épilepsie, mais

apparemment il y a des choses qui ont été faites la-dessus.

M 8 : Sur les jeux c’est slr ! Sur les écrans tout seuls... euh... regarder la télé je ne

sais pas si ¢ga a un impact...

M 10 (en s’adressant au modérateur) : Tu vas faire sur différents groupes d’age ?

MODERATEUR : non, que chez les moins de trois ans

M 10 : Ah, parce que chez les grands ca a été évalué, mais chez les moins de trois

ans...

M 8 : Aprés, c’est vrai que... Les enfants sont beaucoup en passif, que ce soit sur les
nuisances des... radiations, ... sur la télé, le téléphone que tu as dans la poche, les
ordinateurs qui sont partout aussi... Enfin, je veux dire, ils sont toujours soumis a des

ondes, de partout !

M 10 : Moi je pense que ce sera comme la clope avant 'dge de 8 ou 10 ans dans les
banlieues et les cités, ou comme le stylo a bille que tu as dans la poche ; ce sera un
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outil ; ca fera partie de I'économie de I'individu et il ne pourra plus s’en séparer. S’il a
un portable a 'dge de deux ans, il ne pourra plus s’en séparer ! Ces premiers souvenirs
vont étre avec le portable dans le couffin ou dans la voiture. Si on lui montre un dessin
animé a I'dge de trois ans... leurs premiers souvenirs vont étre agrémentés avec du
portable ou de I'écran. Nous nos premiers souvenirs sont sirement tres différents, en
fonction du groupe d’age auquel on appartient. Avoir des premiers souvenirs avec des

écrans, avec du prémaché ou du préfabriqué, je ne suis pas sdr que ce soit bon.

M 8 : Ca dépend ce que ¢a comble...

M 10 : Ben je ne sais pas, je ne sais pas...

M 8 : Si ¢a calme les parents, qu’il y a moins de violences ou je ne sais quoi, je ne sais
pas... Je pense que c’est hyper compliqué de trancher, je pense qu’il y a du bien et du
mal comme dans tout ; par contre je pense que toutes les ondes qui se baladent et

qu’on se prend dans la téte c’est pas bon !

M 10 : hum (acquiesce de la téte)

M 8 : Et je pense qu’on a pleins de pathologies du jeune adulte qui sont liées en partie

a ca... on verra dans 20 ou 30 ans ce qu’il se passe !

M 6 : Moi je pense que le petit avant trois ans il est dans I'apprentissage des besoins

fondamentaux

M 8 : il est dans le jeu

M 6 : oui le jeu, et les besoins fondamentaux : de s’alimenter normalement, de bien
dormir, d’avoir les temps de repos nécessaires, ... je ne sais pas si I’écran lui apportera
un bénéfice. L’apprentissage se situe plus tard, le vrai apprentissage. Tu vois, tu dis
que ton fils a téléchargé a trois ans... il a peut-étre fait ¢ca deux trois fois, mais il ne

passait pas quatre heures a faire du téléchargement ton gamin ?
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M 10 : non non!
M 8 : C’est comme de I'apprentissage tu sais, maintenant ils ont leurs tablettes...
M 6 : oui mais avant trois ans ils n'ont pas besoin d’avoir cet apprentissage la

M 8 : en fait au lieu d’avoir le jeu qu’ils tapent pour faire de la musique, ils ont la méme
chose sur une tablette ! C’est le petit piano qui est représenté sur une tablette. Mais
c’est une tablette, c’est un écran, et c’est quand méme une interface entre lui et I'objet.
(Plusieurs acquiescements) C’est-a-dire que l'objet, le réel, il I'a pas. Il y a quelque
chose qui se perd, on va perdre quelque chose de l'ordre de... euh... des sens pal-

pables...
M 6 : ... de la motricité fine

M 9 : Moi j’avais vu des enfants qui avaient I'habitude de lire des livres sur une tablette
et qui ne savait pas tourner des pages sur un vrai livre. lls avaient un livre, et ils fai-
saient comme ca sur le livre en pensant que la page allait se tourner (mime un mou-
vement de droite a gauche avec son index comme pour tourner un livre sur une ta-

blette). Sauf que le livre il fallait 'ouvrir quoi !
M 6 : Et chez un tout petit aussi ?

M 9 : Oui ! Il ne savait pas tourner les pages...
M6 :Ah!

M 8 : C’est mieux ou c’est pire, je n’en sais rien. Mais en tout cas on va perdre cette
manipulation. Et 'enfant va la perdre s’il n’a pas d’autres sources d’apprentissages.
Le gamin qui va a la créche, ou qui a des freres et sceurs, ou qui va jouer au foot, ou
qui va avec sa maman dans le bac a sable faire des patés de sable ; il va manipuler,

donc il va aussi avoir ce genre de choses. En fait, pour moi il ne faut pas que I'écran
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remplace tout le reste. Aprés je ne sais pas s'il faut l'interdire complétement, je n’ai

pas d’idées la-dessus.

M 9 : tout dépend de la durée. Si on définit des temps réglementés et expliqués, je

pense que ca peut peut-étre permettre a I'enfant de découvrir des choses

M 6 : Mais avant trois ans, est-ce qu’ils ont la découverte, I'acquisition... tu vois, la

culture... les tout-petits ils sont moins quand méme dans le... euh...

M 8 : Si, sur la musique, sur les couleurs...

M 9 : oui, sur la musique

M 10 : on dit gquand méme que les profils de personnalité sont faits a 'age de trois ans.
A trois ans ta personnalité est faite et elle est immuable jusqu’a la fin de tes jours. A
trois ans, ta personnalité, ton type, ton profil sont définis. Et qu’est-ce qu’il y a comme
drivers qui fabriquent ta personnalité ? Des drivers, il y en a sGrement qui vont arriver
par le biais des écrans. Peut-étre que c’est I'origine des futurs enfants Z, peut-étre que
ca va étre une fagon d’aliéner l'individu, moi je n’en sais rien du tout. Mais je pense

que la télé, le passif, ce n'est pas bon !

M 8 : la télé, c’est pire que I'ordinateur ou la tablette

M 10 : je crois ¢a aussi oui

M 8 : parce que la télé tu peux pas gérer, tu ne fais rien, tu regardes, tu es hypnotisé
par le truc méme si ce n’est pas intéressant ; et tu peux avaler en méme temps tout ce
gue tu veux. (Acquiescement de M 6, M 9 et M 10) Une tablette, un ordinateur, tu es

un peu moins passif. Aprés je ne dis pas que c’est bien ou pas bien.

M 6 : Oui, du coup tu ferais une différence entre les types d’écrans ?

M 8 : oui sur les types d’apprentissages. Apres sur les ondes c’est pareil.
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M 10 : On en voit peut-étre moins des portables dans le couffin des mémes, non ? Y
a 4-5 ans on voyait que ca ! Aprés c’est peut-étre moi qui leur gueule dessus et du
coup ils arrétent. C’est pour caler la téte peut-étre ? (sur un ton ironique) enfin on en

VoIt moins je trouve.

M 8 : mais tu vois je fais des visites en creche, dans le bureau de la directrice. Il y a
un économiseur d’écrans avec des bulles qui bougent. Et quand je fais les consulta-
tions avec les gamins de deux ans, je leur demande de souffler sur les bulles pour les
faire disparaitre. lls adorent ¢a, ils le refont cinquante fois, c’est un truc magique pour
eux ! alors c’est un écran, mais en méme temps c¢a fait travailler leur imaginaire, on
n’est pas dans quelque chose de complétement passif. Alors je ne dis pas que C’est
bien ou c’est pas bien, c’est pas la question. C’est juste que ce n’est pas pareil en
fonction de la fagon dont tu utilises I'écran, si c’est complétement passif ou si c’est
accompagné... c’est valable avant trois ans ou aprés trois ans ! avant trois ans il y a
les parents qui mettent leurs enfants devant les écrans pour qu’ils arrétent de pleurer,

c’est sOr, mais sinon... euh...

M 6 : en tout cas, je dirais qu’avant trois ans ¢a doit é&tre accompagné

M 8 : tu en as beaucoup toi des enfants exposés aux écrans avant deux ans ? (En

regardant M 10)

M 10 : des tout-petits comme ¢a, euh...

M 8 : entre deux et trois oui, mais avant deux ans je sais pas trop

M 9 : entre deux et trois ans oui !

M 6 : si si, moi avant deux ans j’en ai. Par exemple en salle d’attente j’ai des parents

qui mettent des petits dessins animés sur le téléphone, tu vois

M 9 : moi C’est a partir de deux ans
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M 7 : cet été jai vu un gamin de deux ans qui mangeait trés bien. Il était scotché devant
un écran. Je suis sdre qu’il ne savait pas ce qu’il mangeait. Il avalait tout bien comme
il faut mais il n’était pas du tout dans ce qu'il était en train de manger. C’est assez

impressionnant !

M 8 : Et ¢a c’est hyper nocif !

M 7 : Ben ouai !

M 10 : hum (acquiescement). Ca marche aussi chez nous, avec les plateaux télé on

mange n’'importe quelle merde !

M 6 : hum (acquiescement). Mais est ce qu’on a du recul pour voir comment... euh...

M 8 : peut-étre qu’on va en savoir plus apreés... (En regardant I'observateur et le mo-

dérateur)

M 10 : tu vas voir qu’elles ne vont rien nous dire !

MODERATEUR : Bon, on va passer a la question suivante. Que pensez-vous de la
place du médecin généraliste dans la prévention des effets néfastes liés aux écrans

chez les enfants de moins de trois ans ?

Rires de tous les participants.

M 10 : ben oui !

M 8 (sur un ton ironique) : On a tout a fait notre place puisque comme tu peux le voir

on maitrise completement le sujet !

Rires collectifs

M 10 : la maitrise du sujet est totale, compléete et aboutie !

Rires de nouveau
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M 10 : moi les moins de deux ans je crie s’ils ont un portable

M 6 : moi j’aime bien poser la question des troubles du sommeil ou du comportement,
ou des trucs comme ¢a. Si c’est le cas tu peux demander comment se déroule la jour-
née, quels sont les temps dédiés aux écrans et tout ca. Apres, en termes de prévention
globale, si vraiment les études montrent que les écrans sont vraiment tres nocifs pour

les enfants, apres... ¢a ne dépend pas de nous !

M 9 : moi je pense qu’on ne pose pas forcément la question sur les enfants de moins

de trois ans... enfin moi je ne pose pas la question, je ne suis pas dans la prévention

M 8 : oui, je suis d’accord avec toi. Eventuellement on demande s'ils regardent la télé

sur I'heure du repas

M 9 : oui voila, est ce qu’il y a une télé dans la chambre... mais c’est surtout pour des
enfants plus grands. Je demande s’il y a une télé dans la chambre et pour le repas.
Mais pour les tout-petits, au moins jusqu’a deux ans, je n’en parle pas. A part si je vois

les parents avec le portable pendant la consultation. Sinon je ne vais pas I'évoquer.

M 10 : C’est ce que j'étais en train de me dire, quel acces j'ai a cette affaire-la chez les
moins de trois ans ? Et bien c’est quand je les vois dans l'interface enfant/parents - ou
avec les grands-parents d’ailleurs, dans l'interface enfant/parents/grands-parents -
avec un portable ; parce qu’il y a un souci, ou qu’on veut faire passer quelque chose,
ou que I'enfant crie, ou quoi... C’est la que moi jinterviens. Avant trois ans il n’est pas
question d’avoir un recours ou un accés systématique aux portables ! Et la je leur de-
mande s’ils les collent devant la télé. Alors la parfois ce n’est pas triste | Mais je n'y
pense jamais si je n’ai pas un méme avec un portable dans un couffin comme ca s’est
déja produit, ou qu’on amuse dans la salle d’attente avec ¢a ou... si on ne m’en parle

pas quoi !
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M 6 : Mais comme tu le disais tout a I'heure, c’est comme tout, ¢a doit juste étre enca-

dré en fait.
M 8 : oui.
M 6 : il faut apprendre aux parents a encadrer. Encadrer le temps, encadrerle ... euh...

M 8 : mais tu vois les gamins dans la salle d’attente si tu as des jouets, ils vont spon-

tanément jouer. lIs ne vont pas au portable.
M 6 : oul.

M 10 : oui mais les jouets c’est réglementé, il faut les laver a la javel régulierement.
Moi un jour j’ai eu une remarque et j’ai viré les jouets de ma salle d’attente. D’abord ils

étaient dégueulasses, je n’avais pas bien vu.

M 6 : En tout cas moi j'ai une copine qui est pédopsychiatre, et on parle souvent des
écrans, a chaque fois qu’on discute. Elle m’a dit de regarder la régle de 3 de Serge
Tisseron. J’ai regardé, et du coup on a imprimé la feuille pour la mettre en salle d’at-
tente. Ca donne juste des regles. Apres je ne me suis pas renseignée pour savoir sur
quoi ¢a se basait au départ... en tout cas c¢a dit : pas d’écrans avant trois ans, de trois

a six ans c’est possible mais encadré et pas sur internet...

M 10 (lui coupe la parole) : Mais encadré.... Qu’est-ce que c¢a veut dire ?

M 6 : Ben encadré avec un parent, qui encadre ! pas les coller devant tout seul !

M 10 : mais qui encadre quoi ? qui encadre quoi ?

M 6 : qui encadre le temps passé devant les écrans, ... qui encadre le temps, la durée !

M 8 : moi je ne donnerai pas cette info aux patients car je n’ai pas d’info précise a leur

donner (parle sur un ton catégorigue)

M 6 : moi je me base sur la fiche du pédopsychiatre la (= Serge Tisseron)
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M 8 : mouai (d’un air dubitatif) ... ben tu me I'as fera passer.

M 6 : oui

M 10 : moi jai appris a Lyon avec le Pr Revol que pour les pré-ados -pas pour les
enfants de moins de trois ans-, il faut couper au bout de 20 minutes. Et c’est un contrat
a passer entre les pré-ados et les parents. Moi je leur demande combien de temps ils
restent devant leurs écrans. S’il me dit trois heures, je lui réponds : « trois heures ???

mais tu vas devenir fou !! tu vas tomber dans le jeu et puis... »

M 6 (lui coupe la parole) : mais est-ce que ¢a marche ?

M 10 : Ca marche trés bien ! Je dis aux parents qu’il y a un contrat a passer, c’est 20
minutes et vous coupez ! vous coupez et vous lui servez de I'eau, vous I'envoyez pis-
ser, vous ouvrez sa fenétre, vous faites du bruit ; enfin je ne sais pas quoi ! ga marche

trés bien. Mais il ne s’agit pas simplement de dire qu’il faut 'encadrer, il faut le noter.

M 6 : oui mais chez le tout-petit...

M 10 : oui mais c’est tout le probléme, c’est qu’encadrer c’est une trés belle philoso-

phie, mais encadrer quoi ?

M 6 : avant trois ans, encadrer c’est : ne pas le laisser tout seul devant un écran sans

étre a cbté a regarder ce qu’il fait.

M 8 : C’est : ne pas laisser tout seul ton enfant regarder la télé ou jouer avec ton télé-

phone pour avoir la paix

M 6 : oui voila !

MODERATEUR : Bon, on en a déja parlé un peu, mais pouvez-vous préciser comment

vous aborderiez le sujet pour parler de cette prévention ? Vous avez dit que vous le
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faites spontanément quand vous voyez quelqu’un devant un écran, mais sinon, que

vous le fassiez ou pas, comment pourrait-on aborder cette prévention ?

M 8 : déja, on 'aborde avec les adultes. Je suis souvent obligée de dire aux adultes
de ranger leur téléphone alors qu’ils envoient des textos en consultation ! Donc déja
quand les adultes sont comme ¢a, tu te dis qu’avec les enfants ¢a va étre compliqué

de gérer!

M 10 : Les Z on pourra pas, ils sont connectés tout le temps !

M 6 : C’est vrai qu’il y a beaucoup de téléphones... le téléphone tu I'as tout le temps.

La télé c’est quand tu es chez toi mais le téléphone c’est en permanence !

M 8 : ouai, le téléphone c’est terrible

M 9 : des fois ils regardent la télé sur le téléphone !

M 10 : oui, en méme temps qu’ils envoient des SMS et qu’ils écoutent de la musique !

M 9 : En faisant plusieurs choses, oui, je suis d’accord. Mais c’est des plus grands.

M 8 : Mon interne a recu un ado en consultation qui avait son casque dans les oreilles
et qui ne I'enlevait pas. Elle a été obligée de lui dire d’enlever son casque pour pouvoir
'ausculter et lui parler. 16 ans quand méme le gamin, hein ! Il lui a dit que de toute
facon il s’endormait le soir avec le casque sur les oreilles et qu’il écoutait de la musique
toute la nuit avec le casque. Je ne sais pas si tu imagines... lls vont étre sourds ; ils

vont étre en Z mais ils vont étre sourds...

M 10 : ou addicts... Je ne sais pas si c’est possible de faire des cerveaux addicts.

M 6 (en regardant le modérateur) : Ca fait des cerveaux addicts ?

M 9 : Elles ne te diront rien ! apres apres !
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M 8 : de toute fagon c’est slr que les jeux sont addictifs. Les petits jeux sur le portable
sont addictifs. La télévision, euh... ben je ne sais pas. Il y a pleins de gens qui rentrent
chez eux et qui allument la télévision mais ils ne la regardent pas. Tu ne te dis plus « je
vais allumer la télévision pour voir ce film ou cette émission de télé » mais « je vais
allumer la télévision parce que je rentre chez moi et je n’ai pas envie d’étre dans le

silence » ... Et donc cet enfant il baigne dans cette ambiance de bruit.

M 10 : Cette télé allumée c’est aussi un peu un mode de vie latino. Comme les italiens,
les vénézuéliens... (M 10 fait la moue, ne semble pas d’accord) lIs rentrent, ils balan-
cent leurs godasses et ils mettent la télé. lls n’écoutent pas, il y a de la musique, ils

mettent ¢a en cuisinant et puis voila. C’est presque culturel.

M 7 : ouai

M 8 : Ca remplace la radio. Moi j’écoute la radio en cuisinant... je suis addict ! (Rires)

M 7 : La télé en permanence, c’est ¢a le danger. C’est que des fois le gamin il va voir
des images qui ne sont pas du tout adaptées. De la violence, des viols, des cris... Et

ca dans l'inconscient il capte tout ¢a.

M 10 : c’estca! On est bien d’accord. Vous avez vu cette pub a la télé avec un méme
de cing ans - on est au-dela de trois ans mais bon... |l regarde je ne sais quoi avec
son peére. Le pere est comme ¢a (mime une expression de contentement), et le mdme
est comme c¢a (mime un visage horrifié). Le pere se marre de plus en plus, et le méme
est de plus en plus en retrait, inquiet. Il y a un moment ou le pére éclate de rire, et le

mome recule, terrifié.

M 6 : C’est une pub ou c’est un truc de prévention ?

M 7 : C’est de la prévention

M 10 (en méme temps) : c’est une pub
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M 6 : oui, je pense que c’est de la prévention

M 10 : je me demandais ce qu’on pouvait montrer a deux personnes ayant trente ans

d’écart pour que I'un éclate de rire et que I'autre soit terrifié...
M 8 : Ah ben scream par exemple. Scream ca fait rire les grands et pleurer les petits.

M 10 : tout est dans le signifié. Le signifiant c’est une chose, mais tout est dans le
signifié et ce que ¢a fait comme écho chez le gamin. Puisqu’on aborde la question du

signifié, quel est le signifié chez un gamin de trois ans qui construit sa personnalité ?

M 7 : Ce qui se passe chez le gamin de cing ans, il se passe la méme chose chez le

gamin de trois ans. L’inconscient capte toute la violence des images et les analyse.
M 10 : oui voila

MODERATEUR : Et est-ce que pour vous c’est quelque chose qu’il faudrait aborder

en consultation ?
M 8 : Bien s{r !
M 9 : Et bien... oui !

M 6 : mais c’est vrai que c’est peut-étre intéressant de I'aborder a titre systématique
comme on aborde les autres questions un peu systématiquement, entre le sommeil et

le repas (rires)
M 10 : A cing mois...

M 8 : Est-ce que ga ne pourrait pas étre une question a rajouter a 'examen du 9éme

mois... ou du 24eMe mois ?

M 10 : non mais, de toute évidence, moi je vais le rajouter dans ma consultation type

a cing mois. Je fais les tests auditifs a cinq mois donc je vais le rajouter a cing mois.

M 7 : ouai
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M 6 : on peut le faire de maniere individualisée, mais ¢a a peut-étre plus d’intérét si
c’est fait de maniére collective. C’est bien de le faire tout seul et que chacun ait son
habitude de questionnement, mais si c’est un peu aidé avec un item supplémentaire
dans le carnet de santé, et qu'on apprend aux jeunes médecins a dire « qu’est-ce qu'il
mange ? combien de temps il dort ? ET combien de temps il passe devant les
écrans ? » ; si ¢ca fait partie des questions que tu apprends a poser systématiqguement
comme tu poses les autres questions a chaque fois que tu fais une consultation de

prévention, ben...

M 8 : ca sera moins banalisé

M 6 : oui, ca fait partie de tes questions et peut-étre que ca a un intérét, je n’en sais

rien...

M 10 : de toute fagon dans le carnet de santé ils mettent 15ans pour changer un item

M 8 : je pense que dans 100 ans on aura un item dans le carnet de santé mais il sera

informatisé...

M 6 : on n'aura peut-étre plus de carnet de santé papier, oui c’est vrai (rires)

M 10 : non mais je pense que dans les consultations types on peut rajouter un truc

M 8 : non mais on fera des consultations via un écran et on expliquera aux parents

qu’il ne faut pas trop regarder les écrans (rires collectifs)

M 6 : en tout cas, si vraiment les études montrent que c’est problématique chez le petit
de trois ans, nous on ne voit rien rien nulle part hein ! (D’un air dubitatif) Il n’y a aucune

prévention nulle part, ni a la télé, ni sur les pubs...

M 7 : Ben si, un petit peu

M 8 : non c’est pour un petit peu plus grand

M 6 : tu ne vois aucune pub en disant « attention aux écrans chez le tout-petit »
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M 7 : Si, si, si, ce que racontait (M 10), c’est exactement ¢a !

M 6 : Non, c’était le contréle de ce que tu regardes a la télé, le contrdle de 'accés a

'image

M 7 : mais c’est le méme principe

M 10 : oui, c’est la méme idée !

M 8 : la construction de I'enfant c’est entre 0 et 3ans, donc c’est peut-étre la qu’il faut

cibler.

M 7 et M 10 acquiescent plusieurs fois

M 6 : mais existe-il vraiment des études qui ont montré que c’était néfaste et auquel

cas pourquoi ne sommes-nous pas plus au courant ?

M 10 : Bon, premiérement, on est la parce que ¢a nous intéresse... Bon Charlotte
MICHON nous a aussi un peu aidé a venir ! deuxiemement, on a pris conscience que
ca pouvait étre potentiellement dangereux, et troisiemement, on a pris conscience
qu’on était pas mauvais mais trés mauvais. On n’aborde pas la question. Donc main-

tenant il faut qu’on change nos pratiques !

M 8 : Sauf que maintenant en médecine on nous demande de prouver ce qu’on dit !

M6 : Voila!

M 10 : Oh non non moi je ne suis pas dans les preuves

M 8 : Ben tu n’as pas de niveau de preuve de ce qui se passe

M 6 : Peut-étre qu’il y en a mais qu’on ne les a pas la... |l faut demander aux filles...

(en regardant le modérateur et 'observateur)

M 10 : Je pense qu'il faut rajouter un item a la consultation.

M 8 : Je suis d’accord pour ¢a
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M 10 : Chacun le fera quand il veut ; pendant la grossesse de maniére trés précoce
(rires), plus tard quand il sera pénible et qu’il va brailler, ou alors a 1 mois ou a 6 mois

ou a 9mois... Je n'en sais rien. C’est important la visite des 9 mois...

M 6 : moi je pense qu’il faut le faire a chaque fois que tu fais une visite de prévention

M 10 : On peut le mettre a bien des moments. Il faut qu'on y pense, c’est tout

M 8 : Il faut juste qu’on y pense

M 10 : Eton n’y pense pas !

M 8 : on y pense, comme tu dis, quand on le voit

M 10 : quand ils sont avec leurs portables

M 9 : Apres, je dirais qu’il y a eu une évolution. Moi j'ai des enfants entre 18 et 21ans
et ils n’avaient pas les mémes accés aux écrans, aux images etc. Maintenant ¢a fait
vraiment partie de leur vie dés qu’ils naissent, ils sont pris en photo avec les por-
tables... Je pense que les problémes sont plus récents, par rapport a ce qu’il se passait
il'y a 15ans. Il y a 15ans les enfants étaient devant la télé uniquement. Il n’y avait pas

d’autre type d’écrans.

M 10 : Il va falloir gérer, encadrer et tout. Chez les rares couples bornés qui n’ont pas
la télé chez eux ; les psychiatres disent que les enfants vont voir la télé chez le voisin
et que c’est beaucoup plus croustillant. Chez le voisin c’est bien mieux quand on a pas
la télé, et on regarde un tas de conneries qu’on ne regarderait pas chez soi. Donc il
vaut mieux encadrer chez soi avec les outils du moment. On a tous deux portables par
poche, et il va falloir faire avec ! Mais je ne sais pas comment on va faire chez les

moins de trois ans.
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MODERATEUR : Du coup, de quoi auriez-vous besoin comme outil chez les moins de
trois ans ? Vous avez dit qu’on pourrait rajouter un item dans le carnet de santé ; est-

ce que vous voyez d’autres choses a faire ?

M 10 : modifier le carnet de santé ¢a va prendre 15 ans donc c’est mort. Rajouter une

affiche dans la salle d’attente c’est quand méme pas mal

M 6 : oui, il y en a des trés bien

M 10 : mais on les trouve ou ?

M 6 : et bien c’est cette copine qui est pédopsychiatre qui m’a dit d’aller voir sur le site
de serge Tisseron. Il a sorti il y a déja un moment — ¢a doit bien faire 15 ans- (M 10
émet un « ah » de surprise) une espéce de regle de trois pour pouvoir simplifier les
choses et donner des régles aux parents qui sont désorientés afin qu’ils arrivent a se
fixer des reperes. De 0 a 3 ans ce n’est pas d’écrans, de 3 a 6 ans c’est peut-étre des
écrans mais encadré et sur — je ne sais plus exactement — 30 minutes par jour, de 6 a
9 ans ils ont peut-étre droit aux jeux vidéo... mais par contre je ne sais pas sur quoi il
s’est basé pour fixer ses repéres... et aprés a 12 ans, tu lui fais... enfin c’est pour
donner une regle aux parents... moi j’ai imprimé l'affiche, mais j'ai pas cherché sur
quelles études il s’était basé, j'ai pas poussé la recherche bibliographique. Les affiches

de Serge Tisseron sont souvent affichées dans les centres de PMI.

(Pendant que M 6 raconte ceci, les autres médecins I'écoutent attentivement et la

fixent).

M 10 : J'essayerai de voir ce qu’a publié Revol la-dessus. Je le connais un peu Olivier
Revol, et c’est quand méme le grand référent national en termes de pédopsychiatrie.
Je retiens deux choses surtout : pas de télé avant deux ans, le reste encadré... mais

encadrer c’est de la philo pour moi et il faut savoir le faire et moi je ne sais pas le faire.
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Et chez 'ado c’est maximum 20minutes d’écrans. Aprés sa mere doit le désamorcer

de cette saleté, parce qu’il rentre dans I'écran, dans le jeu.

M 6 : Et lui il avait sorti des affiches aussi ?

M 10 : Et bien je ne sais pas, il faut que jaille voir

MODERATEUR : Est-ce que ¢a vous parlerait vous aussi les affiches (en s’adressant

AM7etM8)?

M 8 : oui oui bien sir

M9 : oui!

M 6 : En salle d’attente les gens regardent, ils n’ont que ¢a a faire

M 8 : moi je ne vois pas juste une affiche au milieu de toutes les autres affiches, il

faudrait... je sais pas... des couleurs, des dessins...

M 6 : J'aurais di emmener la mienne, je n’ai pas pensé a 'emmener

M 8 : Elle est comme ca la tienne ?

M 6 : c’est assez... didactique. Juste un dessin tu vois

MODERATEUR : Mais est-ce que vous voyez autre chose, d’autres outils qu’on pour-

rait utiliser ?

M 10 : On est tous fatigués et fatigables, donc moi quand je ne veux pas louper un truc

je le rajoute dans mes consultations types quand méme !

M 8 : Ce serait bien qu’il y ait un outil qui ne vienne pas de nous, enfin comment dire....

Je réfléchis, je...

M 6 : Comme les trucs de santé publique

M 10 : s’il y avait des spots télévisés avec des régles un peu carré ¢a marcherait trés

bien
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M 6 : ben ¢a marche !

M 8 : et pourquoi sur les tablettes et les téléphones il ne pourrait pas y avoir...

M 6 (lui coupe la parole) : ca doit étre écrit « ne convient pas a un enfant de moins de

trois ans »

M 8 : Je n’en suis pas slre

MODERATEUR : Attention, on ne parle vraiment que de la consultation chez le méde-

cin généraliste. Quels autres outils pourrions-nous avoir en consultation ?

M 10 : La consultation commence dans la salle d’attente donc il faut commencer |3, et

elle se termine pendant la poignée de main a la porte donc il faut finir la.

MODERATEUR : Bon, et alors qu’est-ce qu’on donnerait comme conseils précis ?

M 6 : L’encadrement !

M 8 : Et le type d’infos qui va passer dans I'écran selon ce que c’est : si c’est un jeu,
si c’estun film, ... Si c’est bidouillé sur un ordinateur pour télécharger des trucs a 2ans
et demi, ou si C’est étre soumis a des images violentes... Apres si c’est pour entendre
le bruit des animaux par exemple... je ne dis pas que tous les écrans sont mauvais

moi... Ce n’est pas mauvais si c’est utilisé avec un parent, et...

M 9 : oui, et mis sur une durée courte...

M 8 : oui, sur une durée courte !

M 10 : de toute fagon c’est un outil formel, indispensable ; il y en a partout, des mil-
liards !'il n'y a plus de zoo en ville, il n'y a plus de vaches, plus d’oiseaux ; donc c’est
quand méme difficile de montrer aux mémes toute la nature. Et c’est plus facile de le

montrer sur un écran... Apres si c’est pour montrer des horreurs et du sang et tout...

M 6 : Le contenu quoi ! encadrer le contenu !
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M 10 : Aprés avoir la prétention d’imaginer qu'on ne fasse que de I'’éducatif avec les

tablettes, franchement il faut ne pas avoir eu d’enfants !

M 8 : non mais il y a aussi du ludique, les jeux de mémorisation etc.

M 10 : Il y a de tout ! il faut I'encadrer !

M 8 : J'ai vu que tous les gamins entre 3 et 4 ans ils ont ¢a, ils ont tous les jeux que

mes gamines ont utilisés de fagcon manuelle mais sur la tablette.

M 6 : mais s’ils développent leur motricité fine a ce moment-la, le mémo ¢a n’a pas de

sens. C’est rigolo cing minutes, mais ¢a ne leur apprend pas a...

M 8 : ¢a ne leur apprend pas la coordination. Mais ces gamins-la, s’ils ont aussi I'ap-
prentissage de la coordination, ce n’est peut-étre pas dramatique non plus. Ca dépend

ce qu’ils font entre 0 et 3 ans. S’ils font le gateau avec la maman a cbté etc.

M 10 : Mais de toute facon quand ils font un géateau, ils écoutent de la musique en

méme temps et ils regardent sur I'écran... bon pas avant trois ans, mais juste aprés !

MODERATEUR : Bon, et si on fait de la prévention en consultation, est-ce qu’on

s’adresse aux enfants ? Est-ce qu’on s’adresse aux parents ?

M 6 : Avant trois ans ? Ben...

M 8 : Aux deux ! moi je parle toujours aux enfants, méme avant trois ans.

M 9 : oui

M 6 : oui, mais le message va plutét aux parents

M 10 : moi je prends le portable et je le coupe. Ca va jusque-la, dans mon esprit ours.

(M 6 émet un « oh » de surprise) si je leur parle une fois, deux fois, et qu’ils ne m’écou-
tent pas, je monte un peu le temps, je prends le portable. Ton cabinet c’est ton cabinet !

C’est ce que dit Revol.
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M 8 : tu as raison

MODERATEUR : Avant trois ans ?

M 10 : non. Mais aprés trois ans oui. Il faut savoir le gérer dans nos cabinets. C’est
comme ¢a, il y a des regles dans ton cabinet. Et ca marche trés bien. (Blanc) Et avant
trois ans, surement aussi, il faut le mettre en place sirement autrement... mais s’ily a
un petit de moins de trois ans avec un portable dans la main, c’est sir que je le prends
et je dis alamere « hop, il y a des rayons la-dedans, et on va en discuter. Vous enlevez

ca ».

MODERATEUR : On en a déja parlé, mais est-ce que vous voyez d’autres conseils a
donner devant un parent qui vous questionne ou Si vous retrouvez un enfant devant

un écran ?

M 8 : moi je n’ai aucune question des parents !

M 10 : lls ne questionnent pas ! jamais, jamais !

M 8 : Jamais !

M 9 : lls ne posent pas la question ! Pour eux, c’est bien et ¢a permet d’avoir un mo-

ment de tranquillité.

M 6 : moi quand je les vois avec, je leur pose la question « est-ce que vous pensez
que c’est bien que votre enfant ait ce genre d’outil entre les mains, ne serait-ce que
pour le prix du téléphone ? ». Je leur demande s’ils trouvent que c’est adapté. Mais
mMoi je suis un peu timide, je n’ose pas, je ne veux pas avoir I'impression de donner
des ordres. Je préfere différer I'info a la salle d’attente. Je n’aime pas trop étre dans le
jugement. S’il 'y a pas de probléme particulier c’est compliqué d’émettre un jugement

négatif.
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M 10 : oui, tout a fait.

M 8 : hum (acquiescement).

MODERATEUR : Ok, on va s’arréter la, merci a tous !

Modérateur : Bonjour a tous ! Merci de votre présence ce soir pour nous aider dans
notre travail de thése. Comme vous le savez, nous allons réaliser ce soir un entretien
collectif sur le théme des enfants et des écrans. L’idée de ce sujet part du constat que
les écrans sont devenus incontournables dans nos foyers, et notamment dans 'univers
de I'enfant. En tant que futurs médecins généralistes, ceci nous a amené a nous poser
quelques questions. Volontairement, nous ne vous dévoilons pas l'intitulé exact de
notre these pour ne pas influencer vos réponses. Le but de cet entretien est donc de
recueillir vos points de vue sur les différents problémes que nous allons soulever. N’hé-
sitez pas a prendre la parole et partager vos expériences et vos opinions. Nous enre-
gistrons I'entretien grace a un dictaphone mais les entretiens seront rapidement re-
transcrits puis anonymisés. Nous supprimerons les enregistrements audios des la re-

transcription.

Premiere question : sur quels domaines de prévention vous concentrez-vous lorsque

VOus recevez en consultation des enfants de moins de trois ans ?

RIRES.

M12 : ouah...

M11 : On fait les questions une par une ?
Modérateur : oui oui vous pouvez commencer...
M11 : Moins de trois ans c’est large...

M14 : Quelque chose d’assez important : I'alimentation.
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M 11 : Ouai, I'alimentation en premier.

M13 : la vaccination.

Groupe : Ah oui.

M14 : Le sommeil.

M15 : les dents.... L’environnement de I'enfant, comment il est gardeé....

Modérateur : c’est déja pas mal.... Deuxieme question : a votre avis, quels impacts
positifs ou négatifs peuvent avoir les écrans sur les enfants de moins de trois ans ?
M11 : je sais plus d’ou je sors mes infos, on avait di avoir un petit peu des cours en
pédiatrie, je ne sais pas si c'est des recos, ou .... En discutant avec des collégues
pédiatres, en plus je me rappelle méme plus des chiffres précis, mais que grosso
modo, pas avant je sais plus quel age si c’est un an, trois ans, pas d’écrans du tout.
M14 : je crois que c’est 3 ans.

M13 : oui 3 ans.

M11 : oui, ¢a paraitrait logique, pas de télé, et aprés il y avait un temps autorisé en
quelque sorte, ou en tout cas qui n’était pas trop néfaste, autorisé en fonction de I'age.
Et puis il y avait eu des discussions, sur le développement psychomoteur... mais c’est
vieux....

Rires.

M12 : Moi j'ai eu zéro formation la-dessus... ¢a n’a jamais été évoqué...

Modérateur : mais est-ce que tu as un avis la-dessus ?

M12 : mais, par contre, jai entendu des choses qu’avant 4 ans, qu’il fallait étre trés
vigilant...

Modérateur : mais pourquoi, qu’est-ce que c¢a pourrait étre I'impact de I’écran, sur le
. ?

M11 : Le smartphone par exemple, y’a une interaction, ils vont appuyer sur le bouton,

et le truc il va réagir, alors que la télé, ¢a les hypnotise, y’a aucune interaction, c’est
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des images ultra rapides qui ne sont pas adaptées.... Baaaah, je ne sais pas d’ou je
sors ¢a.... Je ne sais plus exactement ¢a sent le pédiatre probablement....

M15 : non, mais c’est vrai, un gamin qui est devant la télé, ou qui joue devant la télé...
il est completement passif.

Groupe : ouai.

M15 : alors que, avec le téléphone, c’est encore différent.

M11 : C’est différent, I'écran interactif, et 'écran de télé.

M14 : je ne sais pas si C'est si différent que ¢a, parce que c’est quand méme une
activité qui est... pour moi c’est pareil. Moi, I'idée que j'avais en téte, c’était sur I'ima-
ginaire, sur les capacités de I'enfant, en &ge scolaire, ¢a avait vraiment un retentisse-
ment sur les rédactions. Par exemple, chez les enfants, avec une imagination qui était
bridée par rapport a un enfant qui avait été stimulé par des jeux de construction, par
de la lecture, d’autres stimulations qui I'éveillaient a plus de domaines que la passivité
d’'un écran. Et que ce soit I'écran télé, I'écran tablette, ca reste trés mécanique en fait,
ca reste un bouton...

M11 : Et chez les plus petits, tu avais des notions de développement un peu plus re-
tardé au niveau du dessin, ou de la motricité fine.

M14 : Honnétement moi c’est pareil, je n’ai pas eu de formation la-dessus, la ou jai eu
le déclic de faire un petit eu plus attention aux écrans, c’est quand jai fait mon stage

*kkkk

en SASPAS, j'étais au centre de santé de , c’est un groupe ou ils sont en salariat,
ils sont trés nombreux, et ce mélange a ca des généralistes, des pédiatres, des psy-
chiatres... et ils font des réunions d’équipe, une fois par semaine, et presque une fois
par mois. lls ont des thématiques qu’ils mettent en avant. Une fois cette thématique,
c’était celle des écrans et de I'enfant. Sur cette thématique, ils ont fait un affichage
dans la salle d’attente et ils ont discuté, on a discuté un peu sur ce théme-la. Donc

moi, je suis arrivée les mois d’aprés, donc j'en ai eu les échos et un peu I'impact qui

en était ressorti. Donc, c’est un peu comme ¢a que je me suis intéressée a la chose,
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je n'ai pas de connaissance... j'ai pas eu de formation, de cours, mais c’est ¢ca qui m’a
un peu mis la puce a l'oreille.

M15 : Moi, la chose qui m’avait énormément choqué... javais vu un reportage sur le
journal de la santé, il y a peut-étre un mois.

M12 : Moi aussi j'ai vu des choses...

M15 : ... (faudra que tu le retrouves, c’était hallucinant) d’un petit gamin de 9 mois qui
n’avait plus aucune relation avec ses parents, il avait plus aucun contact, rien ! Et la
mere va voir le pédiatre, qui commence a s’inquiéter, alors que ¢a fait 3-4 mois qu’elle
voit son enfant régresser. Le petit lui enléve le téléphone, donc la maman elle se dit
okay il y a peut-étre un probleme, donc ils finissent par dire : « plus d’écran ». Mais
c’est paradoxal la réaction de la maman qui se dit bah oui y’a un probléme, on arréte
les écrans, et en 1 ou 2 mois I'enfant il récupére un développement normal, et 'enfant
il est filmé avant/apres.

M11 : mais c’est des traits autistiques qu’il avait ?

M15 : oui oui complétement.

M12 : Oui oui.

M15 : Il était complétement isolé, et ¢a se corrige tout seul. Mais c’est impressionnant,
'enfant qui se replie sur lui, sur son écran, qui s’isole complétement, qui ne parlait
plus....

M12 : Et pourtant c’est extrémement récent.

M15 : ... c’était ¢a qui était le plus choquant, qu’il ne parlait plus du tout, alors qu’il
parlait un petit peu avant, et ca c’est impressionnant. C’est quelque chose qu’on ne
Voit peut-étre pas forcément nous, peut-étre plus en PMI ou dans des structures ou il
y a plus de pédiatrie... mais c’est incroyable quoi. L'impact que ¢a a.

M11 : Apres les parents, enfin, moi j'ai plein de copains qui sont parents, et c’est vrai
que... ils sont parents avec un smartphone, tout le temps posé, a portée de main... ¢a

n’existait pas avant...

115



M14 : c’est la nouvelle sucette.

M11 : Méme si eux, c’est quasi tous des meédecins et ils ont qguand méme conscience
qu’il ne faut pas les laisser trop jouer avec, qu’il ne faut pas les laisser scotcher devant,
mais en fait ils disent que le téléphone il est tout le temps accessible, et que le gamin
il a tout de suite compris.... Non pas qu’il aime ¢a, mais ¢a I'hypnotise, il comprend
tout de suite comment ¢a fonctionne. Il a une petite de 18 mois, bah elle était sur le
téléphone elle savait le déverrouiller, elle cliquait sur 'appli pour voir ses vidéos.

M12 : lls savent tout faire... Rires...

M14 : 18 mois quoi, c’est vraiment tout petit... et ils disent que c’est la galére par ce
gu’ils N’y pensent pas, et ils tournent la téte et ¢ca y est, elle a récupéré le téléphone....
M13 : Mais je pense que les enfants, ils comprennent assez rapidement que le smart-
phone c’est quelque chose d’hyper important pour nous...

M11 : OUI ! En plus c’est hyper important !

M13 : ... avec lequel on interagit, qu’on a toujours proche de nous, que ¢a fait de la
lumiére, qu’on I'a toujours dans la main, contre quelque part et méme en I'éloignant
I'enfant il a tout de suite vu qu’on accordait une grosse importance a ce smartphone...
M11 : Oui, c’est vrai qu'’il apprend par mimétisme...

M13 : exactement, il voit que c’est quelque chose d’'important pour nous, donc lui il
veut faire par mimétisme comme ses parents, donc il veut essayer de I'avoir...

M11 : oui c’est d’autant plus attrayant.

M14 : Ouai. On parlait de I'imaginaire, de plein de choses mais, le sommeil, mine de
rien, on en parle trés tres facilement chez les adultes. Il arrive avec une plainte d'’in-
somnie, la premiére chose c’est « comment vous faites pour vous endormir ?» et, bien
sar, il y a souvent les écrans qui sont dedans, et on sait que écrans et sommeil ¢ca ne
fait pas bon ménage. Donc chez un enfant qui a des besoins... de sommeil...

M11 : Mais moi, jai moins le réflexe de penser a ¢a pour les enfants.

Modérateur : et tu disais que tes amis, ils savent que c’est mauvais...
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M11 : oui.

Modérateur : Mais pourquoi ?

M11 : Par ce qu'’ils sont médecins, généralistes.

Modérateur : Mais pourquoi ?

M11 : Ben parce que, moi, j'en ai entendu parler quand j'étais en pédiatrie ¢a fait 4
ans.... Et apres pendant I'externat, je n’en ai peut-étre pas trop entendu parler ; ¢a
devait étre le début ou ils commencaient a s’en rendre compte, et puis javais da lire
un article d’'un pédopsychiatre, mais c’était pas vraiment sur des grosses études c’était
vraiment... lls commengaient a pointer du doigt le probléme de la télé... Ce n’était pas
les smartphones, c’était vraiment I'écran de télé plutdt. Et apres, je sais plus au cours
de mes stages, c’était plutdt des discussions orales. Et du coup, je pense qu’ils ont été
au courant un petit peu de la méme maniére, au cours de leur formation, c’est des
jeunes médecins.... A chaque fois, avec les jeunes, on discute de ce qu’on voit, de ce
qu’'on... et en pédiatrie, et t'as vu ci, t'as vu ¢a.... Voila donc, on échange beaucoup
entre nous... je ne sais pas comment ils 'ont appris, je ne sais pas s’ils ont été formés,
a part entiére....

Modérateur : Mais en tout cas, ils le ressentent ?

M11 : Ouai puis on en discute, ¢a fait partie de nos sujets de conversation... je pense
plus par ce qu’on est médecin.

M13 : Je pense que le débat des tablettes, des smartphones c’est nouveau, mais la
télé c’est plus ancien. Et je sais pas mais moi quand j’ai grandi, mes parents ils ont
toujours voulu mettre des régles, et I'on savait déja qu'’il fallait la limiter... donc je ne
suis pas slr que ce soit quelque chose de super nouveau, le débat sur la télé en tout
cas, apres pour le reste...

M11 : je ne sais pas s’il n’y a pas une augmentation du temps horaire des enfants
devant la télé par contre.

Groupe : Oui oui.

117



M12 : Oui mais par contre, c’est vrai, que sur la télé, enfin moi j'ai grandi avec l'idée
gu'’il ne fallait pas passer sa journée devant la télé, donc ¢a je pense que oui...

M11 : De la & mettre des enfants de moins de trois ans devant la télé, est ce que ca
se faisait avant ?? Avant les Télétubbies ?

M15 : Maintenant il y a des endroits ou la télé, elle est allumée toute la journée...
Groupe : oui.

M15 : .... Surtout quand tu fais des visites dans des familles maghrébines...

Groupe : partout.

M12 : Partout... méme chez les personnes agées ...

M15 : ou la maman elle est a la maison toute la journée.... Aprés tu peux te dire...
M11 : Elle, elle ne regarde méme pas ; mais les enfants...

M145 : Toute sa famille est au pays, elle n’entend pas sa langue... elle.... Souvent
c’est trés présent, tu as la musique.... Via la télé, tout le temps via la télé... et le gamin
bah, il est assis a c6té mais en fait ... il ne joue pas...

M14 : oual, ca met plein de personnes ensemble, mais il ne se passe rien entre elles,
c’est la télé qui fait I'animation mais c’est trés solitaire...

Modérateur : et du coup c’est quoi le probleme qu’il pourrait y avoir a trop regarder la
telé ?

M14 : Manque d’interaction, isolement.

M11 : isolement.

M14 : Aprés, il y a les images : un journal télé, ce n’est pas fait pour un enfant. Aller
voir les guerres a droite a gauche, les attentats, ce n’est pas des images qui peuvent
étre accessibles a un enfant.

M12 : Bien sr.

M13 : Moi quand jétais petit, on m’a toujours dit de fagon dogmatique que quand on
était enfant on se construisait dans le vide, c’est a dire que si 'on remplit tout avec des

écrans ou avec autre chose, notre imaginaire il ne se forme pas. C’est juste quand on
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a des moments de vide, ou I'on va forcément devoir imaginer, créer, et favoriser tout
cet univers-la. Et donc forcément, oui, quand on est face a des Playmobil, il y a plus
de choses qui se font, quand on est dans un jardin, dans un parc etc. Il y a tout un
imaginaire, alors que ce vide il est complétement happé, comme tu disais, par I'hyp-
notisation devant les écrans. Tout le fonctionnement interne, le cheminement de pen-
sée etc. il est complétement zappé...

M11 : L’ennui est constructif c’est ca ?

M12 : C’est ce qu'il se dit oui.

M15 : Juste, pour revenir devant la télé, I'enfant qui joue devant, il ne joue pas du tout
de la méme maniére que s’il N’y a pas de télé quoi.

M14 : est ce que I'on peut parler de jeux ? Enfin, on ne joue pas devant la télé, juste-
ment ce n’est plus du jeu...

M15 : Oh ca arrive. Le parent va le poser sur son tapis d’enfant dans un coin, puis la
télé est allumée dans un coin, mais la concentration va étre différente...

M11 : Mais je ne pense pas que, quand les parents, on leur demande...

M15 : Bah non ils ne se rendent pas compte...

M11 : je ne pense pas qu'ils se disent vraiment qu’il est devant la télé... « Il est devant
latélé ? » « Bah non... » Bah sienfait ! La télé elle est allumée, méme si elle est dans
un coin...

M15 : Non, ce n’est pas forcément volontaire... dans ce cas la...

M11 : Ce n'est méme pas que ce n’est pas volontaire, c’est qu’ils n’en n’ont méme pas
conscience... lorsqu’on leur pose la question, « bah non il ne regarde pas la télé ».
M14 : Et mine de rien, ¢ca prend un temps de jeu ; et le jeu, pour I'enfant, en tout cas
c’est ce que jai en téte, c’'est que ¢a doit stimuler ses 5 sens. La télé c'est la vue,
'audition, mais, le toucher y’a rien.... Voila, il a besoin de manipuler, de sentir, de
développer un peu tout ¢a... et en fait il y a que deux axes qui sont développés la-

dessus, c’est limitatif...
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M13 : Y’a pas du tout de repérage dans I'espace aussi...

M12 : Ce n’est pas interactif... c’est passif.

Modérateur : Et du coup, qu’est-ce que vous pensez de la place du médecin généra-
liste dans la prévention des écrans ?

M11 : Ah oui, moi je disais.

M12 : Il faut qu’on se forme déja... RIRES.

M11 : Qu’est-ce qu’on sait nous déja, et qu’est-ce que savent les gens ?

M12 : Moi, javoue que je ne fais pas du tout de prévention la-dessus, a part dans les
troubles du sommeil, ou j'en parle peut-étre, plus tard... j'y pense beaucoup chez les
ados...

Modérateur : et chez les enfants de moins de 3 ans ?

M12 : Vraiment chez les enfants de moins de 3 ans...

M15 : Moi, vraiment en consultation, ce qui m’agace, mais je ne le montre pas, c’est si
le gamin, il s’énerve, et qu’il demande le téléphone aux parents, et puis il se met dans
un coin, puis il attend que la consultation soit terminée. La, je vais dire, je vais essayer
de faire comprendre aux parents que y’a un probleme, qu’il est trop petit, et que nor-
malement, ce n’est pas forcément la bonne solution...

Modérateur : Et donc comment tu vas faire a ce moment-la ?

M15 : Ben, j'essaie de lui demander si c’est tout le temps comme ¢a, s'il utilise le télé-
phone du papa tous les jours, si c’est occasionnel, comment il s’en sert... pour essayer
d’amener le sujet. Mais c’est vraiment que quand ¢a arrive en consulte, sinon je ne
vais pas penser a aborder le sujet systématiquement.

M14 : Moi c’est depuis, je vous racontais, la formation, en tant qu’interne, je me suis
mise a vraiment poser la question systématiquement, pendant mes examens obliga-
toires. Au moins a celui des deux ans.

Modérateur : a quel moment ?
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M14 : A 'examen des deux ans, je le fais systématiquement. Je pose la question. Mais
justement, la derniére fois.... Je ne m’y prends pas de la bonne maniére, et heu, je
m’en suis rendue compte, et c’est des choses a améliorer, mais je ne vois pas assez
d’enfants pour améliorer cette pratique-la, mais je me souviens, la derniére fois, donc,
c’était un examen des deux ans, et je pose la question « et les écrans, ¢ca en estou ? ».
Et ils commencent a m’expliquer que oui, elle regarde pas mal la télé ; et |la de toute
facon elle était avec le smartphone entre les doigts a moitié. Et moi, bétement, trés
maladroitement, je leur explique cette histoire d’'inhibition de I'imaginaire, et qu’apres,
en milieu scolaire ¢a se voyait un enfant qui avait beaucoup regardé les écrans, et un
enfant qui n'avait... qu’il y avait une différence notable entre les 2... Avec des mots
simples. Et 13, la réaction a été « ah non, mais la fille de ma cousine, elle est en CE2,
elle est trés tres douée, elle est méme slrement surdouée, et elle regarde beaucoup
la télé ! » Bon, ben voila, et la c’était completement... Je me suis dit, ce n’est pas la
bonne maniére...

Modérateur : et qu’est-ce qu’il ta manqué alors, a ce moment-la ?

M14 : Bah, je n'avais pas d’argumentaire, c’était pas la bonne maniére d’aborder les
choses, je pense qu'’il vaut mieux aller chercher chez eux leur propre... La discor-
dance, leur ressource, comme on pourrait le faire dans le tabac en fait. De poser la
question : « elle regarde 4 heures par jour la télé ? » « Oui » « et qu’est-ce que vous
en pensez ? », en fait, c’est assez agressif, je pense, potentiellement, d’aller poser la
question, parce que c’est leurs habitudes de vie, c’est leur maniére de...

M11 : Oui oui oui...

M14 : c’est la culture quoi... et je pense que j'ai été trop...

M11 : Mais en salle d’attente c’est pas mal ! « Ah bon, pas d’écran avant trois ans ?? »
M14 : Pour amener la discussion en fait. Parce que toi, quand tu viens avec ca, c’est
tout de suite, je vous apporte le savoir.... Et ce n’est pas le but.

M13 : C’est trés stigmatisant.
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M11 : Surtout sur I'éducation des enfants...

M14 : C’est ¢a. Donc, je me suis dit, je vais dire ¢a, et puis en fait...

M12 : Moi j'ai une question béte, c’est démontré ? Y’a des études, c’est démontreé ?
M14 : Il me semble oui.

M11 : Moi je me rappelle d’un article, qui est assez ancien, d’'un pédopsychiatre. Mais
apres des études statistiques, heu, je n’en ai jamais lu... Mais oui oui, moi j'avais notion
que c’était des choses acquises.

M12 : D’accord, donc il faut que je me forme un peu plus.

M15 : Et c’est surtout que ga augmente en fait, et avec le temps...

M11 : Et qu'on a trés peu de recul.

M15 : mais avec le temps, les troubles du ....

M13 : ...du spectre autistique.

M15 : Oui les troubles du spectre autistique : comportement, relation tout ¢a... dans
les 5-10 derniéres années, ¢a ne fait qu’augmenter a un pourcentage hallucinant ! Je
ne sais plus quand c’est, javais vu ce truc dans le journal de la santé, mais c’est des
chiffres alarmants. Mais justement, il n’y a pas d’étude la-dessus, y’a pas de chiffre...
M12 : On sait s’il y a un lien ? On le suspecte ? Ou c’est sOr ?

M15 : Bah, y’a qu’en arrétant les écrans, on voit que les gamins.... lls récupérent un
développement normal, donc c’est déja assez impressionnant. Aprés, moi je n’en sais
pas plus la-dessus...

M13 : Il y a des retards dans a peu pres toutes les acquisitions, dans toutes les étapes
du développement psychomoteur, des retards dans le déplacement dans I'espace,
dans le langage, la communication en société, le comportement, la concentration, I'at-
tention, le dessin, la représentation dans I'espace ; donc a tous les niveaux...

M12 : Donc on a un travail a faire... Moi je ne le fais pas... je ne pose pas la question.
Modérateur : Et est-ce que tu penses que ¢a aurait une place ?

M12 : Bah oui, clairement, de ce que jentends. Rires.
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M11 : Bah oui, si y'a vraiment un impact sur le développement....

M14 : La question c’est comment ...

M15 : Et ce qui est méme un peu énervant, c’est que grace au téléphone (surtout le
smartphone), ben I'enfant il se calme, il est sage, il fait ce qu’on lui dit. C’'est la sucette
a croquer quoi...

M12 : C’est méme beaucoup plus compliqué que ¢a, parce que, je suis allée a la Fnac
tout a I'heure, et y’a des jeux adaptés pour des moins de 3 ans quoi, c’est incroyable !
Modérateur : Alors, comment est-ce que on pourrait aborder le sujet ? Tu avais dit de
maniére systématique ?

M14 : Mais alors, seulement en posant la question, je pense qu’il ne faut pas étre dans
le jugement, parce que je pense que ¢a ne ménera a rien, mais c’est plutét dans le
questionnement, c’est de faire réfléchir et... d’apporter une petite graine...

M12 : Je pense qu’il faut aussi donner une information, parce que les gens ne savent
pas forcément.

M14 : Apres, laquelle et comment ne pas étre ....

M12 : Alors laquelle je vais déja faire une formation....

Rires.

M14 : Est ce que les gens sont en état d’entendre ¢a ?

M12 : Ben, je pense qu’il y a des choses qu’on est obligé de leur dire... le tabagisme
passif... Enfin y’a des choses, méme si ¢a fait partie de leurs habitudes de vie, on a
un réle... de les alerter au moins.

M14 : Oui.

M12 : Sans les juger...

M11 : parce que on mesure |'effet que ca a...

M12 : Oui.

M11 : La, on découvre, on ne mesure méme pas l'effet que ¢a a. Quand on en aura

connaissance, on s’engagera peut-étre un petit peu plus...
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M12 : Moi je suis moins a l'aise parce que je ne sais pas en fait...

M11 : Bah oui, sans savoir, c’est un peu compliqué... Oui oui, en étant formé, et en
mesurant I'impact que ¢a peut avoir, je pense qu’on aura peut-étre un peu plus envie
de s’engager, comme pour le tabac quoi. Par ce qu’il faut avoir un argumentaire der-
riére...

M14 : C’est ¢a, moi j'étais tres limitée, quand ils m’ont dit « ah, mais elle est tres intel-
ligente, elle regarde beaucoup la télé ».

M11 : lls ont une représentation qui est complétement différente de la nétre, et la notre
elle est en train d’évoluer, parce qu'on est en train de se rendre compte de I'impact
que ¢a a... Donc il faudrait qu’il y ait une sensibilisation mais a grande échelle... Le
probléme c’est qu'il y a sur la télé des programmes pour enfant, pour tout bébé, et sur
les smartphones il y a des jeux pour tout bébé aussi. Donc c’est compliqué vu qu’il y'a
des choses qui existent pour les enfants, de leur dire qu’en fait ce n’est pas bien. Je
pense que des messages a destination de tout le monde... et des grands parents et
des parents...

M14 : En salle d’attente, je trouvais ¢a bien, parce qu’il faut peu d’information dans une
salle d’attente et justement... que ce soit sur un période de quelques mois, et que ¢a
fasse un peu tilt pour les gens qui passent devant... Et puis ¢a pourra sensibiliser les
grands-parents, les oncles, les tantes, et puis ¢a pourra entrainer le dialogue.
Modérateur : Et c’est quoi du coup dans la salle d’attente ?

M14 : Un poster.

Modérateur : Est ce qu’il pourrait y avoir d’autres choses dans la salle d’attente ? Pour
tout le monde c’est un poster ?

M14 : Un prospectus ?

M15 : Un poster C’est ce qui attire le regard en premier hein...

Groupe : Ouai.

M12 : oui, plus qu’un prospectus.
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M11 : Aprés il n'y aura qu'un message...

M12 : Je ne sais pas s'il en existe des posters...

M14 : Moi il y en avait un pendant un remplacement ; mais je ne sais pas si c'est un
poster qu’ils avaient fait eux-mémes... C’était marqué en gros « avant 3 ans, zéro
écran ».

M11 : Je ne sais plus ou j'avais vu un mémo en fonction de I'age et du temps autorisé.
Modérateur : Okay, donc la salle d’attente, de maniére systématique. Il y a autre
chose ? Un autre moment ou on pourrait en parler ? Parler des écrans ?

M12 : Sur un point d’appel : un trouble du développement, sommeil, langage...

M13 : Aprés, vous deux, vous citiez des situations ou vous aviez vu en consultation
des parents qui toléraient 'usage de leur tablette en consultation. Moi, quand je pointe
ce genre de situation du doigt, il y a souvent la réaction des parents, qui dit « ouai non
mais ce n’est pas comme ¢a tout le temps, c’est juste qui si 'on veut qu’il soit calme
dans la salle d’attente, si vous voulez pouvoir 'examiner, on est obligé de lui laisser.
Et ils se défendent la-dessus en disant que c’est vraiment anecdotique... Mais apres,
pour pénétrer au-dela.... Et puis aprés, quand tu vois que le téléphone est rempli de
70 applications et qu’il y en a 69 c’est pour des jeux pour les enfants, tu fais « non
mais la, c’est pas... ».

M11 : Il pourrait y avoir & plus grande échelle, des messages de prévention a la radio,
alatélé...

M15 : A la Télé ?? Ils ne feront jamais ¢a !

RIRES.

M13 : Bah si justement.

M11 : A plus grande échelle ¢a aiderait !

M14 : Mais ils en ont déja fait par rapport aux choses violentes, mais on n’est pas sur
les stimuli visuels de la télé chez le tout-petit.

M11 : Oui oui, il y aurait besoin de sensibilisation la-dessus...
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M14 : Mais c’est récent.

M15 : La prise de conscience est récente, aprés, si justement, ce n’est pas pris en
compte...

M11 : On va prendre du retard...

M15 : Ca va devenir un enjeu de santé public...

M13 : Apres, il faut que les structures publiques, elles montrent 'exemple. Quand tu
vas a 'école, I'écran c’est pas mal en soi. Je ne sais pas a partir de quel age, je ne
pense pas qu’a la créche on les mette... le pire c’est dans les services de pédiatrie,
ou la premiére réaction quand les parents vont hospitaliser leur enfant c’est « est ce
qu’ily a latélé dans la chambre ? » et elle tourne 24/24 toute la journée, dans le service
de pédiatrie...

Modérateur : pour les moins de trois ans ?

M213 : Ouai pour les moins de 3 ans.

M12 : Dans les salles d’attentes des médecins, je suis allée chez le radiologue...
M13 : Les salles d’attentes c’est toujours...

M12 : Y’a des télés partout...

M14 : Partout, dans les supermarchés, il y a des écrans...

M13 : Déja retirer les écrans des endroits ou il ne devrait pas y en avoir. Ca c’est un
peu vertical comme décision mais bon...

M11 : Aprés je pense que ¢a a un impact au quotidien... au quotidien I'enfant, il est soit
a la créche soit au domicile des parents.

M12 : A la créche, je ne pense pas qu'il y ait de... enfin jespére pas...

Rire général.

M14 : Maintenant méme dans les voitures il y a des écrans...

M11 : Oui, c’est intégré dans I'appuie-téte des parents... oui il y en a partout...

M15 : Puis aprés c’est un commerce... Acheter des tablettes aux enfants...bah, on

n'achete pas de tablette avant....
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M11 : On va aller & contre-courant du business, ¢a va étre compliqué... Oui, il y a des
tablettes pour les enfants...

M15 : Mais, dés gu’ils ont ¢a... ils l'emmeénent partout... dans la voiture....

M11 : Oui c’est plus qu’a la maison, c’est vraiment partout...

Modérateur : Et du coup, de quoi vous auriez besoin pour faire de la prévention ? Vous
parliez d’'un poster en salle d’attente.

M11 : De nous, nous former.

Groupe : oui ...

M12 : Une formation plus précise.

M15 : C’est le plus important oui.

M14 : Je ne sais pas si ¢a pourrait rentrer dans la formation de I'externat. Moi j'imagine
plutdt de la formation continue.

M12 : Un item dans le carnet de santé.

M11 : Oui ¢a pourrait étre rajouté.

M14 : Y’a pas une question ?

M11 : Il y a « garde d’enfant ».

M12 : Je ne crois pas hein...

M11 : Non, on demande comment est-ce qu’il est gardé, mais il n’y a pas de question
claire sur ses activités, sur le type de jeux qu'il fait et 'exposition aux écrans.

M14 : Ce serait bien oui, c’est slr qu’on s’en sert. Et si les parents peuvent le voir...
M12 : Moi je n’ai pas regardé le dernier mais, il y a plein de trucs sur I'alimentation, ce
serait bien qu’il y ait peut-étre une information sur les écrans.

M15 : Non, et puis s’il y a une case a cocher, ¢a veut dire qu’il y a quelque chose a
vérifier.

M12 : Dans notre examen... Mais en plus tu sais il y a des choses....

M11 : Pour la diversification, il y a plein de chose c’est vraiment bien fait

M12 : Et les gens les utilisent bien.
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M11 : Oui, ¢a les gens les lisent, c’est vrai qu’il pourrait y avoir une petite note d’infor-
mation.

M15 : oui, c’est vrai que le carnet de santé, c’est un message qui passe bien. Oui mais
il faudrait qu’on soit formé, plus précisément la-dessus, parce qu’on a une vague in-
quiétude de la chose...

M14 : Pour au moins, ne pas se trouver béte devant un argumentaire de base des
parents.

(Blanc de quelques secondes)

Modérateur : Il faut que je respecte les temps de silence de 10 secondes... c’est hyper
dur !l

Rires...

M15 : Pendant les études, je ne sais pas si c'est pertinent, pendant I'internat ?

M13 : Pendant I'externat c’est trop tot...

M14 : oui C’est trop tét.

M15 : Pas exemple pendant I'internat de médecine générale, il y a un séminaire sur la
pédiatrie sur les situations un peu...

M11 : c’est cours et ce n’est pas ce qui revient en premier...

M15 : Genre I'énurésie, tout ca.

M11 : Dans nos problématiques et nos questions... Sachant que nos séminaires - en
tout cas quand j'étais interne, on partait de nos problématiques, et ¢a c’est typiquement
une problématique qu’on ne va pas avoir en étant interne spontanément parce qu’il
faut déja étre passé un moment en cabinet, avoir déja une notion que ¢a pouvait poser
probléme et se dire mince, j'ai pas d’argumentaire. On a plein « d’antivaccins » alors
on est obligé de se former un peu en se disant, bon il faut que je développe mon
argumentaire pour les vaccins, parce qu’il faut que jarrive a les convaincre, parce que
on a des .... Je ne sais pas si on peut appeler ¢a des lobbies... en tout cas des gens

qui cherchent a démontrer l'inverse. Alors la, effectivement, visiblement, dans la
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population générale, ce n’est pas choquant qu'un enfant soit devant un écran ou un
smartphone ou une tablette, puisqu’il en a déja une. |l y a déja des idées hyper répan-
dues, donc beaucoup beaucoup de gens a convaincre, donc il faudrait qu'on ait des
arguments un petit peu solides. Donc je ne suis pas sdr que, dans la maniere dont
sont faites nos formations d’internes, en partant de nos problématiques... On ne va
pas aborder le sujet. En plus c’est hyper court, et il y a la moitié des internes qui ne
passent pas en pédiatrie : c’est soit gynéco soit pédiatrie... C'est compliqué hein... En
formation continue ¢a peut-étre hyper intéressant !

M15 : Il y a des séminaires sur la nutrition, je pense qu’on pourrait faire sur d’autres
types de prévention chez I'enfant.

M13 : Puis, méme en passant en pédiatrie, ce n’est pas une question phare...

M11 : Nous on l'avait abordé, mais c’est tout...

M14 : Moi pas du tout.

M14 : Mais aprés, moi je me dis, c’est des choses.... Ce ne sera pas en une consul-
tation que tout va étre détricoté ! Je pense qu’il faut mettre la question en téte, lancer
le débat en famille, la discussion entre eux... Parce qu'on est dans des habitudes, on
est sur des choses qui sont ancrées, c’est pas en un message qu’on va dire « ouille
ouille ouille, c’est pas bien ».

M11 : De toute fagon, c’est des enfants qu’on va probablement suivre

M14 : Oui, voila...

M11 : le nouveau-né, il n’est pas directement concerné...

M12 : Il faudrait 'évoquer a chaque consultation.

M14 : C’est fou, mais je compare un peu ¢a au tabac. Il faut que la famille, enfin I3,
c’est une personne indirecte, parce que c’est un enfant et c’est le parent qui va avoir

la décision, mais il faut que le parent soit prét a changer son mode de vie.
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M11 : Et qu’ensuite, il soit prét a étre vigilant au quotidien, parce que ce n’est pas nous
qui allons étre au quotidien avec I'enfant et comme je disais, en fait c’est hyper dur de
les priver d’écrans... (Rires).

M14 : La théorie et la pratique... (Rires).

M15 : Nous aussi, adulte, on est accros a notre téléphone... juste ca...

M11 : A oui, ¢a c’est clair, tout le temps a portée de main...

M15 : Du coup en y réfléchissant, bon... ¢a ne répond peut-étre pas a ta question,
mais dans le dépistage... En consultation pour un trouble du langage ou du compor-
tement, c’est finalement quelque chose qu’il faut qu’on recherche, et qu’on ne recher-
chait pas avant.

M12 : Oui le trouble du langage et du loco ? ....

M15 : Avant de faire un bilan orthophonique, il faut peut-étre qu’on demande.

M12 : Sur un point d’appel clinique il faut qu'on y pense, un enfant qui ne parle pas...
M14 : Ou du comportement...

M12 : Qui a un trouble du spectre autistique, il va falloir qu’on 'aborde...

M11 : Surtout que ce n’est pas compliqué... ce sera peut-étre compliqué a mettre en
place pour les parents, au moins on pourra pointer...

M15 : Ce sera compliqué au début, mais aprées, c’est des habitudes de vie... c’est tout
le monde, c’est toute la famille....

M14 : Et pour le coup, si la personne arrive avec un motif type trouble du langage ou
du comportement, |a, pour le coup, t'as un point d’ancrage, t'as une accroche, tu peux
dire, ca peut-étre ¢a... On peut essayer de jouer la-dessus. Maintenant il va falloir tous
s’y mettre, la famille entiére.... C’est peut-étre plus simple dans ces circonstances-Ia,
que dans quelque chose de systématique parce qu’il n’'y a pas de probléeme et que
'enfant va bien.

Modérateur : Et du coup, quelles informations et quels conseils vous donneriez aux

parents, et aux enfants de moins de trois ans, sur les écrans de maniere générale. ?
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M12 : Quand on sera formé.... (Rires).

M14 : C’est ¢a, il y a la théorie et la pratique. Dans la théorie, on est d’accord pour le
zéro, dans l'idéal c’est le zéro. Apres, il ne faut pas idéaliser....

M15 : Ben il faut accompagner, si vraiment, on veut regarder quelque chose a la télé-
vision que I'enfant peut regarder, s’il a I'enfant dans les bras, je pense qu'il faut adapter
les choses, il ne faut pas non plus étre trés brutal. Oui, il faut expliquer aux parents
gu’il ne faut pas laisser un enfant tout seul devant la télé....

Modérateur : Et qu’est-ce que tu entends par la, « accompagner » ?

M15 : Pour que les choses soient un peu plus...

M12 : Un entretien motivationnel...

RIRES.

M15 : Il y a accompagner la famille, les parents, I'enfant, et puis... accompagner I'en-
fant dans justement, le sevrage des écrans. Parce que c’est sir que dans le mois qui
va suivre, ¢a va étre crise sur crise, mais apres je pense...

M11 : On peut les avertir...

M15 : Faut leur dire que ¢a va étre compliqué pendant un mois, puis apres ¢a ira beau-
coup mieux.

M11 : Faut leur dire que c’est pour le développement, et puis il faut les revaoir, et leur
dire « bon bah alors, comment ¢a s’est passé, ou est-ce qu'il y a eu des difficultés ? »
M14 : Le sevrage... (Rires) Et expliquer a 'enfant en méme temps, parce que ce n’est
pas parce qu’il a moins de trois ans qu’il comprend pas les choses. Je pense qu’il faut
s’adresser aux deux, et dire, « papa et maman, ils vont mettre moins la télé, et c’est
normal, c’est pour que tu grandisses bien, et tu vas faire plein d’autres choses ».
M15 : Oui justement que les parents, ils aient une autre relation avec leur enfant, qu'ils
s’impliquent plus a jouer avec eux, a faire d’autres choses avec eux, a leur parler....

Au lieu de parler a leurs téléphones...
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M14 : La problématique, elle est toujours celle du temps, c’est aussi le coté simple de
dire « bon, elle est a la télé ; et moi, jai du travail, je fais a manger » ...

M11 : C’est sdr que les femmes travaillent maintenant, donc il faut un petit peu changer
I'organisation familiale.

M14 : Apres c’est pour ¢a, c’est plus simple de mettre un message en salle d’attente
« zéro écran ». Comme ¢a, c’est le message un peu choc, un peu général, un peu dur,
et puis apres, a nous de nous adapter au contexte familial, et partir de leur base a eux,
leur mode de vie, en discutant, et en voyant ce qui est adaptable a leur situation. Mais
on peut pas imposer, on ne peut pas dire « ah non c’est zéro... », c’est un peu violent.
Modérateur : Et du coup si ce n’est pas zéro c’est quoi, c’est quand, c’est comment ?
M11 : Ce sera au cas par cas.

M14 : C’est tendre vers le zéro, faire au mieux pour le zéro.

M11 : Aprés est ce qu’on peut hiérarchiser ?

M12 : Déja je pense qu’'un enfant avant trois ans, faut dire de ne pas le laisser tout
seul avec un écran.

M15 : Faut que ce soit accompagné systématiquement, si vraiment ils trouvent que....
M11 : Faut différencier I'écran interactif et I'écran trés passif. Il faut les sensibiliser.
Modérateur : Dans quel sens ?

M11 : peut-étre que I'écran interactif c’est moins pire ? (Rires)... Je ne sais pas moi
javais cette idée la...

M12 : peut-étre, il faut se former...

M15 : Apres, il faut dire que ce que I'enfant apprend avec I'écran, ce n’est pas forcé-
ment vrai. Je ne sais plus avec qui je discutais de c¢a : il va apprendre les chiffres 1, 2,
3... Mais il ne saura pas se représenter un verre, 2 cacahueétes, ... Par exemple, si on
lui demande « donne-moi 2 cubes » bah, il ne saura pas dire ce que c’est 2. Il sait dire

« deux », il sait le prononcer, mais il ne saura pas se le représenter... Et c’est ¢ca aussi
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le risque des jeux interactifs, c’est d’apprendre des choses mais de ne pas savoir se
les représenter.

M12 : De ne pas les intégrer.

M14 : Je ne sais pas si les orthophonistes sont plus formés la-dessus que nous, ¢a
pourrait étre intéressant d’en discuter. Enfin je me dis, qui pourrait nous former la-
dessus ?

M11 : Ouai puis ce serait intéressant d’avoir des guides. Enfin pas de nous macher le
travail, mais de nous donner les grandes lignes, mais y’a srement des gens qui ont
plus d’expérience que nous. Les pédopsychiatres, en CMPP, c’est slr qu’ils ont plus
d’expérience que nous la-dessus. Parce qu'ils voient des tout-petits qui commencent
a avoir des troubles autistiques, sauf que nous on n’en voit pas assez, pour avoir du
recul.

M12 : Il faudrait déja les repérer.

M11 : Et du coup il aurait des pistes peut-étre, pour faire changer I'environnement fa-
milial.

M13 : Je ne sais pas si c’est des choses que tu reperes pendant une consultation
avant 3 ans.

M11 : Pour un médecin généraliste ?

M13 : Méme pour un pédopsy. Tu vois, les troubles de I'apprentissage, pour vraiment
réussir a avoir un diagnostic sar, c’est vraiment avec I'évolution et ¢a arrive plus tard...
les 3 ans ils sont déja passés depuis un moment...

M12 : Oui mais les troubles relationnels, ou de la relation, on peut les repérer assez
tot.

M15 : Moi, le reportage que javais vu, les troubles sont apparus a 9 mois, la consul-
tation était a 1an, donc tu vois...

M13 : Ouai y’avait quand méme vraiment des choses qui avaient été repéré a 9 mois,

méme a lan.
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M12 : Et le contact avec les écrans, c’était a quelle dose ?

M15 : Bah, je ne me rappelle pas exactement mais la télé était allumée constamment,
ils mettaient les comptines sur le téléphone, des choses comme ca.

M12 : C’est les nounous qu’on devrait peut-étre.... Moi j'en ai plein,

M14 : Ouai, on n'y pense pas au milieu professionnel...

M12 : Parce qu’il y en a beaucoup qui mettent la télé.

M11 : Oui je me souviens avoir fait la réflexion, jai une copine qui m’a dit « je suis
rentrée chercher ma fille, ils étaient tous devant la télé », sa petite elle a 8 mois... Et
elle m’a dit, mais oui mais ne t'inquiéte pas, c’est quand les grands étaient rentrés de
I'école, du coup ¢a veut dire que ¢a a duré peu de temps... Ca a duré 1 heure. (Rires)
M11 : oui en fait chez la nounou, avec le mélange des ages...

M12 : Oui, je pense qu'on a peut-étre... Parce que on signe les autorisations des as-
sistantes maternelles, faudrait peut-&tre leur délivrer I'information. Parce qu’ils ont des
ages différents, et je n’en connais pas de nounou qui ne mettent pas d’enfants devant
la télé...

M14 : Méme quand le message est dit de pas le mettre.

M13 : Apres ce qui est dur, c’est que tu ne fais pas que de la prévention auprées des
enfants, c’est vraiment des schémas familiaux et culturels, avant de faire comprendre
aux parents que c’est mauvais de mettre leurs enfants, il faut déja que, eux, ils com-
prennent que méme pour eux ce n’'est pas toujours bien. Et comme on disait, si un
enfant voit ses parents tout le temps devant les écrans, tout le temps devant la télé,
tous les soirs ils rentrent ils mettent un film... Ben I'enfant, il va descendre, il va s’en-
dormir avec ses parents devant la télé, et bien, il 'y aura pas d’histoires, il n’y aura
pas de conte, il 'y aura pas d’histoire partagée... ¢a veut dire que les parents, et c’est
quand méme dur... Parce que méme la journée, quand les parents, ils les mettent
devant les dessins animés, c’est vraiment pour se libérer du temps, facilement.

Modérateur : Toujours ?
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M12 : Ce n’est pas que ca...

M13 : C’est parce que les enfants demandent énormément, mais aussi parce que c’est
plus facile de les avoir devant la télé que dans les pattes quand tu fais autre chose.
M12 : Y’a plein de gens qui ne sortent plus du tout, et le week-end, ils passent leur
journée devant les écrans. Tous les gamins obéses qui passent leur dimanche devant
la télé, ou devant l'ordi... Et les parents non plus, ils ne sortent plus... c’est un pro-
bléeme de société.

M14 : La sédentarité, c’est aussi un probleme qui est lié aux écrans.

M12 : ah oui.

M11 : Il faudrait agir sur tout le plan familial.

M14 : Mais aprés quand on pose la question, alors, c’est peut-étre pour des plus
vieux... « oui mais, elle appuie sur le bouton de la télécommande » ... « Et la télécom-
mande, qu’est-ce qu’elle fait a portée de main d’enfant ? » C’est tout un fonctionne-
ment, et le parent se retranche vraiment dans I'enfant qui décide.

Modérateur : Et du coup qu’est-ce que tu pourrais faire dans ce cas-la ?

M12 : de I'éducation a... on est embété... ce n’est pas facile.

M14 : Dans ces moments-la... Je ne sais pas si c’est béte, je ne sais pas si c’est bien
ou pas ; mais dans ces moments-1a, je ne m’adresse pas aux parents, je m’adresse a
'enfant en lui expliquant, « tu sais la télécommande, c’est pas a toi de la gérer, c’est
papa et maman qui décident quand tu regardes quand tu fais ci... je m’adresse a I'en-
fant. C’'est une maniére détournée et indirecte, je ne sais pas si ¢a fait I'effet escompté
sur le parent, parce que, le message il est grandement destiné au parent.
Modérateur : Et vous qu’est-ce que vous faites dans cette situation, si elle se preé-
sente ?

M11 : La situation ou I'enfant il a accés a la télécommande ?

Modérateur : oui, par exemple.
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M15 : Ben, poser aux parents la question de comment ils pourraient faire pour que
'enfant n’est pas accés a la télécommande, comme ¢a c’est lui qui dit « bah oui, on
pourrait ranger la télécommande dans le tiroir », c’est des trucs cons, mais si moi, je
lui dis, ben, rangez la télécommande dans le tiroir ¢ca aura pas du tout le méme impact
que si c’est lui qui réfléchit.

M12 : c’est toujours mieux quand ¢a vient d’eux.

M15 : oui mais si on les manipule un petit peu...

RIRES.

Modérateur : manipuler les parents (mime d’écrire).

RIRES.

M15 : non, ce n’est pas ce que je voulais dire...

Modérateur : non mais je sais ! Ok trés bien, est ce que vous avez d’autres conseils
qu’on pourrait donner aux parents, d’autres informations.

M12 : Moi je pense que les parents ils sont a la recherche de conseils, parce qu’apres,
eux, ils nous posent des questions. Et si on aborde le probleme, ils nous font confiance
en général, donc ils vont nous demander notre avis. Donc, oui, je pense qu’il faut
'aborder. Faut y penser en fait, c’est a nous. Je pense que la premiére des choses a
faire c’est de changer nos habitudes a nous. Apres, que dire aux parents, ben, on va
aller se former.

Modérateur : Ok ! Merci a tous !

Modérateur : Sur quels domaines de prévention vous concentrez vous lorsque vous
recevez en consultation des enfants de moins de 3 ans ? De maniére générale, a quoi

vous pensez ?
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M 23 : Poids taille, enfin 'IMC avec tout le foin qu’il y a ces derniers temps avec la
prévention de I'obésité, bon peut-étre pas les moins de 2 ans mais entre 2-3ans c’est
peut-étre ce que je vais regarder en premier.

M19 : Moi je regarde sur le sommeil

M21 : Ouai

M22 : Le sommeil, I'alimentation, les troubles sensoriels de maniére générale, I'audi-
tion.... Mais aprés ¢a dépend de I'age aussi

M22 : Jusqu’a 3 ans ¢a fait large, on ne va pas se concentrer sur la méme chose, a 6
mois, 2 ans, 3 ans... (Blanc de plusieurs secondes) Si c’est pour parler des écrans
(rire général) moi je dirais que personnellement je n’en parle pas vraiment avant 3 ans,
j'Y pense pas.

M19 : Moi je ne vais pas avoir tendance a le faire spontanément sauf si clairement, ce
qui arrive des fois en consultation, pour le tenir tranquille, y’a un smartphone qui est
donné au gamin pour qu’il se tienne tranquille. La, effectivement on aborde le truc,
mais je n’y pense pas spontanément, a aborder le truc avec eux. Pour les moins de
trois ans.

Modérateur : OK...

M22 : Un peu pareil ouai, y’a pas longtemps j'avais une petite.... Je ne sais plus quel
age elle avait, mais moins de trois ans, elle devait avoir 2 ans 1/2, qui prenait le smart-
phone... Avec la maman qui me demande « c’est normal qu’elle connaisse le code et
gu’elle arrive a chercher des trucs dessus ? »

M19 : Non ! (Rire général)

M19 : C’est vrai que des fois c’est le frere ou la sceur qui, pour le tenir tranquille, ou
pour voila... donc la effectivement ¢a, on y pense, mais spontanément, je ne pense
pas poser la question

M20 : Moi je n’y pense pas...
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M21 : C’est vrai qu'on y pense quand on les voit on se dit « oh la la... déja sur les

écrans... » Mais je n’ai jamais encore abordé le sujet avec une famille.... Mais apres,

ca ne fait méme pas 1 an que je fais des remplas... Je pense que je n'ose peut-étre

pas aborder le sujet... souvent c’est en fin de consultation

pour les tenir tranquille ils

leur mettent le smartphone dans les mains, et puis on est déja a la bourre... Et du

coup, bah voila.... Ca m’est arrivé une fois de mettre dans le dossier « attention

écran » pour y penser pour la fois d’aprés, mais je n’ai jamais abordé le sujet...

Modérateur : Mais c’était dans quelle situation que tu avais

noté « attention écran » ?

M20 : Parce que je n’avais pas eu le temps de I'aborder, j'avais pas eu la force, et le

temps pour heu....

Modérateur : Mais c’était un smartphone ?
M20 : Oui

Modérateur : D’accord. A quel age ?

M20 : Je ne sais plus... moins de trois ans c’est sdr.

Modérateur : On va passer a la question suivante : Impact chez les enfants de moins

de 3ans ?
Groupe : négatif !!! Rire collectif
M23 : Que du négatif...

Modérateur : Mais lesquels ? Positifs ou négatifs ?

M22 : Est ce qu’il y a du positif déja ? Moi je n’en vois pas....

M16 : Bah ¢a les pose !

Rire général

M19 : En tant que parent quand tu as envie d’étre tranquille
guand méme, non ?

M22 : Avant trois ans ?

M16 : Méme en consultation....

M19 : Oui
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M16 : Quand tu as un gamin qui court dans tous les sens

M22 : Ah oui, si, c'est vrai.

M19 : Pour les plaies, pour suturer des plaies.

M22 : Pour les vaccins.

M16 : Méme pour le p’tit frere ou la p’tite sceur, si ¢a lui évite de courir partout, c’est
plus simple.

M22 : Je leur mets les dessins animés, je leur dis vous passez a la maison

M19 : Non, moi c’est pour les plaies ou jai eu le probleme, et en fait, clairement ¢a
marche super bien,

M20 : Ben c¢a les hypnotise

M19 : Oual, ils ne bougent plus, tu fais ce que tu veux ! Pour suturer une plaie, on s’en
fou d’avoir du KALINOX, ou de faire des formations sur I'hnypnose en fait (rire)

M22 : Ca dépend des enfants quand méme

M19 : Les quelques fois ou je I'ai fait ¢a s’est super bien passé, mais avec un vague
sentiment de honte... (Rire général)

M19 : En me disant que ce n’est pas forcément un bon exemple...

M22 : Ne faites pas ce que je fais...

M18 : Du coup, c’est dur de leur faire de la prévention juste apres...

M22 : Si, c’est le moyen d’aborder le sujet justement, parce qu’ils n’ont pas des sutures
ou des vaccins tous les jours.

M19 : Tu le fais aussi pour des vaccins ?

M22 : Bah, jessaye, aprés ¢a dépend de I'age... quand ils ont dépasseé....

M20 : Parce que tu as une télé dans ton cabinet ?

M22 : Ben j’ai mon ordinateur... je fais en streaming...

M23 : Nous, on n’a pas le volume, remarque, juste les images ¢a suffit...

M19 : Moi javais voulu le faire une fois, pour un gamin, avec qui ¢a se passait mal a

chaque fois avec les vaccins, et j'avais proposé I'écran, et en fait c’est moi qui me suis
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fait remballer par la mére qui m’a dit, « non, mais quand méme... les écrans, ce n’est
pas terrible » (rires) du coup depuis ce moment-la jose plus trop... (Rire général)
M22 : Elle t'a expliqué que ce n’était pas bien les écrans ?

M19 : Elle m’a expliqué que ce n’était pas bien... (rires) .... Du coup pour les vaccins....
C’est un truc qui passe vite, je peux...

M22 : Oui

M19 : Mais pour les sutures...

M21 : C’est vrai que je n'aurais pas pensé pour les vaccins, présenter I'écran. En gé-
néral je les fais parler. Ouai a trois ans.... On est toujours moins de trois ans d’ailleurs ?
Modérateur : Toute la soirée on est & moins de trois ans. Est-ce que vous voyez
d’autres impacts ??

M23 : Disons qu’en négatif oui.

Modérateur : Lesquels ?

M20 : Ca empéche les interactions...

M21 : Un ralentissement développement psychomoteur

M19 : C’est la solution de facilité beaucoup pour occuper le gamin, donc aprés c’est
sar...

M22 : Ce n’est pas un groupe de parole... (rires)

M19 : Mine de rien tu juges aussi par rapport a toi-méme.

M22 : Moi aussi je le fais ... (rires)

Rire général

M19 : Enfin jai du mal a juger complétement alors que ¢a....

M23 : Y’a pas la question : « avez-vous mis vos enfants devant la télé ? »...

M19 : Ca arrive clairement quoi... Mais apres, sur des trucs choisis... enfin bon, on
trouve toutes les excuses... (rires)

M16 : On se déculpabilise comme ca.

M19 : C’est ca (rires).
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M22 : Avec un temps limité...

M19 : C’est sur des DVD...

M21 : Moi javais vu un reportage sur I'autisme virtuel, et on se rendait compte que sur
certains enfants, avec un diagnostic initial d’autisme, puis finalement, ils coupaient
complétement les écrans pendant 1-2 mois et c’était la transformation de I'enfant.
M19 : Pareil pour les hyperactifs...

M22 : C’est toi qui nous avait passé la vidéo... (En s’adressant a M19)

M19 : La vidéo du médecin de PMI ?

M20 : Ouai.

M21 : Sur l'autisme virtuel justement ?

M20 : Ce n’était pas ce nom la mais...équivalent...

M19 : C’est une vidéo qui a fait, tout le monde se I'est transmise cet été

M20 : Mais aprés y’a eu un peu...

M22 : Un contre-courant

M20 : Ouai, qui a dit « non mais elle est folle cette médecin, elle n’a aucune preuve »
M23 : Ah ouai ?

M22 : Enfin, que c’était son avis quoi.

Modérateur : Et du coup la vidéo vous en pensiez quoi ? Ceux qui l'ont vu ?

M16 : Je n’ai pas regardé jusqu’au bout.

M20 : Moi je l'ai trouvé claire, démonstrative... moi jai flippé aprés. J'avais déja
presque imprimé une affiche (mime des affiches avec ses mains) a mettre dans ma
salle d’attente, et puis je ne sais pas, le temps que... que je le fasse... jai eu d’autres
sons de cloche, je me suis dit, effectivement t'as juste pris ¢a, t'es pas allée voir ail-
leurs, du coup je me suis arrétée... et voila... mais du coup, j'ai ¢ca en téte, et récem-
ment j’y ai pensé pour un enfant plus grand... mais effectivement, qui était hyperactif....

Et jen ai parlé a la maman... donc ouai, je trouvais que c’était quand méme assez...
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méme si elle ne donnait pas ses sources, a part son expérience personnelle, ¢a pa-
raissait assez cohérent, ce qu’elle disait.

M22 : Sans savoir si.... Elle parle de son expérience, sans savoir si c'est généralisable
mais le fait de..., d’y penser chez un gamin hyper actif aprés ce n’est jamais perdu...
M23 : Voila, on ne risque pas grand-chose...

M22 : Et puis heu, oui sur le cété ou elle décrivait simplement, elle disait que I'appren-
tissage chez les tout-petits, il se fait en touchant, en manipulant...

M19 : Le contact avec I'émotionnel, le partage avec le parent...

M20 : Apres, il y avait aussi, aprés, c’était peut-étre des enfants plus grands, je ne sais
pas si c’était au Canada.... lls avaient étudié des dessins (mime faire des dessins
avec un crayon)

M21 : Ah oui...

M16 : Ouai c’était a 6 ans. Y’avait des beaux dessins et des dessins tout pourris. (Rire
geénéral) ... et y’avait avec ou sans écran, mais....

M23 : Et y’avait une histoire aussi... la fagon de tenir le crayon. Les enfants qui ne
faisaient que glisser... ne savaient plus tenir un crayon... (Mime la fagon de tenir un
crayon versus glissé avec le doigt sur une tablette) ... lls avaient que la position plus
que du papillon, je crois que ¢a se disait... ils n’avaient plus I'habitude d’avoir un con-
tact avec un truc dur....

M19 : Apres ce que javais retenu, ce n’est pas d’écran avant trois ans, mais en pra-
tique je trouve ¢a compliqué, d’avoir ce genre de message, en sachant que... (Rires),
dans la .... Enfin je reviens encore sur... enfin je n’ai pas l'impression d’étre la seule
quoi....

M23 : Si! (Rire général)

M19: Ah bon, d’accord, ok, pardon.... C’est vrai ? (Rires) Merde ! (Rires)

M23 : Non... surtout pour les suivants...

M19 : Quels suivants ?
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M23 : Les deuxiémes !

M19 : Ah oui les deuxiémes ¢a c’est clair !

M23 : lls sont beaucoup plus t6t devant I'écran

M19 : Bah oui parce que le premier.... Et le 3®toute la journée en fait ?

M22 : Non non... Non par ce qu’on limite méme pour les plus grands.

M19 : Mais méme en limitant en fait, c’est sar que.... lls le sont plus tot.

M22 : lls le sont plus tét.... La premiére... probablement qu’elle n’a pas eu d’écran
avant 3 ans... je me souviens plus en fait, j'ai fait ga de mémoire... par contre apres,
c’est plus possible !

M19 : Ben voila, moi je me rappelle on a acheté le lecteur DVD, ben le jour ou I'on est
revenu de la maternité pour la 2¢ ... (rire général) ... Voila...

M20 : Moi ce qui m’avait étonné dans cette vidéo, c’est qu’elle parlait des écrans... de
'enfant qui était a c6té, méme sans regarder I'écran, et qui pouvait, que ¢a pouvait
perturber...

M23 : Ben sur le c6té, stimulation permanente...

M19 : D’ailleurs y’a une affiche qui m’avait pas mal parlé, ou tu vois deux parents qui
sont la en train de regarder leurs smartphones sur leur canap’, et le gamin qui fait une
tour, et qui dit « regarde ma belle tour » et puis les parents ils font hum (moue du
visage) et puis en fait le gamin et ben du coup, enfin c’est une petite BD, il arréte sa
tour et puis il se met a regarder lui aussi la tablette...

M22 : lls agissent par imitation alors....

Modérateur : C’est une BD ¢a ?

M19 : Ouai c’était une BD

M17 : En prévention ?

M19: En disant : Faites attention a 'image que vous envoyez a vos enfants, et si vous
étes tout le temps sur votre tablette déja vous vehiculez cette image-la, d’étre tout le

temps sur un écran.
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M20 : oui et puis tu empéches l'interaction aussi...

M19 : Et puis, en méme temps, tu ne regardes pas ton gamin, pendant qu’il fait d’autres
trucs...

M20 : Quand tu vas dans les parcs et puis que tu vois que les parents sont sur les
bancs avec leurs téléphones au lieu de regarder leurs enfants qui sont en train de
jouer...

M16 : Ouai... mais ¢a tu peux I'avoir pareil avec un livre ou avec un journal ! T’es peut-
étre moins absorbé par un journal ?

M20 : Je t'assure que, y’'a 18ans, les parents, ils regardaient leurs enfants dans les
parcs !

Modérateur : Et quel est 'impact du fait qu’ils regardent les écrans maintenant ?

M20 : Ben y’a plus d’interaction entre parents et enfants quoi...

M16 : Ouai « va jouer et fout moi la paix... »

M20 : Quai, C’est ca...

M21 : Ou alors c’est « va regarder la tablette et tu laisses les grands tranquille », pour
le repas de famille...

M20 : Ouai, ¢a isole I'enfant, ou ¢a isole le parent... mais chacun est dans son truc...
Groupe : humm.

M19 : Aprés, du coup, en tant que médecin généraliste, comment arriver a parler de
ca ? ... Ce n’est pas évident en fait.

M21 : Sans étre trop moralisateur c’est pas évident en fait...

M20 : Bah, la difficulté c’est, quand c’est complétement intriqué a la vie familiale...
M21 : Un peu comme la nutrition en fait... la mal bouffe ... finalement c’est aussi une
éducation des parents...

Modérateur : Est-ce que vous voyez d’autres impacts dont on n’aurait pas parlé ? Po-
sitifs ou négatifs toujours...

M20 : Sur le langage...
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M23 : Apres, moi, je me posais la question des langues étrangéres parce que... voila
c’est un argument aussi...

M19 : Ouai de mettre le gamin dans un film en langue étrangére... apparemment ¢a
ne marche pas des masses....

M23 : T'as testé ? (Rires)

M22 : Pas avant trois ans en tout cas...

M19 : Non mais, apparemment I'apprentissage d’une langue ¢a se fait quand il y a de
I'affectif et de 'émotionnel aussi et...

M23 : Scientifiquement, est ce qu'’il y a eu des choses la-dessus ? S'il pouvait quand
méme y avoir un apprentissage ou pas du tout ?

M19 : Ouai...

M23 : Apres il y a aussi le cbté, je ne sais pas si €cran ¢a inclus aussi tout ce qui est
.... Jeux électroniques ou il y a des petits écrans ou pas, ben comme dans le reportage
elle incluait tout ce qui est des tablettes magiques ou les choses, je ne sais pas ce que
c’est les tablettes magiques...

M19 : C’est quoi des tablettes magiques ?

M18 : Les micro-ordis, oui ¢a inclut les tablettes.

M22 : Les tablettes simplifi€ées quoi

M16 : Les jeux de logiques quoi...

M20 : Quand t'appuies sur une touche ca fait « ah »

M16 : Appuie sur le rond rouge ou je ne sais pas quoi ??

M22 : Ca fait longtemps que ¢a existe, mais y’avait pas d’écrans avant c’est tout ! Des
trucs qui font du bruit quand tu appuies sur une touche...

M19 : Bah ouai !

M23 : Oui mais du coup est ce que ¢a a un impact différent ? Ca ne développe pas de
regard...

M21 : Et sur le sommeil ? Est-ce que ¢a a un impact ?
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M19 : Attend, mais t'as des gamins qui ont la télé dans la chambre aussi....

M21 : Avant 3 ans ?

M19 : Ah ben je pense a... Enfin je ne sais pas, je suis pas sir, ¢ca dépend peut-étre
des endroits ou tu exerces mais ¢a existe c’est sir !

Modérateur : Et ce serait quoi du coup les impacts sur le sommeil ? Vous pensez a
quoi ?

M23 : Je ne sais pas si on peut transposer, que le sommeil soit de moins bonne qualité,
que ¢a perturbe les cycles du sommeil.

M20 : La lumiére bleue

M23 : Quai

M19 : (Interroge du regard ?)

M23 : lls ont la lumiére bleue sur la rétine...

M19 : Ah ouai.

M23 : Non mais c’est les lumieres des recharges des téléphones.

M21 : Est-ce que vous avez fait attention qu’il n’y a plus de lumiére bleue sur les char-
geurs

M19 : A ouai ?

M22 : Non moi je ne savais méme pas tu Vvois.

M21 : Ben de fois tu as des petites lumieres, des petites LED...

M19 : Apres la télé qui marche en permanence je ne suis pas sdr que ce soit un pro-
bléme super récent... Mon mari il a toujours eu la télé qui était tout le temps chez lui...
tout le temps tout le temps tout le temps....

M20 : Mais elle n’était peut-étre pas dans toutes les pieces non plus ?

M19 : Bah non mais bon.... Il y a des familles comme ¢a...

M21 : T'as des familles qui mangent devant la télé. Bah d’ailleurs on voit I'interaction
gu’ils ont les uns les autres, ils ne se disent pas grand-chose...

Modérateur : Et quels sont les impacts de la télé allumée en permanence pour vous ?
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M19 : Le programme est pas tout le temps adapté... Parce que c’est super dur de
contrler.... Si...

M17 : Oui, dans le programme aussi... Le journal télé...

M19 : Enfin c’est quand méme problématique ce qui peut passer a la télé... méme sur
des chaines...

M23 : des chaines enfants...

M19 : C’est n'importe quoi... tu commences par un truc adapté, enfin j'ai déja retrouvé
mes filles chez mes beaux-parents sur des trucs pas du tout adapté, parce que tu
commences avec un dessin animé qui est pas violent et puis ¢a se termine avec des
trucs... Je trouve que c’est super dur de controler.

M23 : Et puis entre-temps tu as toutes les publicités.

M19 : Ouai en plus ! De bouffe !

M21 : Des jeux, avec noél qui approche... Et puis aprés il faut pouvoir en discuter
aussi... des programmes... est-ce que vraiment le temps est pris de discussion, d’in-
terprétation,

M23 : Et puis avant 3 ans...

M19 : .... De toute fagon pas d’écran....

M23: ... « Qu'est-ce que tu as vu ? » « Oh, j’sais pas » ...

M19 : QOuai ils sont tellement scotchés... que tu mets n'importe quoi en fait

M21 : Pour parler contexte familial moi j'ai des enfants de frangins, de frangines, deux
éducations completement différentes chez les enfants, y’en a qui ont des gros soucis
pour manger, et donc le seul moyen de faire manger le neveu, c’'est de mettre la ta-
blette et d’enfiler la cuillere dans le bec (mime le geste de donner une cuillére) parce
que c’est.... Mais les parents c’est tellement une bataille a chaque fois pour les repas,
que c’est le seul moyen qu’ils ont trouve... et 1a, 3ans 1/2 ca commence tout doucement

a changer un peu. Et a l'inverse, une ou les parents, le téléphone est toujours éteint,
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donc c’est insupportable pour les avoir (rires), mais a c6té de ¢a, y’a pas d’écran pour
la gamine...

M19 : Mais tu vois ¢a il faut étre en mesure de I'entendre aussi en tant que médecin
généraliste... si t'es dans le jugement direct, ils ne vont jamais te le dire...

M21 : C’est ¢ca qui est difficile... c’est que nous, on a aussi...

M16 : C’est un peu ce qu’on disait au début c’est que I'avantage c’est aussi que ¢a
permet de focaliser I'enfant, de le faire partir sur autre chose que le conflit quoi...
M23 : Oui mais ¢a déplace le probléme... pendant un certain temps...

M16 : Ca déplace le probléme... mais pendant ce temps-la il mange.

Modérateur : On va passer a la question suivante méme si on I'a déja un petit peu
abordé, qu’est-ce que vous pensez de la place du médecin généraliste dans la pré-
vention des effets néfastes liés aux écrans chez les enfants de moins de trois ans ?
M19 : Je pense déja qu’en salle d’attente on pourrait peut-étre faire des efforts sur des
messages un peu ciblés qui peuvent, peut-étre ouvrir a la discussion.

Modérateur : Du coup, par quel intermédiaire ?

M19 : Bah, justement, petite BD... pour ouvrir un peu la discussion parce que c’est
vrai que.... Vu qu’on ne le fait pas spontanément alors, que mine de rien, on a tous
conscience que potentiellement c’est une problématique... Est-ce qu’on ne le fait pas
parce qu’'on a peur ? ... De trop étre intrusif dans I'’éducation heu, je ne sais pas....
M20 : Oui ou.... Pas savoir quoi répondre apres....

M21 : C'estca...

M20 : Si la personne elle te dit, « bah ouai.... Il regarde la télé tout le temps... » Quand
tu poses une question, apres il faut accepter la réponse (rires)... Faut arriver a la pren-
dre en charge.

M21 : Ouai.

M23 : Mais apres c’est peut-étre que... la place, c’est quand méme... bah, de faire un

état des lieux de.... Savoir comment ¢a se passe a la maison, qu’est-ce qu’il y a
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comme écran, avoir une idée de si... si I'enfant.... Regarde éventuellement un
écran.... 1/2 heure dans la journée... ou s’'il y a 10 heures la.... La télé allumée a cote...
ben, une place comme aurait, tout ce qui est environnement.... Dans les questions
qu’on pose...

M22 : Comme une question systématique...

M23 : Oui une question systématique.

M19 : Oui ¢a pourrait étre une question systématique...

M22 : Moi, je me suis posé la question il "'y a méme pas une semaine, par ce qu’ily a
une grand-mere qui est hyper fusionnelle avec son fils et sa belle-fille, qui m’a laissé
un petit message pour moi en disant, « attention, vous allez recevoir mon petit-fils...
Parce que y’a des trucs lumineux devant son berceau », il a 9 mois hein, ou non méme
pas... enfin bref il est petit... « Et y-a la télé dans la chambre... »

M19 : (surprise) Il a quel age, tu dis ??

M22 : Il n’a pas 9 mois.... Il a 6 mois... et, mais en gros, c’est « vous ne leur dites pas
que je vous ai dit d’en parler » (rires)... et du coup je me suis dit, bah, il faudrait que je
parle des écrans de maniére systématique comme ¢a au moins....

M19 : Enfin je pense que c’est comme a chaque fois qu’on rajoute une question de ce
genre-la dans notre entretien systématique, souvent tu es étonné des réponses,
comme d’hab.

M18 : Faut que ce soit écrit dans le carnet de santé....

M17 : En méme temps ¢a permettrait d’avoir une idée de la stimulation qui est faite a
'enfant, parce que, si y'a de la télé, a cété du coup, « est ce que vous lisez des
livres ? », ca permettrait de faire réfléchir la-dessus.

M22 : Sachant que la réponse sera aussi, un peu comme la nourriture...

M18 : Oui, on n’aime pas !

M22 : Les références ne sont pas les mémes quoi...

M20 : Oui, bah apreés, il faut arriver a poser la question
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M21 : Oui, c’est normal, comme tout le monde

M20 : Sans juger... juste en prenant de I'information puis apres tu mesures... tu peux
donner...

M23 : Voir la ou il y a des soucis, si éventuellement ¢a peut-étre en lien avec

M19 : Parce que ¢a peut étre révélateur d’autres problématiques...

M20 : Parce que, il y a peut-étre des gens qui vont... Oui y’en a beaucoup qui vont
dire, « ah bah non, au contraire.... Ca le calme... »

M23 : « ¢a le stimule... »

M23 : « il connait I'alphabet en anglais a 3 ans... »

M19 : Ah C’est possible ¢ca avec... heu ?

M17 : Ouai !

M23 : C’est des trucs qu'il répéte, il ne sait pas ce qu’il dit mais...

(Petit blanc de quelques secondes)

M22 : Est ce qu’il y en a parmi vous qui ont des affiches « prévention des écrans »
dans leur salle d’attente ?

M20 : Bah non... elle est sous mon coude...

M22 : Parce que nous, on en a une mais, on I'a pas encore mise mais... c’est pour
savoir si les gens abordent le sujet ou pas.... Spontanément

M16 : Nous y’en a une... alors, y’a beaucoup d’affiches dans la salle d’attente... mais
y'’en a une... Alors, je I'ai eu qu’une fois... je ne me souviens plus exactement c’est
« 3-6-9-12... » ... enfin, je ne sais plus ce qu’elle dit, je sais pas si vous I'avez vu ? Elle
dit qu’avant 3 ans il n’y en faut pas, qu’aprés 3 ans il en faut pas beaucoup...

M20 : Une heure... c’est en nombre d’heure ? ...

M22 : C’est surtout le mode : y’a pas d’écran... aprés y’a pas de télé, pas de tablette...
je ne sais plus dans quel ordre d’ailleurs... puis pas d’internet, pas de réseaux... je ne
sais méme plus en fait, par coeur, mais on a 4 affiches différentes, une pour chaque

age, mais qu’on a pas encore mis du coup.
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M20 : 4 Affiches ?

M22 :

M16 :

Ouai ouai.

Moi, personne ne m’en a jamais spontanément parlé en me disant... « j'ai vu

I'affiche et ca m’interpelle... »

M19 :

Apres le truc c’est qu’effectivement, en salle d’attente on peut avoir vite plein

d’affiches... il faut un peu choisir ses combats entre guillemet, pour que ce soit a peu

pres valable...

M23:

M22 :

M19 :

M22

Ou alors tu... fais un roulement des affiches...
Par saison ? (Rires) Alors ce mois-ci....

Ou l'affiche de la semaine, ou du mois...

: En 'occurrence, pour le suivi des nourrissons, les 6 premiers mois, ils vont re-

venir en plus.... Donc, c’est peut-étre la ou ¢ca passera le mieux.

Groupe : Ouai.

M22 :

Quoique, non ils ne peuvent pas regarder des affiches parce que (mime de re-

garder le téléphone)

M19 :

M19 :

M22 :

VOir...

M16 :

M19 :

lls sont sur leurs téléphones (rire général).

Bah voila en fait, il faut mettre des écrans dans la salle d’attente (rire général).
Ou alors, il faut mettre un bloqueur d’'onde, comme c¢a ils ne peuvent rien rece-
remarque, il passe pas trés bien le réseau ici...

J’avais remplacé dans un cabinet ou il y avait une télé dans la salle d’attente.

On avait un partenaire pour le congrés du CNGE, et justement (rire) il proposait

de faire tourner des trucs... enfin justement, il te loue I'écran, et ils te font tourner...

M20 :

M19 :

M17 :

M16 :

M19

BFM ?
Non justement, soi-disant...
Des messages de prévention ?

Ouai, non moi c’était des dessins animés qui tournaient.

: Ah ouai.... La c’est chaud quand méme.
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M16 : Pour les gosses...

M20 : Pour faire taire des gosses !

M19 : Quai la, c’est quand méme... en termes d’exemplarité, pas terrible...

M20 : Y’a une autre solution hein.... Pour faire taire les gosses dans la salle d’attente,
faut pas étre en retard... et ils ne restent pas dans la salle d’attente ! (Rire général)
M19 : Pas évident ! Vaut peut-étre mieux I'écran alors !

M23 : Donne-nous ta recette !

M20 : Je n’ai pas dit que je I'avais hein !

M22 : Quand on avait parlé de ¢ca au début du montage de la maison de santé, les
orthoptistes et les orthophonistes ils avaient dit « ha surtout pas d’écran dans la salle
d’attente », on était d’accord ¢ca tombe bien.... Eux ils sont bien au fait avec cette pro-
blématique ! lls voient la différence avec des gamins qui sont tout le temps devant les
écrans, enfin de leur expérience...

M19 : Les orthoptistes, orthophoniste tu dis ?

M22 : Ouai.

M19 : Eux, ils le constatent ?

M22 : Ben apparemment...

M23 : Et I'on sait, au niveau visuel ? D’avoir un truc de prét en permanence ?

M20 : Si, ¢a se trouve, ils peuvent faire des myopies comme les étudiants .... Ca les
fait converger tout le temps en fait...

M22 : Aprés, est ce que t'es plus prés avec un écran ou avec un jouet ? Mais c’est
surtout qu’ils vont étre beaucoup plus souvent de pres...

M23 : Avec un jouet ils passent leur temps a changer de.... De distance

M22 : Oui oui oui, et puis ils sont peut-étre moins souvent sur le jouet et plus sur I'ex-

térieur.... Je ne sais pas s’il y a des conséquences étudiées ou non...
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Modérateur : En tout cas, du point de vu de la place du médecin généraliste, vous
pensez tous que... faudrait en parler ? Ou, que dans certaines situations ? Ou, de
maniére systématique ?

M19 : De maniéere systématique...

Groupe : Ouai...

M19 : C’est la meilleure maniére en fait... comme ¢a, ¢a évite qu’'on se projette... ou
gu’on imagine des choses....

M20 : Qu’on catégorise...

M19 : Parce qu’on est tout le temps surpris des réponses quand on pose des questions
de maniére systématique, d’'une maniére générale, donc effectivement...

M20 : Oui, parce que sinon on fait un délit de faciés... si on pose la question que quand
on pense que....

M19 : On se plante tout le temps, quand on fait ¢a, en fait.... Ca ne fait rien qu’une
question en plus.... (Rires...)

M20 : Ca fait juste 10 minutes de plus a en parler !

M19 : On n’est plus a ¢a prés ! Oui voila... demain, on testera (en s’adressant a M18)
on posera la question systématiquement...

M18 : D’accord ! On peut essayer !

M21 : Oui mais quelle question on pose ?

M19 : Alors, est ce que c’est une question ouverte « et sinon les écrans ? » (Rire gé-
néral) Question ouverte, sans méme de verbe.

Modérateur : C’était justement notre question suivante : comment aborder le sujet ?
(Rire général...) donc ¢a tombe trés bien ! Si vous avez déja parlé, comment aborder
le sujet ? Et si vous 'avez pas fait, comment vous penseriez le faire ?

M21 : Comment ¢a se passe avec les écrans ? .... Est ce qu’il y a des écrans a la
maison ?

M23 : peut-étre combien il y a d’écrans ? ... Combien il y a d’écrans a la maison ?
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M17 : Le temps qu’ils les comptent...

M19 : Mais ca... qu’est-ce que tu attends d’une réponse...

M20 : Ou parce qu’il y a déja 5 fruits et Ilégumes ... (Rire général) ... combien y’a
d’écrans ?

M21 : Est ce qu’il y a des écrans a la maison ? ...

M23 : Aprés... (rires) ... Pour moi, il y a quand méme, télé-ordi et écran-tablette, je
n’arrive pas a les englober dans la méme...

M22 : Ben faut les citer... ils ne vont pas forcément comprendre écran...

M19 : Ecran ca parle pas...

M20 : Parce que tu as I'impression qu’ils n’ont pas le méme impact ?

M23 : Humm...

M21 : Tout le monde a une télé chez soi....

M19 : Non pas tout le monde...

M22 : Tu ne vas pas aborder les choses de la méme maniére, si y’en a qui on la télé
allumeée tout le temps, parfois juste pour un fond sonore...

M20: Oui, ¢ca peut-étre, je mets un DVD, un dessin animé pour mon gamin le matin...
avant de partir a I'école... ou le dimanche matin...

M22 : La, on en est a comment on aborde le sujet apres, de toute maniére on va peut-
étre gérer les choses difféeremment, si c’est la télé, si c’est la tablette, le téléphone je
sais pas mais...

M19 : Comment vous gérez les écrans avec le p'tit, avec la ptite...

M23 : Les écrans pour moi c’est trop vague comme terme...

M19 : Trop vague ? Comme terme ?

M22 : Moi je citerais.

M23 : Est ce qu’il joue avec le téléphone, est ce qu’il joue avec la tablette ?

M22 : Téle, ordinateur, tablette...

M19 : Est ce qu’il passe du temps devant la télé, I'ordinateur, le téléphone...
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M20 : Apres, est-ce qu’il joue avec le téléphone c’est pas mal, parce que c’est plutot
positif, enfin ¢a peut avoir...

M21 : Oui, parce que, est-ce qu'’il passe du temps....

M19 : T’as déja une notion de jugement ?

M20 : Voila. Alors est-ce qu’il joue.... D’habitude le jeu c’est plutét...

M22 : Tu veux les piéger en fait ? (Rire général)

M18 : lIs vont étre contents de répondre OUI... (Rire général)

M22 : Comme les cotons tiges ! « Vous utilisez les cotons tiges ? » (Rire général)
M20 : Bah, faut pas !!! (Rire général)

M23 : Oui parce que, a trois ans, « est ce qu'’il a un ordinateur ? », je suis sOr qu’il y
en a plein qui en ont !

M19 : De quoi d’avoir un ordinateur a.... Oui enfin c’est 'ordinateur de la famille, ¢ca ne
peut pas étre l'ordinateur ...

M23 : Si y’a des ordinateurs pour bébé !

M19 : Ah les babys.... Ouai mais spontanément, vous avez dit tout a I'heure que c’était
un écran, je n‘aurais pas catégorisé ¢a dans catégorie...

M23 : C’est aussi comme ¢a qu’on entre....

M19 : Oui C'est ¢a...

M23 : Et aprés on passe a l'ordi...

M19 : Aprés moi aussi, jai 'impression qu’on pose une question : « comment vous
gérez les écrans dans la famille ? », j'ai I'impression que ¢a englobe aussi I'attitude
des parents par rapport au smartphone, tout ¢a parce que, y’'a pas que la probléma-
tique du gamin qui se retrouve devant le smartphone y’a aussi le parent qui est absent
par ce qu'’il est absorbé par son téléphone...

M21 : Ouai, bah du coup, c’est un peu comme la nutrition, ce n’est pas mal... ¢ca ne
veut pas dire qu’on juge.

M19 : On n’a pas trouvé un consensus sur la question...
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Modérateur : Est ce que y’en a qui ont déja abordé le sujet en consultation ? Pas for-
cément de maniére systématique, mais méme dans des cas particuliers ?

M23 : Moi je pense que jai eu posé la question : est ce qu’il regarde la télévision, a
quel moment de la journée...

Modérateur : De maniere systématique ?

M23 : Ah non non, sur les fois ou jai...

M20 : Devant des fois ou tu as été alerté ?

M23 : Des fois ou j'ai posé la question... je sais plus pourquoi ces fois-la jai posé la
question d’ailleurs...

Modérateur : Plut6t centré sur la télévision ?

M23 : Oui moi je suis... je ne pense pas trop... aux autres.

M21 : L’histoire de jouer, ce n’était pas mal... est ce que ¢a lui arrive de jouer avec le
téléphone ?

M17 : (en chuchotant) c’est le piege !!

M23 : Apres tu peux peut-étre le retourner...

M20 : Qu’est-ce que vous faites quand il est agité, qu’est-ce que vous faites pour le
calmer ?

M22 : Tu sous-entends une utilisation....

M19 : ... Positive du truc

M20 : peut-étre pas en question systématique, mais en tout cas quand il y a des
choses qui ne se passent pas bien.

M23 : L3, il dit je lui donne une bonne baigne... (Tout le monde éclate de rire)

M19 : Voila, 13, tu n’as pas dépisté I'écran, mais tu dépistes autre chose...

M20 : Avec le téléphone ! Non je rigole !

M19 : Moi j'essayerai bien : « comment vous gérez les écrans dans la famille ? » ...

Enfin, jessayerais bien un truc comme c¢a.

156



M21 : Déja en mettant une petite piste... et puis s’ils disent « Ah bah on gére tres
bien » (rires du groupe) .... « C’esta dire ? »

M19 : « C’est a dire ? », « Super, dite moi ! » (Rire général)

(Petit blanc)

M23 : Pour moi, le coté repas, pour moi il a une importance particuliere en fait : « est
ce qu’il y a la télévision allumée ? Ou un écran allumé en fait ? » Pendant le repas,
« est ce que ¢a arrive que quelqu’un réponde, ou quelqu’un soit sur le téléphone pen-
dant le repas ? », et 14, ¢ca peut aussi permettre de voir comment la famille gére I'utili-
sation... Justement l'utilisation du smartphone...

M19 : Mais I3, tu vois Cc’est des questions fermées.... Tu trompes pas mal l'info, et puis
tu es peut-étre déja dans le jugement...

M23 : Non... parce que ce n’est pas forcément un jugement, c’est heu...

M20 : Oui, mais ca peut étre ressenti comme ¢a, a partir du moment ou I'on te pose la
question, tu peux te dire : « quel est la bonne réponse, si je dis oui, si je dis non
heu... » ... Pour te faire plaisir il peut te dire non.

M23 : Humm (acquiesce de la téte)

M19 : Ou pour ne pas étre emmerdé, ou pour pas écoper d’une legon de morale der-
riere

M22 : Ou pour plein de chose hein...

M20 : Oui, mais plus tu fermes la question plus c’est facile de s’en soustraire...

M22 : Oui oui

M23 : Mais ¢a, moi je dirais plus, pas d’emblée comme ¢a, faut pas demander comme
ca... mais heu, pour préciser un peu...

M20 : Oui ben c’est sOr que si tu dis : « comment vous gérez ? » et qu'il te dit « Bah,
ca va », la tu peux demander, ben, par exemple, « pendant les repas, est ce qu’il y a

une télé allumée ? ... Le matin, quand vous préparez les enfants, est-ce que... celui
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gue ne vous préparez pas, il est devant le téléphone ? ... » Tu peux donner des
exemples.

M23 : Ou, « a quel moment de la journée ? ... »

M19 : Je pense qu’on peut étre tres surpris des réponses encore un fois, chaque fois
on se fait avoir quand on ferme les questions...

Petit blanc

M19 : On peut refaire un groupe dans un mois (rire du groupe), comme ¢a on aura
testé les questions et puis...

Modérateur : Du coup a part M23, il y en a d’autres qui ont déja abordé en consulta-
tion ?

M20 : Pour les moins de trois ans, non...

M19 : Ouai moins de trois ans.... (Fait non de la téte)

M20 : Et toi du coup (en s’adressant a M22), tu as vu celui dont la grand-mére t'avais
dit....

M22 : Je I'ai vu dans la foulée mais, il y avait d’autres choses a aborder, du coup ouai,
M20 : Ouai tu n’as pas pu...

M22 : Et puis, je me suis dit, bah comment je vais aborder ¢a, et je me suis dit, le ferais
la prochaine fois (rire général), je ne savais pas... Effectivement il faudrait que ce soit
une question systématique parce que.... Je me suis dit, a sons age, je n'imaginais pas
qu’il puisse le mettre devant la télé en fait... Mais si y’a la télé, comme on disait si y’a
la télé allumée ... méme s’il ne regarde pas...

M23 : Et, je me demandais si en PMI maintenant....

M21 : Dans la surveillance ...

M23 : Dans le bilan systématique en maternelle si y’a pas une question qui est arrivée
sur les écrans ?

M20 : Parce qu’on a eu un questionnaire préparatif...

M22 : Oui oui, on a eu ¢a aussi... donc c’est pour les plus grands...

158



M20 : Ben....

M21 :6 ans ?

M22 : Non, 3-4 ans

M22 : Quoi que, non, ouai, ils étaient en moyenne section...

M23 : Mais ils ne I'ont pas tous ?

M19 : Ca dépend des villes en fait....

M19 : Mais ma mere elle bosse a la santé scolaire de la ville de *** et & chaque fois
elle me dit c’est la cata.... Du coup c’est des comportements que je n’ai pas I'impres-
sion qu’on a a ***, mais effectivement, dans certains quartiers... lls ont la télé dés le
matin, et dés qu’ils rentrent de I'’école plusieurs heures par jour....

M20 : Et un questionnaire... un questionnaire préparatif...

M19 : Mais du coup, effectivement comment ils récoltent l'info, je ne sais pas...

M22 : On n’y avait pensé pour d’autres trucs, on n’a jamais fait... Mais effectivement...
M19 : De quoi ?

M22 : De faire un questionnaire préparatif, tu sais, comme ils attendent longtemps
dans notre salle d’attente.... (Rires) ... aprés ¢a peut-étre par série, pendant un mois,
un questionnaire sur les écrans... avec ce type de questions...

M19 : Tu serais encore plus a la bourre...

M20 : Apres, il faudrait analyser le questionnaire

M22 : Ben ¢a...

Petit blanc.

Modérateur : Du coup, vous avez cité plusieurs outils que vous pourriez mettre en
place, pour discuter, aborder le sujet : le questionnaire, les affiches en salle d’attente,
le carnet de santé... Est-ce que vous voyez d’autres choses ? Est-ce que vous vou-

driez apporter des précisions sur ces outils ?
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M21 : C’est vrai que le carnet de santé, y'a peut-étre trois ou quatre outils avant la
visite des deux ans : avez-vous des animaux a la maison (rires)... ils pourraient peut-
étre les replacer ? (Rire général)

M21 : Tu sais la partie du haut, que les parents doivent remplir, « comment est gardé
votre enfant... »

M19 : Oui, oui, y’en a qui le remplisse consciencieusement, et puis d’autres pas du
tout...

Petit blanc.

M22 : Le saturnisme a chaque fois...

M19 : Oui, le risque de saturnisme (fait la moue) ...(Rires)

Petit blanc.

M19 : Non, mais, il faut que ¢a rentre dans nos questions systématiques c’est tout...
Modérateur : et a quel moment c¢a pourrait rentrer ? Quelle question ?

M22 : Bah, on va tous tester, le mois qui vient

M19 : On testera !

M17 : Ca dépend aussi pourquoi ils viennent

M20 : Ben, sur les visites... des vaccins

M19 : Apres sur les visites systématiques, a partir de quand on commence ?

M16 : C’est vrai que, si on dit qu'on et avant 3 ans, 2-3ans ?

Modérateur : Donc pas avant 1 an ?

M19 : Ben a priori...

M23 : Ben si on parle de la télé qui tourne en permanence on peut en parler a zéro,
M22 et M19 : Oui

M23 : Et dire aux parents, ce n’est peut-étre pas une bonne idée que....

M21 : Tournez-le, mettez le dos a I'écran...

M23 : « Eteignez la télé ! » Tout simplement (rires)

M19 : Non, parce que, effectivement, on peut voir des gamins des fois, tournés...
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M23 : Je veux dire, pendant un congé maternité, les parents qui sont a la maison, ou
méme s'il y a un congé parental derriére, ¢a fait du temps a la maison ou il y a de la
place pour mettre des écrans.

M19 : Oui

M17 : Et puis il y en a beaucoup qui mettent juste les clips de musique... du coup c’est
un fond sonore...

M23 : Vaut mieux mettre une radio...

M17 : Bah, du coup, ils regardent quand méme, en plus ce n’est pas souvent...

M19 : Oui ce n’est quand méme pas toujours trés adapté, ¢ca véhicule des stéréotypes
complétement sexistes...

M17 : C’est souvent des clips de RAP...

Petit blanc.

M19 : Ouai, donc, en fait il faudrait I'aborder assez t6t en fait (rire général).

M18 : Pendant la grossesse ?

M20 : Dans la mallette de sortie de maternité

M19 : Et l'allaitement...

M17 : « Vous regardez votre enfant quand vous allaitez ? Vous regardez la télé ? »
bah oui, parce que l'interaction elle est limitée la.

M20 : Bon apres, hein.... De temps en temps (rire général)

M19 : J'attendais, pour pas faire la mere indigne a chaque fois.... (Rires)

M23 : Moi je n'avais pas la télévision, mais apres, c’est pareil javais I'ordi, mais heu,
c’était plus les ondes... qui me....

M19 : Ah oui les ondes !

M23 : Je me disais je vais éviter les ondes donc heu...

M19 : Moi je m’étais fait engueuler par une dame dans le tram parce que je regardais

mon téléphone enceinte (rires) bon.... Ah oui les ondes...
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M22 : Tu te fais engueuler parce que tu n’es pas assez habillée, tu te fais engueuler
parce que t'es trop habillée.... (Rires)

M21 : Tu n’écoutes plus personne !

M19 : Ah oui, c’est vrai que les ondes on n’a pas du tout évoqué ca en fait... Tu te
poses ce genre de question du coup ? (En s’adressant a M23)

M23 : Euh, non apreés moi je.... Le wifi dans la maison...

M16 : Aprées ¢a dépend ou tu habites, parce que si tu habites dans un immeuble...
M19 : De toute fagon si tu ne I'as pas toi... tu as déja 15 wifi...

M16 : Tous tes voisins.... C’est vrai qu’on parlait tout a 'heure des quartiers... méme
sans quartier, dés que tu es dans un immeuble, tu as plus de 10 réseaux wifi

M19 : Ah ouai facile !

Petit blanc.

M20 : Et du coup c’était quoi la question ?

Modérateur : Quels outils pourraient-vous aider a aborder le sujet ? .... Est-ce que
vous avez d’autres idées ?

M20 : peut-étre qu’un petit... un p'tit flyer

M21 : Est-ce que vraiment on les donne ces flyers ?

M20 : Ben, moi quand vraiment ils sont bien faits, je les utilise... mais faut que.... Je
ne suis pas toujours contente de ce qu’on me propose... puis apres, voila, ¢a vient en
complément d’'une question...

M23 : Oui ¢a ne vient pas comme ¢a...

M20 : A la fin de la consultation tu fais pas (rires).

M19 : Non, mais aprés y’a des trucs qui marchent bien, sur les antibiotiques ¢a a bien
marché... le truc des 5 fruits et légumes par jour, méme si je ne sais pas si ¢ga a une
efficacité ... en tout cas les gens le retiennent

M17 : Tout le monde le connait.

M19 : Tout le monde le connait, apres...
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M17 : lls ne I'appliquent pas forcément...

M19 : Y’a peut-étre plus de trucs a communiquer a la télé... (Rire général)

M22 : Eteignez-moi

M23 : Ne me regardez pas

M17 : Eteignez la télé !

M20 : Oui, bah écoute, y’a bien en dessous des pubs pour le Macdo, ne pas manger
trop gras trop sucré ou top salé...

M22 : Trés rapide, en tout petit

M20 : Pourquoi pas sur la télé, ne pas regarder les écrans !

M22 : Il faut que ca défile en bas : « éteignez cette télé-éteignez cette télé... »

M19 : Oui parce que je pense qu’il y a des gens qui ne savent pas que, potentiellement
ca peut poser probléme...

M20 : Ah ben je pense.

M17 : Un petit mot qui tourne en bas : « vous avez le droit & 1 heure »

M18 : « il ne vous reste plus que... »

M19 : Ouai ce n’est pas gagné...mais ¢a serait super je pense.

M21 : Sur mon téléphone, quand je rallume le téléphone c’est « vous avez eu I'esprit
tranquille pendant 33,5 minutes »

M22 : Ah ouai ?

M21 : Du coup tu culpabilises quand il te répond 1minute 30... (rire général)

M19 : jvais tenir j'vais tenir j’'vais tenir.... (Rires)

Petit blanc.

Modérateur : « on va passer a la question suivante : Quels informations et conseils
vous pourriez donner aux parents et aux enfants de maniere générale, et a qui vous
vous adresseriez ? Plutot parents, plutdt enfants ?

M21 : Moi plutdt aux parents...
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M19 : Avant 3 ans ils y sont pour rien... I'enfant, il ne maitrise rien, et puis de toute
facon lui...

M23 : Entre 2 et 3 on peut s’adresser aux enfants...

M22 : C’est peut-étre plus toi que leur parent...

M20 : Aprés, c’est vrai que si le parent dit « oui... mais... sije ne lui mets pas la télé... »
Le parent est en difficulté par ce qu’il voudrait qu’il y ait moins d’écran mais qu’il n’y
arrive pas parce qu'il...

M23 : Oui, bah aprés, il faut aller chercher quelles sont les difficultés et... tu peux parler
plus aux enfants mais spontanément...

Petit blanc.

M20 : Quelles informations.... Pas d’écran ?

M19 : Moi, je dirai quand méme faites attention a vous, le rapport que vous avez avec
votre smartphone.

M23 : Ouai.

M19 : Donnez I'exemple.

M22 : QOuai, C’est ¢a, parce qu’on parle des enfants mais le probléme... c’est surtout
les adultes qui sont... complétement accros a leurs écrans...

M19 : C’est sr que c’est difficile de dire au gamin de ne pas regarder alors que...
M21 : Il ne I'a jamais regardé si on ne lui a jamais donné quoi.... Y’a bien un moment
ou c’est le parent qui a....

M19 : Constamment sur le truc...

M16 : Ca nous interroge nous aussi a titre personnel...

M19 : Mais complétement ! (Rires)... c’est presque un doudou en fait.... Et c’est pro-
blématique !

M21 : En consultation ils ont presque tous.... Le téléphone... enfin, pas tous mais....
Y’a quand méme une grande partie... fin de consulte.... Pendant qu’on prépare l'or-

donnance ils sont sur le.... Sur le téléphone.
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M20 : Comme les ados quoi.

M22 : Ouai.

M19 : Ouai mais du coup c’est compliqué aprés de demander au gamin de pas le faire
alors que les parents le fond quoi...

M23 : Aprés le message c’est que... a moins de trois ans, ¢a n’a pas le méme effet
gu’a plus de trois ans et que...

M19 : C’est open bar aprés trois ans ? (Rire général)

M23 : Non... mais c’est important avant cet age qu’il y ait vraiment le moins d’exposi-
tions possibles... pour le développement de I'enfant, le développement du langage...
M20 : C’est le moins d’expositions possibles pour I'enfant et heu, le moins d’'images
possibles des parents avec leurs téléphones.

Groupe : Oui

M20 : Pour pas... Pour I'exemple et puis, si 'enfant il n’a pas de téléphone, pas
d’écran, bon bah... il va peut-étre jouer tout seul un petit moment mais il a besoin
d’interaction avec les parents, donc si les parents, ils sont sur leur téléphone et ben...
on ne résout pas le probléme ! Il faut que les deux.... Enfin, les trois... soient dispo-
nibles !

M23 : Apres, on est quand méme, enfin je pense que, I'effet néfaste est quand méme...
en premier I'interaction directe de I'enfant avec I'écran, apres, le cété interaction... a 3
ans.... La plupart des parents... ils travaillent, donc les gamins... ils ne sont pas avec
eux toute la journée... donc, ils sont avec leurs enfants, 2-3 heures le soir, 1 heure le
matin... lls peuvent, dans ces créneaux-la, poser le téléphone quoi ! (Rires)

M19 : D’ailleurs, des fois I'exposition aux écrans ¢a peut étre aussi chez les assistantes
maternelles.

M23 : C’est plus compliqué !

M19 : Bah, ouai, mais c¢a peut faire partie des critéres de choix de 'assistante mater-

nelle.
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M23 : Parce qu’il y en a qui choisissent en fonction du tabac mais...

M22 : Quand tu as encore le choix ouai...

M19 : Apres, quand tu choisis ton assistante maternelle, tu poses bien la question qui
t'intéresse en fait.

M21 : Non, mais pour les demandes d’agréments et compagnie ils ne regardent pas
ca?

M19 : Ah bah, certainement ! Surtout qu’ils sont de plus en plus regardants.

M21 : lIs sont trés stricts quand méme...

M19 : Apres, ils ne viennent pas vérifier, en pratique si I'assistante maternelle...

M22 : Elles sont sensibilisées a ca quand méme...

M19 : En fin, ok, mais on connait tous les gens... enfin moi j'ai eu de la chance d’avoir
une super nounou dés le début mais.... Il y a plein de gens, qui te racontent qu’ils ont
eu des assistantes maternelles, ou, quand tu rentres, le bébé dans le transat il est en
train de regarder I'écran .... Elles ne peuvent pas tout vérifier...

M23 : Humm.... Nos assistantes maternelles...

M19 : Quoi ?

M23 : Ben, le cb6té prévention que nous, on peut avoir vis a vis des assistantes mater-
nelles que l'on suit...

M19 : Oui !

M20 : Quand on signe I'agrément ! Enfin, le certificat médical.

M19 : Ah oui quand on signe le certificat médical pour 'agrément.

M23 : Apres, la on rentre dans des choses un peu compliquées... Comment elles gé-
rent leur métier.

M19 : Quai.... Elles sont de plus en plus formées, ils leurs demandent d’avoir le CAP
petite enfance pour la plupart...

M22 : La, déja si on passe de zéro message a passer a un message... c’'est comme

pour « avez-vous pensé a arréter de fumer quoi »
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M21 : Si on ne les alerte pas...

M22 : Ou pour le sucré... quand on aborde la diversification, moi je leur dis, le sucre
c’est... le moins possible... ce n'est pas...

M19 : C’est mal ! (Rires)

M22 : C’est le plus tard possible ou quoi, puis je rentre dans le concret, apres c’est « il
vaut mieux donner un bout de pain... plutét que des biscuits de supermarché... » La
culture ou quoi c’est que les biscuits, les trucs pour les enfants... sucrés quoi... donc
passer ce message la... c’est un peu pareil pour les écrans quoi... le plus tard pos-
sible....

M23 : Le moins possible....

M22 : Le plus tard possible, le moins possible, de toute facon, ils en auront bien assez
tét, pareil pour les écrans finalement, donc pourquoi pas....

Groupe : humm... humm (plusieurs acquiescent)

M22 : Mais quand méme, rien que pour le sucre, y’a quand méme beaucoup de temps,
y’a des infos.... Et y'a quand méme des gens qui ouvrent de grands yeux quand je leur
dis ¢ca quoi !

M23 : Et que ce n’est pas c¢a qui va les rendre inapte a la société actuelle, s’ils n'ont
pas été....

M20 : Parce que, apres, je pense qu’il y a des gens quand méme qui... se disent que
c’est normal et que... plus ils seront la-dedans t6t, plus ils seront performant derriére...
M23 : Surtout que maintenant les tablettes rentrent dans les écoles.... Donc peut-étre
que s’ils commencent avant 3ans, ils seront meilleurs ? (Rire général)

M19 : Par ce qu’il y a une certaine fierté aussi des parents...

M22 : Oui !

M20 : |l sait déja ouvrir...

M19 : Il sait déja faire ¢a, il sait déja faire ¢a...
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Modérateur : Et du coup est-ce que vous auriez des alternatives concretes a proposer
justement, comme le pain a la place du sucre ?

Groupe : des livres...

M19 : J'avais vu une psychomotricienne qui avait pris une boite avec des bouchons
de truc de lait, et pouf pouf pouf (mime mettre des bouchons dans une boite), les ga-
mins ils peuvent passer des heures a mettre des bouchons dans les.... et c’est pas
cher a faire...

M20 : des trucs... des voitures...

M19 : Les enfants, ils s’amusent avec de la terre, des cailloux... ils n’ont besoin de
rien.... Un bout de bois et c’est bon quoi ! (Rire général)

M22 : Si y’a rien du tout, ils iront chercher la poussiére... tu leur donnes un balai...
(rires)

M19 : Ouai bah completement en plus ! Comme ils sont dans I'imitation...

M17 : Les p’tits balais...

M23 : Apres, la ou les alternatives c’est plus compliqué c’est quand I'écran il est em-
ballé ... dans les difficultés de...

M20 : Pour le repas

M17 : Ou quand nous... enfin les parents sortent le portable tout le temps, parce que
la c’est compliqué de dire « non », si on est toujours dessus...

M19 : Ou, c’est compliqué de s’investir dans la relation avec son enfant quand soi-
méme on est... on est constamment sur I'écran quoi !

M22 : Plus que sur I'écran (rire), sur le coté sucré, c’est que moi, j’ai mangé le chocolat
en douce pendant un moment (rire général) tant que les petits n’avaient pas le droit,
pour ne pas donner le mauvais exemple, parce que bon... il veut la méme chose for-
cément !

Groupe : bah ouai !
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M22 : Et puis, pour le 3¢ je me suis dit, quand méme jassume, y’a des choses que les
grands ils ont le droit de faire, et pas le petit ! (Rires puis rire général), « non, tu n’as
pas le droit, quand tu seras plus grand », et puis ¢a passe en fait ! (Rires)... et pourquoi
pas I'écran en fait ?

M17 : Oui... mais faut pas tout le temps étre dessus en fait, parce qu’apres c’est com-
pliqué... le chocolat...

M22 : Oui, c’est rapide !

M17 : Tu ne vas pas, pendant 20 ans, manger du chocolat (rire général)

M22 : Oui c’est le modeéle oui...

M19 : C’était quoi la question du coup ? Quelles informations et conseils ?
Modérateur : concrétement qu’est-ce que vous dites aux parents ?

M22 : « donner le bon exemple », ils ne sont pas convaincus que c’est le bon exemple
mais bon...

M19 : Aprés, je pense aussi... bon, y’a le truc, pas d’écran du tout, apres, si malgré
tout il devait y avoir de I'écran, au moins choisir les programmes, plutét DVD, des
trucs...

M20 : Adaptés... qui ont une fin

M19 : Qui peuvent étre revu une autre fois... a la limite si c’est toujours le méme

M22 : La, on est sur les plus de trois ans...

M19 : Bah, non pas forcément...

M22 : Bah, moins de trois ans... enfin... fffff oui je suis d’accord mais....

M19 : Ben, « 3 petits cochons »

M23 : « Petit Ours Brun », machin...

M20 : Ouai voila ouai... « Tchoupi » et...

M22 : En replay oui

M23 : Et pas la chaine

M19 : « Mon voisin « Totoro » .... Non mais y’a des trucs sympas.
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M16 : On peut mettre un dessin animé et puis aprés c’est fini...

M20 : Voila, tu fais plaisir, tu poses les régles.

M18 : Mais donner une régle, que le samedi ou... voila, quelque chose comme ¢a...
ce sera peut-étre plus facile de tenir « ce sera samedi » et puis... Apres, les petits
enfin, les derniers, parce que, les premiers, visiblement c’est plus facile, vous avez I'air
de dire, mais celui qui a deux ans et puis ses fréres et sceurs sont plus ageés...

M20 : Ou le jour ou il n'y a pas école ou....

M23 : en fait c’était les alternatives ? (en s’adressant au modérateur)

Modérateur : Oui ou sur les conseils...

M19 : Au moins, si vraiment vous n’arrivez pas a vous en sortir, au moins choisissez
ce que I'enfant regarde qu’il ne regarde pas n’importe quoi...

M21 : Choisir le programme, limiter le temps

M20 : Et puis peut-étre, éviter la télé passive, celle qui tourne en boucle... si personne
ne la regarde....

M21 : Faut I'éteindre ! Et puis peut-étre sur le type d’écran...

M22 : Limitez le temps... je pense qu’il faut leur donner des durées... parce que les
gens qui ont la télé toute la journée...

M23 : Apres, y'a justement, enfin, il me semble qu’il y avait, en fonction de 'age, la
durée, recommandée...

M21 : Ben c’était ¢ca non ? 3-6-9-12 ?

M23 : Ce n’était pas tout a fait le méme...

M22 : Non.... Ca C'est les ages...

M23 : Non, c’était autre chose.... Je ne sais plus exactement...A trois ans c’est....
Maximum tant... a4 a 5 a 6.... Pour donner un peu une idée de ce que c¢a veut dire
pas longtemps parce que....

M22 : Je vais vous le trouver (regarde sur son portable) (rire général)

M19 : Sur I'écran ! (Rire)... Mais apres, qu’est-ce que tu dirais ?
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M23 : Ben moi, je dirais, s’il a moins de trois ans, je ne dirais pas plus de 20 min par
jour.... Entre 3 et 6... pas plus d’'une heure...

M20 : (en chuchotant) Ca fait déja pas mal... (Plus fort) Ca fait beaucoup une heure
non ?

M23 : Pas en une fois : un dessin animé le matin, et un dessin animeé le soir...

M19 : Tu leurs mets la reine des neiges, c’est beaucoup plus long !

M23 : Mais y’en a qui se réveille a 6h00... (Rires du groupe)

M22 : Tous les matins ils regardent la reine de neige au p’tit dé;j.

M19 : Avant le ptit déj !

Modérateur : Sur la durée vous étes d’accord ? Un peu plus, un peu moins ?

M19 : Méme sur ce type de programme, j'ai su qu'il y avait une polémique sur « Pépa-
pig »

M20 : Sur quoi ??

M19 : C’est un petit cochon

M22 : C’est quoi déja.... (En chantonnant) : « Pépapig » ... (Rires du groupe) ... c’est
plutét inoffensif non ?

M19 : Ben moi, je n’ai pas regardé dans le détail, mais ils disent que ce n’est pas
terrible pour le gamin, pour le développement .... Je n’en sais pas plus hein.... Mais
bon, ¢a m’a dégu quoi, tu vois ? (Rires)

M22 : Ca dure 5 min pourtant...

M19 : Ben ouai ¢a dure 5 minutes.... Mais ils sont trop parfaits les parents dans « Pé-
papig »

M22 : Ah oui, c’est vrai c’est.... C'est des parents anglo-saxons aussi. (Rires)

M19 : Ouai donc, du coup, c’est méme difficile de savoir, quel programme est réelle-
ment.... Inoffensif

M23 : Faudrait tous les regarder en fait

M22 : Entre regarder les infos, regarder les clips, et regarder...
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M19 : Ah bah ¢a c’est sdr, entre les infos et « Pépapig » ...

M22 : Et hésiter entre « Pépapig » et « Totoro » ... (rires)

M20 : On enn’est pasla!

M23 : Et regarder « Pokémon » on je ne sais pas quoi

Groupe : Humm

M16 : Enfin, en méme temps ¢a... c’était pareil y’a 20 ans... « Club Dorothée » quand
on était enfant c’était censé étre le mal absolu !

M20 : Oui mais ce n’était pas a 3 ans hein !!

M16 : Bah... si tu dis que tu mets la télé en fond, pour les grands et les petits,

M20 : Ouai... oui C’est vrai.

M22 : J'avais pas mal de copain qui avaient la télé dés le matin quoi ! lls avaient re-
gardé le matin quoi ! Du coup j'étais a la ramasse parce que je n’avais pas vu moi !
M16 : Toi aussi tu as été frustré toute ton enfance ?? (Rires)

M21 : Moi, aussi, je n’avais pas la télé...

M22 : Et du coup, je pense que les petits ils regardaient aussi !

M21 : Pareil ! Et je remercie mes parents !

M22 : Oh bah, je ne leur en veux pas !

M21 : Enfant on était a la rue en culture télé mais...

M23 : On n’est pas trés représentatif...

M19 : Et on est tous devenu médecin !!

M23 : C’est peut-étre ca le probleme ! (Rires)...

M20 : Il manque une question : est-ce que vous avez eu la télé petit ??

M17 : Et puis maintenant les portables... ils les ont beaucoup plus tét aussi... c’est
pareil !

M20 : Ouai...

M17 : Nous c’était college... Je crois que maintenant c’est primaire ?
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M20 : Y’en a méme qui n’ont pas eu leur portable quand ils ont fait leur étude de mé-
decine !! (Rires...) Je ne veux pas dire mais... y'en a qui ont fait des gardes SANS
téléphone portable ! (Rires)

M22 : Ah ouai quand méme ??

M20 : Et ouai !!

M17 : C’est bien au moins tu n’étais pas réveillé ! (Rire)

M16 : Sauf que tu avais le fax a la maison !

M20 : Ou le téléphone fixe !

M19 : On est en train de vous faire du boulot en plus la en parlant !!

M23 : ouai on digresse...

Modérateur : Non mais pas de soucis.... « Surles conseils du coup y’a d’autres choses
a apporter ? »

M23 : De bien privilégier les interactions, de les regarder jouer... de jouer avec eux
méme si (rires) c’est des jeux qui...

M20 : Faire jouer les grands freres et grandes sceurs avec eux !

M19 : Lire lire lire lire. Lire lire lire lire.

M20 : Ouai. Et encore !

M22 : Je.... C’est sirement bien de le dire, je suis un peu pessimiste sur eux... si c’est
comme les changements d’habitudes alimentaires... sur I'intérét de dire simplement...
M20 : Oui bah... sur tous ceux a qui que tu vas dire, y’en a peut-étre un qui va chan-
ger... Bah, tant mieux pour lui !

M22 : Oui ce n’est pas une raison pour pas le dire !

Modérateur : (en s’adressant a M22) : Et t'aurais d’autres idées sinon ?? (Rires du
groupe). A part le dire ? (Rires)

M22 : Ben... moiles obéses, j'ai arrété... enfin, je ne dis pas qu'il faut rien faire mais...

au début... jétais remplacant...
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M20 : Mais, la tu parles des obeses mais... sur les enfants, tu vas parler de nutrition...
en prévention... donc peut-étre que...

M22 : Oui je vais essayer quand méme mais...

M20 : peut-étre que c’est trop tard pour ceux qui sont déja devant les écrans, mais tu
peux le faire pour les futurs.

M22 : C’est vrai qu’il y a un modele, comme les parents donnent le modeéle, et que ¢a
a I'air quand méme vachement important.... Le modéle des parents sur, la télé, les
écrans tout... finalement... la on, plus que sur le chocolat... La, faut vraiment changer
les habitudes des parents quoi.

M20 : Humm.

M21 : Dans le suivi de grossesse ?? Rires

M17 : On va partir plus tot !

M19 : Mais est-ce que ce n’est pas un bénéfice direct quand le gamin il est insuppor-
table le soir... forcément, il n’est pas allé au parc, il n’a pas couru, il a regardé la télé
toute la journée, et effectivement c’est obligé, qu’il soit insupportable le soir...
apres...on peut avoir un bénéfice direct ...

M22 : A ce moment-1a, on partirait de la plainte... d’'un enfant qui semble avoir un
probléme déja... tu fais pas du tout-venant déja.

M23 : Ou alors, plutét, ben déja d’avoir ton état des lieux de comment ca se passe et
si a un moment donné y’a un probléme et bien d’effectivement le rattacher a heu aux
écrans...

M22 : « Est ce qu'il pleure des fois ?? » « Vous étes sdre... A 5h00 il ne pleure pas 5
minutes ? » (Rires...) « Parlons des écrans !! » .... Non, mais c’est vrai que si tout va
bien, c’est plus difficile a aborder ?

M17 : Mais le questionnaire en salle d’attente était pas mal, ¢ca veut pas dire qu'il faut
le regarder tout de suite... rien n’empéche de le mettre de coté et puis a la consultation

d’aprés... en parler.
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M22 : Oui ¢a peut aussi.

M19 : Est-ce que ¢a peut-étre comme pour le tabac...

M23 : Une sorte de conseil minimal ?

M19 : Oui, de conseil minimal... peut-étre que ¢a a déja été testé, validé...
M22 : Est ce qu’il y a déja eu une information testée, validée... (Rires)
M19 : Ca pourrait étre utile en fait.... De le savoir

M16 : Quand on aura fini 'enregistrement...

Modérateur : On a fini, merci a tous !

MODERATEUR : Bonjour a tous ! Merci de votre présence ce soir pour nous aider
dans notre travail de these. Comme vous le savez, nous allons réaliser ce soir un
entretien collectif sur le theme des enfants et des écrans. Le but de cet entretien est
donc de recueillir vos points de vue sur les différents problemes que nous allons sou-
lever. N’hésitez pas a prendre la parole et partager vos expériences et vos opinions.
Nous enregistrons I'entretien grace a un dictaphone mais les entretiens seront rapide-
ment retranscrits puis anonymisés. Nous supprimerons les enregistrements audios
des la retranscription. Avant de débuter, nous allons vous faire signer un consente-
ment pour la participation a notre focus group. Nous allons aussi vous faire remplir un
petit questionnaire qui servira a réaliser des statistiques sur notre focus group. N’'hési-

tez pas a nous demander si vous avez des guestions.

(Les médecins remplissent les questionnaires et les consentements pendant quelques

minutes).
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MODERATEUR : Avant de vous poser la premiere question, je vous propose de faire

un petit tour de table pour que chacun se présente. Allons-y !

MG 24 : Alors moi je m’appelle [...] et je suis installée a [...]. Je suis venue ce soir car
je m’occupe beaucoup d’enfants hyperactifs et essaye de moduler un peu la prise en
charge de ces enfants sans passer par la Ritaline, et jai toujours pensé que la sur

stimulation des écrans actuelle pouvait contribuer a cette hyperactivité.

MG 25 : Moi c’est [...], je suis installée a[...] en collaboration depuis 3 ans. J’ai fait un
an de PMI avant de m'installer, et avant je faisais des remplas. C’est plus le lien avec

la PMI qui m’a interpellé.

MG 26 : [...], moi je suis installée aussi. Je fais énormément de pédiatrie, c’est quasi-
ment 70% de mon activité. J'ai un point de vue un peu particulier sur les écrans qui
m’est personnel, mais du coup j'ai besoin un peu aussi de savoir quelles seraient les
normes pour les enfants qui ont des écrans chez eux ; parce que ce n’est pas le cas
chez moi. Et moi, plus que de I'hyperactivité, je vois beaucoup de troubles de I'endor-

missement chez les ados avec des retards de phase...

MG 25 : Ah les ados ?

MG 26 : oual, sur les stimulations lumineuses, enfin voila ! et on a I'impression qu’on
les ampute d’un pied quand on leur dit qu’il faut poser le téléphone a 19h ! Il faut étre
motivante (le dit sur un ton exaspéré) pour qu’ils retrouvent un rythme de sommeil plus

physiologique.

MG 27 : [...], moi je viens de finir l'internat. J’ai vu pas mal de conférences gesticulées
sur le sujet, sur ce que provoquait la télé sur le développement des enfants notam-
ment. C’était assez catastrophique le bilan qu’ils dressaient, mais c’est quelque chose

que je n’ai jamais abordé en consultation... et je me demande comment I'aborder en
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tout cas. A part de dire qu'il faut éteindre le portable quand ils sont Ia, je n’ai pas trop

de ressources la-dessus pour I'instant quoi...

MG 28 : Moi C’est [...], je débute les remplacements, depuis 3 jours, et je vois pas mal
d’enfants dans le cadre de mon remplacement. Le sujet m’intéresse de fagon globale

et je n’ai pas beaucoup de ressources non plus.

MG 29 :[...], je suis installée depuis... un an ! Je suis venue pour plusieurs raisons.
La premiére c’est que ma thése n’est pas si loin que ¢a et que je me suis souvenue
des difficultés que c’est de trouver des participants ! Ensuite je pense comme M26
que...(réfléchit) je vois pas mal d’ados qui ont des troubles de 'endormissement ; et
que ¢a interpelle le lien qu’ils ont avec les écrans ! Quand on voit que ne serait-ce
qu’un quart d’heure de consultation sans regarder le téléphone c’est pas un pied qu’on
leur coupe, c’est leur vie quoi on dirait... je trouve ca... enfin aprés j’ai jamais rien lu.
Je me suis aussi un peu posé des questions parce que mon mari est ophtalmo et que
du coup on lui pose pas mal de questions a lui, et du coup on a déja eu I'occasion d’en
parler... mais je n’ai jamais lu d’articles quoi ! Et aussi j'ai des enfants petits, et j’ai mes
principes mais je ne sais pas ce que ¢a vaut donc je me suis dit que c’était 'occasion

de se confronter a des choses statistiguement prouvées quoi ! voila !

MG 30 : [...], je suis médecin généraliste et médecin du sport a [...]. Moi je lutte contre
la sédentarité ! Je suis dans un projet qui s’appelle « bouger sur prescription » et notre
cheval de bataille c’est de lutter contre la sédentarité. La sédentarité ¢ca vient de sedere

en latin, donc étre assis !
MG 26 (lui coupe la parole) : ah je croyais que ¢a venait de « écrans »

MG 30 : Ecrans (sur un air pensif) ... Et bien en fait ¢ca a été dérivé a la sauce actuelle,
et c’est probablement un des drames des temps modernes et quelque chose de cap-

tivant aussi avec cette dualité, donc... c’est tres intéressant. Et je suis parent de trois
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enfants aussi qui font beaucoup de choses, et qui sont tres épanouis ; mais qui adorent
les écrans aussi, donc c’est trés trés intéressant, et complétement dans I'air du

temps... Donc voila !

MODERATEUR : Merci ! On va commencer ! Je fais juste une petite précision avant
de commencer : tout au long de notre travail on s’intéresse aux enfants de moins de
trois ans. Donc voila, il va falloir a chaque fois répondre aux questions en pensant bien

que c’est les tout jeunes enfants qui nous intéressent.

Alors, la premiére question : sur quels domaines de prévention vous concentrez-vous

lorsque vous recevez en consultation des enfants de moins de trois ans ?

Je vais afficher la question, comme c¢a si vous l'oubliez, vous pourrez la relire !

M29 : ou si on I'a pas compris ! (Rires)

MODERATEUR : Voila !

M29 : C’est que par rapport aux écrans, ou c’est... en général ?

MODERATEUR : Non, non ; en général !

M25 : I'alimentation

M26 : la qualité de la relation aux parents

M25 : le physique, le somatique quand méme

M24 : moi je dirais la qualité de vie

M25 : quand je fais la visite des trois ans, je pose la question des écrans. Mais que

guand je fais la visite des trois ans !

M26 : Pas a 9 mois... 'écran dans le porte-bébé, non ? (Rires)

M25 : Ben... des fois en PMI... Pas besoin de le demander, ils te le disent hein ! (Rires)
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M28 : les vaccins, ¢a rentre dans la prévention

M27 : ouai c’est ce que jallais dire... enfin ce n’est pas vraiment... je sais pas si ¢a

peut rentrer vraiment dedans quoi !
M28 : oui
M27 : C’est un peu le nouveau cheval de bataille

M29 : C’est compliqué comme question parce qu’en fonction de I'age je ne pense pas
du tout aux mémes choses ! Je suis d’accord que chez les trés petits je pense plutot
aux vaccins, la relation avec le parent, le développement ; ... Et puis aprés un peu plus

le langage, les troubles visuels, les troubles de I'audition... euh...

M27 : Mais apres est-ce-que c’est plutdt prévention ou dépistage ? C’est ¢a que je me

posais comme question...

M26 : oh ben c’est les deux hein !

M27 : ouai... (sur un ton interrogatif)

M28 : Les dents... les caries... la prévention des caries

M24 : L’alimentation

M28 : Oui c’est ca.

M26 : Le sommeil. L’alimentation. Comment se passe la diversification...
M24 : il y a un peu de tout ! C’est vaste !

MODERATEUR : Oui ! C’est pour ouvrir la discussion plus qu’autre chose !

2¢me question : & votre avis, quels impacts positifs ou négatifs peuvent avoir les écrans

sur les enfants de moins de trois ans ?

M26 : Je pense... ¢a a 'immense mérite de reposer les parents !
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RIRES collectifs

M27 : Ca achete la paix sociale !

M26 : ouai ! ca sert beaucoup de nounou ! Je trouve ¢a nul, mais je pense que cC’est

une réalité en fait

GROUPE : mmm (approuve)

MODERATEUR : Alors ¢a, est-ce-que c’est positif ou est-ce-que c’est négatif ?

M29 : C’est positif si les parents... ¢ga ne leur fait pas secouer leurs gamins (rires) ;

mais je pense que c’est plutot négatif en fait !

M30 : C’est positif pour les parents qui sont trés pris, pour avoir un petit peu de temps.
Mais I'impact positif pour eux... I'apprentissage, pour des ages inférieurs a trois ans ;
pour moi c’est zéro ! (ton catégorique). On a de plus en plus d’écrans avec des appli-
cations et des jeux qui sont censés leur apprendre a compter, a écrire, ou a lire ou a
comprendre... ; mais c’est niet! C’est... Ca ne marche pas ! Parce qu’ils vont juste
répéter. Ca va étre un jeu, il va y avoir des petits bonhommes, des trucs ; mais ils ne
vont pas... méme s'ils vont dire 2 + 2 = 4 ; ils vont juste répéter ! Je ne pense pas que

ca ait un intérét...

M25 : quand mes filles avaient un peu moins de trois ans, je leur mettais les Minus-
cules. Les minuscules, il n’y a que de la musique, il 'y a pas de paroles ; c’est des

petits animaux... Quelqu’un connait ou pas ?

GROUPE : Non'!

M25 : Alors en fait, les Minuscules c’est filmé dans un environnement réel, un pay-
sage... et c’est un insecte dessiné a qui il arrive des aventures. Ca dure 3-4minutes et
c’est sur fond de musique classique. Je suppose que ¢a ne faisait pas grand mal !

Aprés ¢a n’apporte rien, c’est... effectivement plus pour moi ! Pour des moments ou
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javais besoin... Hihi... J'ai des jumelles donc des fois c’est un peu lourd (en plaisan-

tant!)

M30 : Ah oui !

Rires dans le groupe

M26 : déja qu’en avoir un ce n’est pas toujours facile alors...

M25 : (toujours en rigolant) oui voila hihi ! donc des fois, je m’étais ¢ca en me disant
gue ca ne faisait pas de mal ! Mais attention, pas en me disant que ¢a faisait du bien
hein ! Ce n’est pas pareil ! Aprés... J'ai eu en PMI des gens qui mettaient les Télétub-
bies parce que c’était écrit que c’était pour les enfants de cet age et donc ils se disaient

que c’était bien pour eux !

M24 : Ben, c’est comme sur les boites de céréales sucrées ! C’est écrit que c’est bon

pour le petit déjeuner, pour les enfants ; alors les gens achétent ¢a !

M25 : (Rires) Ben non mais... ¢a les perturbe au niveau rythme de sommeil, ¢a les

excite...

M28 : C’est impressionnant I'attraction qu’ils ont pour les écrans... méme des enfants
qui sont pas habitués aux écrans, dés qu’ils voient un écran, c’est... fascinant quoi !

lls sont hyper attirés...

M27 : C’est un réflexe ! Les neuropsychologues ont établi ¢a, c’est un réflexe ar-

chaique ! On est attiré par la lumiére !

M28 : ouai

GROUPE : « mmm » collectif d’approbation

M25 : Ca bouge et ¢a brille !

M28 : Ouai
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M27 : Ouai ! Ca casse completement le fil attentionnel quoi ! Le gamin il commence a
prendre un objet, Sophie la girafe, et (imite un écran qui se mettrait devant I'enfant)

boum, il commence a regarder et il faut tout reprendre a zéro, il ne progresse pas quoi !

M26 : Vous n’avez jamais vu dans les salles d’attente des urgences, il y a la télé sans

le son ! souvent c’est des clips ou des chaines sportives. Et les gamins ils sont...
M25 : (en coupant la parole) Y’a aucun intérét quoi !
mmm

M26 : Non y’a aucun intérét ! Etils sont... comme ¢a !! (Imite une personne obnubilée

par un écran). Ben ils sont calmes hein !!

M28 : Ben la I'impact positif c’est qu’ils font moins de bazar dans la salle d’attente !

(Rires)
M26 : Oui ! c’est sir !

M25 : Ca prend forcément le pas sur 'activité qui est a c6té. Ca prend forcément le

pas sur le reste !
M30 : Le risque C’est ¢a, c’est que ¢a ne laisse pas de temps, C'est...

M26 : Ce n’est pas du temps ou ils sont dans leur corps, c’est pas du temps ou ils sont

dans les relations, c’est...
M30 : ouai, ils sont pas du tout dans I'apprentissage moteur notamment !
M26 : Et le relationnel !

M30 : Moi par exemple j'ai un beau-frere qui est directeur en maternelle et qui dit que
c’est la premiére génération ; enfin... c’est imaginé mais... il voit des enfants arriver
en maternelle et les appelle des enfants papillons parce qu’au lieu d’attraper des objets

avec leurs doigts, d’avoir de la préhension ; les enfants ils ont ce geste la (fait le geste

182



de zoomer sur un écran tactile en approchant et en écartant ses doigts, comme des

ailes de papillon) ! C’est-a-dire qu’ils ont le tactile, ils veulent ouvrir la photo, ils ont...

M26 : En maternelle ?? (D’un ton choqué)

M30 : Oui en maternelle ! lls savent ouvrir les photos, ils comprennent trés vite que tu

peux interagir avec le téléphone et tout...

M24 : Ah ben oui mais ¢a...

M27 (parle dans sa barbe, d’'un air blasé) : Maintenant ils font des cosys avec des

tablettes alors...

M30 : Mais ca ils savent le faire avant de tenir un crayon !! lls appellent ¢ca la main
papillon. Bon apreés (réfléchit), ils ont beaucoup de temps donc qu’il y ait une partie de
leur temps qui soit consacré aux écrans pourquoi pas, mais c’est comme tout -dans
I'équilibre alimentaire ou autre — ce que tu ne prends pas d’un cété tu vas le perdre de
'autre. Donc c’est plus dans la perte du reste que c’est trés... euh... questionnant !
Moi je n’ai jamais limité, contrairement a certains, completement les écrans. Mais je
pense qu’on perd en interaction et en développement... psychomoteur... Enfin on perd

autre chose quoi !

M28 : Surtout a cet age-la !

M30 : oui, la on devrait étre sur la découverte du corps

M24 : Des sensations

M30 : Des formes, de la texture et tout ¢a... La on est sur un écran qui est lisse, qui
est froid, qui est... Aprés il y en a certains qui vont réussir a capter le reste ; mais pour

les autres...

M26 : Moi il y a une question que je me posais aussi, c’était... euh... je ne sais com-
ment je vais le dire. Avec I'accés a Internet, et avec la télé aussi ; il y a un coté zapping.
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Ca ne me plait pas, pouf je jette, je passe a autre chose. Et je trouve que... enfin je ne
me suis jamais posée la question chez les moins de trois ans mais... La tranche un
an et demi — trois ans c’est la tranche des coléres, de la toute-puissance, de I'appren-
tissage de la frustration ; et on peut survivre a ¢a... Mais avec ce truc qui marche tout
de suite, on peut zapper... Enfin ils ne savent peut-étre pas zapper quand méme, je
me projette la... Enfin... Je m’interroge sur ce que c’est que la vraie vie versus Internet

ou on a tout, tout de suite quoi... (air pensif)

M27 : Mais a l'avenir est-ce que le monde va pas vers ¢a quoi ? enfin 'informatique...
Nous on a un peu grandi avec mais eux ils sont nés dedans, et ca va étre quelque

chose de prépondérant !

M26 : Oui mais tu es d’accord que ce n’est pas la vraie réalité quand méme ? La réalité

c’est que quand tu es avec des gens, tu es obligé de faire des concessions !

M27 : Oui mais... D’ici 20 ans il y aura une telle importance de I'informatique dans tous
les domaines... Peut-étre... Je me dis... Est-ce que ce ne sera pas un handicap de ne

pas étre adapté dés I'enfance a ¢a ?

M28 : Ah non, parce que on peut y étre adapté, admettons, a partir de six ans ! Ou on

peut commencer a toucher a l'ordinateur...

M27 : oui mais il y a une telle différence entre notre génération et ceux qui ont dix ans

et pour qui c’est déja instinctif !

M24 : Oui c’est clair !

M25 : Oui mais tu n’as pas besoin ! Tu n’as pas besoin a un certain age de savoir faire

M27 : Et bien je me demande a partir de quel age tu as besoin de savoir faire

M28 : Ben quand il commence ay avoir des écrans a I'école il faut se poser la question.

Mais a la maternelle c’est des jeux, c’est... vivre ensemble ! donc la du coup... euh...

184



M26 : Aprés c’est un peu la méme question ! Si tu veux ton gamin, il faut que tu lui
fasses écouter de 'anglais donc quand tu es enceinte, tu mets le casque sur ton
ventre... Est-ce qu'il a besoin d’étre parfaitement bilingue pour trouver un job ? Ce

n’est pas sdr quoi !

Rires collectifs

M26 : Non mais ca existe ! C’est une réalité ! Il y a des gens qui font écouter de I'an-

glais a leurs gosses pour qu’ils soient bons plus tard quoi !

M30 : La tablette & un an, ils ont leur tablette a un an avec de I'anglais... (pensif)

M24 : Tu sais, il y a des écoles dans la Silicone Valley ; des ingénieurs de la Silicone

Valley qui mettent leurs enfants dans des écoles ou il n’y a aucune tablette quoi !

M26 : Oui, des grands ingénieurs qui mettent leurs enfants dans des écoles ou c’est
carrément I'école a la ferme et ou ils pataugent dans la bouillasse... et ou jamais ils

ont un ordi. (Pause) Je pense qu’il y en a a la maison !

M24 : Oui, il y en a a la maison bien entendu mais justement ils font expres de...

M26 : (lui coupe la parole) On ne peut pas avoir zéro écran en 2017 ! Ce n’est pas

possible quoi ! La question c’est quelle place ¢a prend dans la vie de I'enfant !

« mmm » collectif d’approbation

M30 : oui, moi je suis tout a fait d’accord avec toi, c’est impossible de lutter ! Moi je
vois I'exemple que je donne a mes enfants... des fois le soir je suis sur le téléphone,
'ordinateur et la télé en méme temps... (rires de M25). Enfin il ne faut pas se leurrer
quoi ! On n’est pas forcément... On est imprégné dedans méme si on n’est pas né la-
dedans comme eux vont I'étre. (Pause) Mais je pense qu’on peut quand méme les
protéger et sans étre contre... pour par renforcer le frein... la résistance pour ceux qui

vont étre pro-écrans. Il y a des régles d’apprentissage comme dans tout, et tu as des
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stages d’apprentissages. Et les écrans ¢a passe aprés les autres apprentissages

quoi !

M25 : Mais je pense qu’il y a un probléme aussi avec le langage dans les impacts
négatifs. Tous ces dessins animés qui sont pour les moins de trois ans - c’est complé-
tement nouveau — ils ne parlent pas ! Les télétubbies ils font « gngngnnnn » (Rires
collectifs). Non mais c’est ¢a hein ! C’est des enfants qui ne parlent pas et qui en plus

sont face a un truc ou il N’y a méme pas un langage construit quoi !

M29 : Aprés petit ours brun c’est pas transcendant non plus...

M25 : Non ! non ! et en plus il n’est pas sage ! et Trotro c’est encore pire !

M26 : Moi je trouve quand dans les dessins animés d’enfants... par exemple je suis
allée voir les Mignons il y a 2-3 ans la... ¢a va trop vite ! Je suis peut-étre trop vieille

pour ¢a mais... Ca va trop vite !

M25 : Quai, c’était nul ! C’était nul ! J’y suis allée parce que c’était pendant la canicule

et qu’on est allé au ciné pour avoir la clim, mais c’était nul !

M29 : En fait je suis en train de réfléchir depuis le début pour essayer de trouver des
choses positives... mais on a tous un discours trés négatif en fait... a part soulager les
parents. Moi j’ai un fils qui a quatre ans, et on a voulu 'emmener au cinéma pour voir
Cars. Il n’a pas I'habitude de voir ¢a a la maison. Et... on a d0 sortir parce qu’il avait
trop peur en fait ! Du coup, je me dis... Est-ce-que a bloquer des écrans et des petits
dessins animés de vingt minutes pas trop méchants, est-ce-que finalement il n’a pas
peur de choses... Par exemple a I'école il faisait un truc sur les différents pays du
monde, et ils ont regardé Bernard et Bianca ; parce que ¢a se passe en Australie ap-
paremment. Et du coup... au début il y a une histoire avec un oiseau, et il a eu peur a
hurler ! a hurler devant les autres gamins ! Ca m’interpelle sur le fait qu’il n’arrive pas

du tout a prendre du recul... dans la classe ils sont 27 et le seul qui a hurlé c’est mon
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fils qui ne regarde jamais la télé quoi ! (Pause) La premiere fois que je lui ai mis la télé
c’était Babar, a trois ans... a trois ans hein ! Je veux dire, pas avant. Je me suis dit
Babar, a trois ans, ¢a devrait aller ! Et il s’est mis a hurler, je me suis dit qu’il était
tombé du canapé et qu’il s’était cassé la jambe ! Mais non, c’était parce que la femme
de Babar était en colere contre lui quoi ! Et en fait du coup je sais pas si finalement
c’est... si le fait de le confronter un petit peu de temps en temps a la télé... enfin, on
lui lit beaucoup d’histoires pourtant, mais si le fait de le confronter a quelque chose de
plus vivant, d’'un peu plus réaliste ¢a ne l'aurait pas aidé a ... Je ne regrette pas ce
que jai fait et je ne mets pas pour autant ma fille devant la télé ! Mais je me suis dit
que pour que la maitresse vienne nous en parler, il a diG vraiment avoir hyper peur

quoi !

M26 : Aprés tu as des gamins qui sont impressionnés par le loup dans la chévre de
Monsieur Seguin, et qui font des cauchemars quatre nuits de suite parce qu’ils ont

peur du loup

M29 : oui mais pas la tu vois, dans le loup il a pas peur ! On a des poules, on a une
poule qui s’est fait bouffer par un renard, moi j'étais effondrée ; je me suis dit mais
comment je vais le dire a mon fils quoi ! Et bien non, il n’a pas du tout pleuré, il a trouvé
canormal ! Les histoires avec le renard qui mange les poules c’est intégré, mais Babar

qui se dispute avec sa femme c’est insupportable quoi !

M28 : J'ai déja entendu une histoire comme ¢a, une jeune médecin qui avait des en-

fants en bas age et qui avait un peu le méme discours que toi

M25 : Moi elles ont peur de Gargamel [mes filles], alors qu’elles ont 7 ans !

M29 : C’est plus que... ga m’interpelle en fait ! Moi aussi j’ai plutét une image négative,
que c¢a les excite, que c¢a fait des troubles de I'attention, que finalement ils n’arrivent

pas a se concentrer. J'ai plus envie de lire des histoires parce que c’est plus dans
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I'échange, on fait des choses ensemble ; c’est plus dans le vivre ensemble. Moi et mon
mari, on ne regarde jamais la télé, elle est débranchée ; on se demande bien pourquoi
on en a une ! Et du coup c’est pas qu’on veut les priver mais ce n’est pas naturel, on
n’y pense méme pas ! Et puis javoue que des fois je me dis « ah je voudrais bien un
petit moment tranquille 1a, je les mettrai bien devant les écrans ». Et puis c'est telle-
ment compliqué de tout rebrancher que généralement jabandonne... Mais les rares
fois ou ¢a m’est arrivé, je me suis rendue compte que pour des choses qui étaient en
théorie faites pour des enfants plus jeunes, et bien il avait des peurs paniques et il
fallait arréter I'écran et étre avec lui ! Du coup je me suis demandée si le confronter a

¢a il n’y avait pas quand méme du positif, est-ce qu’il ne se projette pas plus...

M28 : Non, avant 3ans... est-ce qu’il y a vraiment besoin de le confronter avant trois

ans ? Est-ce qu'’il ne faut pas le confronter a partir de trois ans ?

M29 : ben moi je ne I'ai pas du tout confronté avant trois ans, et j’ai I'impression qu'il

est... je dirais pas « pas adapté », mais euh...

M28 : Mais il va s’adapter !

M29 : Ben quand je vois la maitresse qui nous dit en réunion de parents « merci de ne
pas faire regarder la télé a vos enfants avant I'école parce qu’aprés ils ont du mal a se

concentrer », les bras m’en sont tombeés, j'ai cru que j'allais tomber de ma chaise...

M26 : Ben pour qu’ils mangent leur petit déj !

M29 : oui, enfin... oui oui... mais c’est tellement a 100kms de ce qu’on vit chez nous

que ¢ca ne m'a méme pas traversé I'esprit en fait !

M30 : Je pense que c’est toi qui est hors normes en fait !

M29 : Ah mais c’est possible

M30 : Les gens qui n’ont pas d’écrans c’est assez rare quand méme !

188



M29 : Non mais on a des écrans, on a un ordi, on a une tablette ; moi j'ai un téléphone

M28 : Oui mais il y a énormément de gens qui ont la télé allumée dés le matin

M30 : Toi tu ne l'utilises pas la télé, pas beaucoup

M29 : On l'utilise jamais ! Aprés... a contrario, on écoute beaucoup beaucoup la radio ;
et ¢ca fait un bruit de fond permanent. Et dans certains cas, surtout pendant les petits
déjeuners et les diners, ca excitait les enfants ; et ca montait, ca montait, ca montait !
maintenant on a décidé d’arréter, et depuis c’est trop de bonheur quoi ! Les petits dé-
jeuners et les diners c’est trop de bonheur ! Et pourtant je me disais « bon, France
Inter... ». Enfin tu vois, paradoxalement, des choses que je pensais étre bonnes et
bien finalement... c’est aussi négatif. Donc je suis un peu plus nuance je dirais... On
a un discours trés négatif mais... En plus, scientifiquement parlant, je trouve que je
n’ai pas beaucoup d’'informations... scientifiquement... validées ! je suis pas allée les
chercher non plus, jadmets ! et du coup, j'ai 'impression que tout ce qui m’arrive sur
les écrans, c’est horrible, c’est affreux ! Mais aprés on remarque quand méme de plus
en plus que niveau plasticité cérébrale, chez certains enfants petits qui sont mis devant
les écrans ; la fagon de se servir du cerveau n’est pas tout a fait la méme que nous, a
'ancienne... et du coup... est-ce positif... est-ce négatif... jen sais rien ! Mais peut-
étre que... avant quand ils avaient quatre crayons ¢a allait bien... mais peut-étre que
c’est juste I'inconnu qui nous fait étre trés prudent et négatif... c’est peut-étre pas en
50 ans qu’on va le voir, mais peut-étre que dans 150 ans ce sera tellement évident

pour tout le monde... on aura peut-étre des écrans intégrés je sais pas comment ou...

M28 : Moi je suis ok pour dire qu’on apprend pleins de choses avec les écrans et c’est
bien d’étre a l'aise avec les écrans, mais de dire qu’il faut habituer les enfants aux
écrans avant trois ans... enfin... tu vois, ton fils, il va s’habituer aux écrans parce que

les gamins a cet age-la ils s’habituent aux écrans trés vite. Enfin, je veux dire... ce
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n’est pas non plus un handicap majeur de dire qu’il a un peu peur avec un dessin

animé quoi !

M26 : Apres, moi je trouve que les dessins animés c’est hyper intense en émotions !

Vous vous rappelez de Bambi quand sa maman elle meurt, c’est juste horrible quoi !

M25 : Mais Bambi c’est pas pour les moins de trois ans !

M26 : Quand tu as une fratrie, si les grands regardent un truc, les petits le voient !

M25 : C’est 'avantage d’avoir des jumeaux !

M26 : Mais ce que je veux dire c’est que tu peux regarder avec eux ! Regarder un

dessin animé ensemble.

M29 : Apres, comme on disait tout a I'heure, si tu les mets devant les écrans c’est un

peu pour t'en débarrasser... (rires)

M26 : mais les enfants ils aiment bien revoir les dessins animés, donc tu peux les
regarder une ou deux fois avec eux, avoir arrété quand ca fait trop peur, les caliner ;

et puis ensuite...

M25 : Tu vois, en fait, les Minuscules, c’est... attends... (elle nous montre les Minus-

cules sur son téléphone)

Fou rire général !

M30 : Tu as des actions ou quoi ?

M29 : Mais tu vois, pour nous ¢a a tellement changé notre vie !

M30 : L’informatique ?

M29 : Ah oui !

M26 : Moi je ne trouve pas hein !
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M29 : Quand tu vois qu’avant on avait des rangées de..., et que maintenant tout est
dans l'ordi, on a plus que deux bouquins et demi... et encore... et que sinon je trouve

tout sur internet ! bon les mails c’est un peu envahissant mais euh...

M26 : mais toutes les fois ou ¢a marche pas, ou la carte vitale elle ne fonctionne pas,

ou ta changé de CPS...
M28 : Enfin globalement ¢a nous fait gagner vachement de temps !

M30 : Enfin la question c’est, avant trois ans, quel va étre I'impact positif et négatif ?
Et est-ce-que si tu les prives de I'écran tu vas avoir un impact négatif sur leur dévelop-
pement ? Ou est-ce qu’ils vont rattraper le temps perdu ? Est-ce-que tu as une meil-
leure immunité si tu commences les écrans plus tot en fait ? (M30 fait un clin d’ceil a

M29 en disant cette phrase, et parle sur le ton de l'ironie)
FOU RIRE général

M29 : Non mais c’est plus que dans le discours, je cherchais quelque chose de positif,
et je ne trouvais rien de positif. Donc c’est plus pour relever ¢a que je me suis fait un
peu... 'avocat du diable ! Aprés je suis d’accord avec toi, 'impact négatif me semble
plus important qu’un éventuel petit impact positif ! Je suis d’accord qu’avant trois ans
il y a plus d’impacts négatifs que positifs et que la balance bénéfice-risque ne semble

pas étre en faveur des écrans avant trois ans.
M25 : Mais c’est une question de quantité !
M24 : Oui exactement, c’est une question de quantité !

M29 : Oui, aprées on est quand méme sensé dire avant trois ans, zéro écran quoi ! Est-

ce que C’est réaliste ?

M25 : Mais il y a deux courants. Il y a un courant qui dit, effectivement, zéro écrans.

J’ai recherché un petit peu... Etil y a un autre courant qui dit qu’on peut proposer des
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choses en accompagnant... donc il y a quand méme un courant qui dit que ¢a déve-

lopperait un mode de fonctionnement... euh...

M29 : oui mais du coup ¢a va a I'’encontre de « je mets mon enfant devant la télé parce
que j'ai besoin de souffler » ! Et le seul truc positif qu’on a trouvé c’est, pour moi, me
reposer. Donc le seul truc vraiment ou on était tous d’accord dans I'effet positif... et

bien il n’est pas pour les enfants en fait !

M26 : Je ne sais pas, dans mon idée de comment se développe un enfant -ca repose
peut-étre pas sur des bases scientifiques mais... ; j’ai 'idée que le premier terrain d’ex-
périmentation de I'enfant pour le développement de son cerveau c’est la réalité qui
'entoure. Quand on passe aux écrans, on passe a une réalité qui est virtuelle, c’est-a-
dire que tu peux agir : tu peux I'éteindre... Dans la vraie vie tu peux pas éteindre tes
parents quand ils te disent non... |l y a quelque chose de l'ordre... enfin javais I'im-
pression qu'’il fallait avoir acquis une certaine connaissance du réel ; de ses frotte-
ments, de ses limites ... tu ne peux pas sauter haut comme un kangourou par
exemple... Il y a pleins de trucs ou tu es limité par les lois physiques, par le fait de
vivre ensembile... Et il y a pleins de trucs qui sont aussi super chouette ! Et qu'aprés
avoir appris ¢a, tu pouvais passer a une réalité virtuelle... mais qu’avant tu ne pouvais

pas !

M29 : mais toutes les histoires qu’on lit a nos gamins, tu trouves que c’est réel ?

M26 : Non, ca refléte...

M25 : c’est I'imaginaire !

M29 : mais en quoi, sous prétexte que c’est animé, ce n’est pas de I'imaginaire aussi ?

M26 : Non, ce n’est pas le probléeme de I'animation

M24 : Mais ils sont capables a mon avis de faire la différence -ou on peut leur ap-

prendre- entre I'imaginaire d’'une série ou d’un film ; ou des infos a la télé
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Entre une histoire et un dessin animé, je ne sais pas s’ils font bien la différence.

M27 : Pourtant ils ont bien peur qu’il y ait un monstre sous le lit quand méme donc ...

M26 : Ce n’est pas ¢a que je veux dire. Je ne pense pas que les écrans ils ont tellement
un impact sur la vie fantasmatique... je sais pas comment le dire... tu peux pas ap-
prendre & marcher sans te mettre debout, avec une machine qui te musclerait comme
ci comme ca... ton sens de I'équilibre, ta proprioception elle va se développer qu’en
marchant ! Et de la méme facon, ton imaginaire émotionnel ; le fait que tu comprennes
une histoire ou un dessin animé c’est parce que tu t'es frottée avec tes parents a te
disputer, a ne pas étre d’accord avec eux, a ce qu’ils ne te comprennent pas ; au fait
que ce soir trop trop bien de faire un célin avec maman... a toutes ces choses de la
vraie vie ! Si ce temps-la il est zappé avec un écran ou il n'y a pas l'autre... parce que

le vrai probléme de I'écran je pense que c’est surtout qu’il n’y a pas I'adulte !

M29 : Moi je pense que le vrai probléme de I'écran c’est que c’est passif en fait. Ca ne

demande pas de participation. Le gamin, on lui balance un truc dessus.

M26 : Ca dépend ce que tu fais. Par ce que la vous parlez que des dessins animés.
Pour revenir sur ce que tu disais sur les jeux, il y a une différence entre entourer des
trucs sur une fiche et entourer sur ta tablette. Sur la réflexion intellectuelle, qu’on le
fasse sur un écran ou sur une fiche c’est pareil. Mais pour autant tu as quand méme
besoin d’appréhender ce qu’est la similitude des formes. Quand tu vois toutes les cuil-
leres ensemble dans le tiroir, elles sont toutes les mémes... tu vois, tu as besoin d’'une

vraie réalité !

MODERATEUR : On va passer a la question suivante.

M26 : Je me suis emballée !

MODERATEUR : Ce n’est pas grave ! (Rires)
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Que pensez-vous de la place du médecin généraliste dans la prévention des écrans

chez les enfants de moins de trois ans ?

M25 :

M24

M25 :

M24 :

M25

En PMI c’était trés facile, au cabinet ¢a I'est beaucoup moins !

: Pourquoi c’était facile en PMI ?

perce qu’en fait... euh... on a quand méme une population...

défavorisée ?

:oui ! et les gens ils ne viennent pas que chercher un poids, une taille, un machin.

lIs viennent aussi chercher des conseils éducatifs.

M24

M25 :

M26

M25 :

riere...

M24

M28 :

M25 :

: Tu veux dire qu’ils écoutent le médecin en PMI ? (D’un air surpris)

QOuai !

: lls donnent I'impression en tout cas !

Bon en fait ils demandent ! aprés est-ce qu’ils sont capables de... faire... der-

Mais en tout cas il y a une vraie demande !
: D’accord !
C’est-a-dire qu’ils te posent la question par exemple ?

Ouai. En fait quand tu les vois, par exemple en suivi de nourrisson, tu les vois

apres linfirmiére. L’infirmiere les as pesé, ils ont déja discuté de pleins de choses. Et

du coup, pleins de choses de la premiére question sont abordées. Mais c’est aussi

parce que tu n’es pas en cabinet, que tu n’as pas la contrainte de temps, ce n’est pas

du tout le méme contexte. Et tu as une population un peu démunie pour pleins de

choses, avec parfois des parents hyper jeunes ; donc ils posent la question. En cabi-

net, les gens ils ne posent pas ces questions-la. Des fois ils ne demandent méme pas

pour l'alimentation, ils pensent qu’ils savent. Alors les écrans... ¢a ne leur vient méme
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pas a l'esprit. Si on ne pose pas la question ou qu'on ne lance pas le sujet, moi je

pense que ¢a ne leur vient jamais spontanément.

M30 : C’est de la prévention secondaire, mais effectivement pas en prévention pri-
maire. Aprés s’il y a des choses qui nous interpellent, on va lancer le sujet. Mais pas

en prévention primaire.

M28 : hum (acquiescement)

M25 : Voila !

M26 : Les gamins hyper excités, ceux qui ne dorment pas... on va demander !

M25 : ce n’est vraiment pas un réflexe dans I'esprit des gens. Médecine ou probléme

de santé et écrans, ce n’est pas lié pour eux quoi !

M26 : Non mais moi je ne demande jamais

M30 : Moi non plus

M25 : Ben moi je le fais depuis la PMI !

M29 : moi j'y pense plus chez les plus grands en fait

M26 : ouai moi aussi

M29 : mais pas avant trois ans

MODERATEUR : Est-ce que ce serait la place du médecin généraliste de poser la

question ?

M26 : Oui ¢a pourrait, mais il faudrait des consultations d’'une heure et demi !

M25 : ¢a pourrait, mais on n’a pas le temps !

M26 : On n’a pas le temps !

M28 : Ben si... en soi ¢ga ne prend pas énormément de temps de poser la question !

195



M25 : Oui mais ce qui prend du temps ce n’est pas de poser la question ! C'est aprés

d’écouter la réponse, et d’expliquer !

M29 : De donner les conseils

M25 : C’est plus ¢a qui te prend du temps parce que si tu poses la question, tu peux

étre sOre que derriere ils les regardent et il va falloir donner les conseils, tu vois

M28 : Oui mais en soi, la réponse c’est de dire qu'il faut déconseiller un maximum les

écrans aux enfants, ¢a ne prend pas non plus un quart d’heure je trouve

M29 : oui mais sur quel article scientifique tu te bases ? moi je n’en parle pas parce

gue je ne me sens pas suffisamment armée pour répondre a ces questions

M28 : Il y a quand méme la régle du 0-3-6-9-12

M29 : oui mais elle est basée sur quoi ? sur quelle étude ? sur quelle population ?

M28 : Ah ben je n’en sais rien !

M29 : sur quel échantillon ? ils ont testé chez qui ? tu vois ?

M28 : oui mais est-ce que tu sais ¢a pour tous les conseils que tu donnes ?

M29 : ben moi jessaye !

M25 : pour le coup, la diététique... vas-y, donnes moi les études

Rires

M29 : Par exemple, la modification de I'adge de la diversification alimentaire ¢a a été
fait sur une comparaison entre les enfants en Israél ou il y avait plus d’aliments a base
de graines, versus aux USA dans les populations ou c’est sans graines sans gluten
etc ; et on s’est rendu compte que les enfants qui étaient diversifiés plus tard ¢a ne

changeait rien au niveau des allergies
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M26 : Mais en pratique, quand est-ce que tu mets les ceufs, les courgettes ou les

pommes ; ¢a ne repose sur rien du tout

M29 : Non mais je suis d’accord, mais...

M26 : Non mais c’est pour dire que dans nos pratiques il y a énormément de choses

qui ne reposent pas sur la science mais qui reposent sur du bon sens !

M25 : Oui, et puis si tu n’as pas les données hyper précises... en fait ces données la

c’est pour les parents hyper stressés, qui sont déja sensibilisés au sujet...

M29 : Non mais par exemple pour la vaccination moi régulierement je potasse, je relis
des articles et tout ; parce que je me dis s’ils me posent des questions euh... aie aie

aie !

M28 : non mais les écrans c’est différent !

M25 : tu vois, je pense que l'idée c’est de dépister les gamins qui vont passer une
heure devant la télé tous les jours ; et pour ceux-la il n’a pas besoin d’étre hyper scien-

tifique le discours !

M30 : une heure c’est pas beaucoup hein !

M24 : ouai ! (Répond a M30)

M25 : le discours ca va étre de ne pas passer une heure devant la télé tous les jours,
que ce n’est pas bon. Il n’a pas besoin d’étre hyper scientifique et hyper précis. Ce
n’est pas grave si tu n’es pas hyper documentée, il faut que le message soit simple et

destiné aux populations qui sont vraiment en dehors des normes quoi !

M28 : il faut que le message soit simple

M29 : Comme je ne pose pas la question, je ne me rends pas compte...

M25 : Le message n’est pas pour les parents qui mettent un dessin animé par mois

197



M29 : Apres, est ce que c’est la place du médecin généraliste... La syndicaliste en moi
va te dire que oui... aprés avons-nous le temps ? c’est un autre débat ! mais moi je
pense que dans la mesure ou il y a beaucoup d’enfants en France qui sont suivis
uniquement par des médecins généralistes, ben si ce n’est pas le médecin généraliste

qui se préoccupe de cette question-la, qui va le faire ?

M27 : aprés on n’est pas obligés de le faire seul

M28 : les instits...

M29 : moins de trois ans... les instits, moins de trois ans, ¢ca ne colle pas !

M26 : aprés c’est compliqué, parce que dans quelle mesure c’est de la santé ?

M29 : Ben il y a quand méme une explosion de la myopie parce que les enfants jeunes
se retrouvent trop sur les écrans, du coup ils accommodent moins de loin, donc ils sont
myopes ! en Asie par exemple ca a été prouvé. Aprés ¢a n’a pas été fait chez les
enfants de moins de trois ans mais chez les plus grands, 8-10 ans. En Chine ¢a devient

un réel probléme de santé publique par exemple.

M26 : Oui, et puis la myopie, ce n’est pas une pathologie grave

M29 : non, mais ¢a en devient quand méme pathologique. Et puis je pense que cC’est
de notre réle d’en parler. Dans le dépistage de I'amblyopie par exemple. Je fais mon
dépistage, je fais mon examen clinique, jai mon sensori-baby-test, et hop je pose la

question a ce moment-la !

M26 : Oui c’est vrai !

M28 : hum !

M29 : moi je pense que dans la mesure ou la majorité des enfants sont suivis exclusi-

vement par des médecins généralistes, et bien il faut qu'on pose la question ! Parce
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que ces parents-la ne seront pas accompagnés, et la question ne se posera pas pour

ces enfants-1a !
M28 : Aprés est ce qu’il ne faudrait pas des sortes de campagnes...
M27 : Oui, tu ne pourras pas le faire tout seul

M28 : Ouai, ils ont fait des affiches. Est-ce qu'’il ne faudrait pas un petit spot publici-

taire... euh...

M26 : sur écran tu veux dire ?

Rires de tous les participants

M28 : mais oui, pour les parents ! pour les parents !
M30 : ou a la radio

M29 : oui, avec des conseils : avant tel age, zéro écran ; de tel age a tel age etc...

récemment ils ont refait une campagne la-dessus, ¢ca me dit vaguement quelque chose
M24 : oui, il y a un an et demi

M28 : ah d’accord, donc il y a des choses

M26 : ils en parlent sur France Inter ! On écoute la méme radio, mais...

M30 : aprés c’est de la prévention. Donc le but de la prévention, c’est qu’est-ce que tu

veux prévenir, et combien de personnes tu dois toucher pour avoir un impact ?
M29 : je suis d’accord

M30 : moi ce qui va m’intéresser c’est s’il y a un point d’accroche. Tu peux poser la

question a tout le monde si tu veux, de maniere systématique...

M28 (lui coupe la parole) : oui, avec une question dans le carnet de santé
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M30 : mais est-ce que ¢a ne va pas te prendre du temps sur d’autres apprentissages,
et le risque c’est de squeezer d’autres apprentissages du coup... ou de squeezer I'ac-
tivité physique, qui pour le coup est trés bonne pour la santé des tres jeune ; et il est
prouveé que si tu t'y mets tét tu auras des enfants en meilleure santé et avec de meil-

leures capacités intellectuelles ! c’est aussi comment tu articules le truc.

M29 : du coup c’est intéressant de I'articuler aussi avec le sport. Un gamin qui passe
trois heures par jour devant le temps, sachant qu’il est X heures a I'école et X heures
en train de dormir ; a priori c’est qu’il n’est pas trois heures en train de se bouger, de

courir...

M28 : Hum (acquiescement)

M27 : Ca les études 'ont prouvé. L’activité physique réduit le temps passé devant les

écrans.

M29 : oui oui. Mais je pense que l'articulation entre les deux elle me semble assez

facile

M25 : quand on parle de prévention en fait on vise toujours des populations a risque.
La prévention de I'obésité tu n’en discute pas avec toutes les familles, tu cibles. Et bien

|a on va faire la méme chose. Alors dés fois tu passes a c6té mais... euh...

M30 : oui, il faut cibler !

M28 : mais comment tu sais ?

M25 : tu les vois en salle d’attente, tu vois leurs comportements

M26 : oui, on est médecin de famille ! tu suis les grossesses...

M25 : alors apres je ne dis pas qu’on va pas passer a coté. Tu peux voir une famille

qui te parait super bien et en fait le gamin est collé devant la télé... et au contraire une
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famille qui va faire hyper attention alors que tu n’aurais pas cru... c’est pas du 100%

mais euh

M28 : les écrans je ne pense pas que ¢a touche juste les familles en situation de pré-

carité

M26 : c’est pire

M28 : c’est pire, je suis bien d’accord, mais ¢a touche quand méme tout le monde

M30 : C’est pire, ¢a s’est prouvé, il y a plus d’écrans dans les familles a plus bas niveau

socio-économique.

M28 : a un degré variable...

M30 : oui & un degré variable. (Pause) Non mais ¢a peut étre des signes d’alerte. Mais

la rentabilité par rapport au temps qu’'on a...

M26 : En tout cas, si on se lance dans des campagnes comme ¢a, il faut qu'on soit
soutenu par des campagnes extérieures. Si on fait ¢ca tout seul dans notre coin, ¢a fait

trop opinons personnelles, ¢a fait « je sais ce qui est bien pour vous madame... »

M29 : c’est sOr !

M28 : oui !

Acquiescement général

M24 : je pense gue dans un cabinet avec les contraintes de temps, il faut que les
parents soient sensibilisés au probleme, autrement... ils détourneront le probléme. Ac-
tuellement, il n’y a pas de vraie place dans la prévention des écrans par le médecin
généraliste parce que c’est trop facile pour les parents. lls laissent les enfants devant
les écrans par confort ! Ceux qui pensent que les écrans ne sont pas forcément bons

pour les enfants ont déja fait le raisonnement eux-mémes.
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M29 : aprés, si un tout petit passe beaucoup de temps devant les écrans, il y a un

accompagnement a faire guand méme !

Acquiescement général

M29 : aprés on rentre vraiment dans le social...

M25 : moi j'ai quand méme eu une famille qui m’a dit qu’elle mettait son enfant devant

la télé pour qu'il apprenne a parler ! Que c’était mieux que lui lire des histoires...

Eclats de rires

M25 : non mais... enfin...

M24 : mais des gens qui parlaient frangais ?

M25 : oui

M24 : mais qui pensaient que la télé parlait mieux frangais qu’eux ?

M25 : oui oui ! ils se disaient que en mettant leur enfant devant les dessins animés

pour les enfants il allait apprendre des choses. lls pensaient que c’était mieux

M29 : oui, il y a des gens qui se disent que les chaines faites pour les enfants sont
faites avec des professionnels qui savent ce qu’ils font, et que du coup c’est pensé et
adapté aux enfants... c’est comme les gens qui ne font surtout pas la cuisine a leurs
enfants parce qu’ils pensent que s’il y a des plats cuisinés pour les enfants par des
professionnels ; c’est pensé pour les bébés, c’est adapté, et que ce qu’ils cuisineront

eux ce sera moins bien...

Rires

M29 : ca interpelle je t'avoue sur le coup

M26 : lIs regardent trop la pub!
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M29 : moi jai vraiment entendu ce discours-la, et ils pensaient que c’était ce qu’il y
avait de mieux en fait! Ce n’était pas euh... c’était probablement par confort aussi,
mais je pense que sincérement ils pensaient qu'ils faisaient le mieux pour leur enfant.
Donc probablement qu’il y a des parents qui, en toute bonne foi et en toute sincérité,
pensent que mettre leur enfant devant des chaines qui ont été pensés pour des en-

fants, et bien c’est toujours mieux que de les mettre devant Disney Channel...

M25 : je pense que des familles ou les gens ne lisent pas, et bien c’est pas évident
dans leur téte de lire une histoire a un enfant ; donc peut-étre que c’est bien pour eux.

lls se disent que c’est fait pour. Mais pour les tout petits...

M26 : j’ai pensé a un point positif ! dans les pays scandinaves, ils dessins animés ne
sont pas traduits, les enfants regardent la télé en anglais. Et bien ils sont tous bi-

lingues !

MODERATEUR : Est-ce que c’est avant trois ans ?

M26 : je ne sais pas. Plus I'imprégnation phonique et précoce, mieux ¢ga marche. Mais

je ne sais pas.

M29 : Il ne faut pas dire ¢a a des femmes qui mettent leurs écrans sur leur ventre hein !

M26 : Ah non non !

M30 : Moi je suis pour 'imprégnation ! Dans mon village on a un projet pour I'impré-

gnation, mais avec des vrais gens, avec des professeurs.

M26 : Mouali, je suis mitigée hein !

M24 : Je suis un peu de l'avis de M30

M27 : C’est la méme chose au Portugal, en République Tchéque... tous les pays qui

sont nuls en langue c’est ceux qui traduisent les langues a la télé
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M28 : mais ¢a fait un moment qu’ils regardent la télé en anglais dans ces pays-la et
gu’ils sont bons en langues étrangeres. Mais c’est plus récent que les enfants de moins
de trois ans regardent la télé, sont vraiment exposés. Moi je me dis que ce n’est peut-

étre pas l'impact avant trois ans...

C’est aussi I'implication de I'’éducation nationale dans le choix d’apprendre les langues
ou pas... dans de nombreux pays, les langues ils en apprennent trois des la mater-

nelle, ils n’ont pas le choix !

M30 : Il faudrait avoir une étude avant trois ans qui dit que... sur ce que la plupart des
gens ne peuvent pas apporter a leurs enfants... parce que je suis pas bilingue moi...
est ce qu’ils peuvent avoir un apprentissage, ou est-ce que cette fenétre — parce que
c’est sur une fenétre (mime une fenétre avec ses mains) — Si ¢ca reste une fenétre dans
leur vie moi ca ne me dérange pas, et moi mes enfants ils ont toujours vus des écrans,
méme avant trois ans — est ce que si c’est une fenétre et qu’ils arrivent a faire la part
des choses,... est ce que cette fenétre peut leur apporter quelque chose de neuf ?
pour de 'immersion, pour de I'écoute... moi sij'ai une étude qui me dit « faites les faire
des dessins animés en anglais », si c’est juste pour se déculpabiliser, pour se dire
gu’on on lui laisse... mais que c’est pour son bien alors...(Rires de M29). |l faut avoir

une honnéteté intellectuelle, je suis d’accord avec toi ! Si ce n’est pas prouvé...

MODERATEUR : On va passer a la question suivante. S'il vous est déja arrivé de
discuter des écrans avec des parents ou des enfants, comment abordez-vous le sujet
? A quelle(s) occasion(s) ? Et si vous ne le faite pas, comment pourriez-vous aborder

le sujet ?

M26 : toujours sur les moins de trois ans ?

MODERATEUR : toujours !
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M27 : Moi ¢a m’est arrivé une fois en fait ! jai eu un gamin dans un cosy avec la ta-
blette. Les parents ils me disent « oh regardez notre nouveau cosy... ». En fait dans

les nouveaux cosys il y a I'arceau et pof ! un endroit pour mettre la tablette dedans !

M25 : C’était fait pour ?

M27 : Ouai, c’est les nouveaux cosys...

M29 : Je suis choquée d’entendre des choses comme ¢a !

M28 : ca devrait méme étre interdit !

M27 : ouai ! ils 'avaient commandé sur internet je crois.

MODERATEUR : Qu’est-ce que tu as fait ? Qu’est-ce que tu as dit ?

M27 : J'ai dit que ce n’était pas bon du tout. Qu'avant deux ans ¢a parasite... le fil de

I'attention pour qu’il se développe. Et puis c’est le laisser dans son coin...

M24 : Il avait quel age ?

M27 : C’était un nourrisson

M24 : Et quel a été la réaction des parents ?

M27 : lls m'ont dit « oh ben non, il se développe, regardez il touche..., comme avec

un mobile ». Du coup je leur ai dit que ce n’était pas pareil, qu’il n’attrapait pas...

M29 : Et puis méme pour la vision, quand ils sont petits elle n’est pas trés développée !

M24 : eux ils faisaient ¢ca pas pour étre tranquille, mais parce que vraiment ils pen-

saient que c’était super ??

M27 : les deux je pense, c’était les deux. Quand je leur ai dit que ce n’était pas ter-
rible... Bon je ne I'ai pas sermonné non plus, parce que déja c’était pendant mon stage
d’interne, donc en tant qu’interne on ne va pas sermonner... mais ¢a a été plutét bien

recu. Enfin... je pense !
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M24 : hummm...

M28 : Et ils ont dit qu’ils allaient arréter la tablette ?

Fou rire général

M27 : Je ne pense pas qu’on ait le pouvoir du jour au lendemain de faire changer les

gens, d'un coup.

M26 : Non !

M29 : Ah ce serait trop bien !

M27 : Mais si déja ils débutent un questionnement... En plus ce n’était pas une con-

sultation pour celui-la, c’était pour son fréere.

M28 : Ah oui d’accord. Tu en as touché juste un mot en le voyant, alors que tu voyais

lautre ?

M27 : Ouai ! jai dit que les écrans c’était pas terrible avant 2-3ans, ce n’était pas re-

commandé. Tu ne peux pas tout faire, mais ¢ca donne des pistes de réflexion.

M26 : Ca me rappelle une fois quand j'étais encore remplagante, ¢a fait longtemps.
J’ai fait une visite chez une femme qui était nounou, et j'étais allée chez elle parce
gu’elle ne pouvait pas venir au cabinet. Elle en avait quatre, et elle les avait tous mis
devant la télé ! Pour étre tranquille quoi, pendant que jétais la. lls étaient attachés
dans leur transat, ils ne pouvaient méme pas bouger, partir a quatre pattes ou... lls

étaient captifs quoi !

M30 : lls subissent !

M27 : il y a des nounous ou ¢a se passe comme ¢a.

M24 : Moi j'ai déja abordé le sujet des écrans pour des parents qui viennent me voir

pour des enfants hyperactifs, et il y en a qui ont moins de trois ans. Mais soit ils sont
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déja sensibilisés et ils ont arrétés les écrans tout de suite, soit ils s’en servent pour que
¢a les repose eux pendant que I'enfant fait autre chose. Parce que ¢a capte I'attention
de I'enfant. Dans le cas de I'hyperactivité pathologique de I'enfant, c’est souvent vu
comme un recours. lIs arrivent en disant « docteur on est creveés, on arrive pas a dor-
mir... » ; c’est difficile de leur dire que ce n’est pas trés bon et tout. Mais je pense que
de toute facon ils étaient déja sensibilisés au probleme ; mais soit c’est leur organisa-
tion de vie, soit c’est le seul moment de repos et du coup... Apres le probléme c’est :
est-ce-que I'enfant était hyperactif au départ, ou est-ce-que c’est les écrans qui ont

déclenchés ¢a ? Ca je n’ai pas de notion.

M25 : Moi je te rejoins par rapport a I'opportunité..., c’est-a-dire que quand tu les vois
arriver petits avec le téléphone ou la tablette en salle d’attente, ¢a permet d’aborder le
sujet, en dehors des visites systématiques. Ca interpelle ! Nous en salle d’attente on

a Poppy, donc ils peuvent prendre Poppy ! Mais tu en as qui ont le téléphone !

M29 : Tu veux dire qu’ils ont le téléphone de leurs parents ?

M25 : Oui, celui de leurs parents !

M29 : Ah d’accord, j'ai eu peur ! Moi javoue que les seules fois ou j’ai abordé la ques-
tion, c’est dans cette situation la en fait ! J’avoue que spontanément je n’aborde pas
la question. Mais les rares fois ou je les abordé c’est parce que dans la salle d’attente
les parents mettaient I'écran, que du coup aprés le gamin ne voulait plus se lever du
siége pour venir en consultation... Déja c’est un age ou c’est pas toujours facile de les
examiner, donc en plus quand on les scotche devant et qu'on les prive brutalement
d’'un coup... Passer derriere c’est compliqué ! Mais du coup javoue que C'est les

seules fois ou j'en ai parlé !

M26 : Moi je trouve que ce n’est pas évident de cibler les populations cibles. Parce

que ce n’est pas parce qu’ils 'ont une fois en salle d’attente ou pour étre sage pendant
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la consultation de son frére, qu’ils sont collés devant tout le temps. Ca peut étre juste
la carotte en disant « ben voila, j'ai besoin que tu te tiennes sage pendant quinze mi-

nutes ».

M25 : Si avant trois ans il est capable de tenir le téléphone... euh... quand méme...

M29 : Moi c’est plus avant trois ans, ¢ga m’interpelle vraiment !

M26 : oui tu as raison, avant trois ans

M29 : quand je vois les gamins qui sont sur you tube et qui regardent les petits dessins
animés et les trucs comme ca... lls savent faire ca (mime le déverrouillage du télé-

phone avec un doigt)

M29 : Moi le plus jeune que j'ai vu faire ¢a, il devait avoir... neuf mois ! un truc comme

ca.
M30 : Aprés les parents ils sont fiers, j’en suis sir

M29 : Mais ouali : Graaaave ! C’était pour faire la poursuite oculaire ou un truc comme
¢a, et je ne trouvais pas mon test. Et du coup le parent a sorti son téléphone et m’a
dit « regardez ». Et quand I'écran s’est arrété, le gamin a fait ¢ca (mime le déverrouil-
lage du téléphone avec un doigt) sur I'écran. Oh putain... Et ga m’a tellement scotché
que... que je n’ai rien dit quoi ! Je m’en souviens, j'étais tellement choquée que je n’ai
rien dit. Je pense que je n’y croyais méme pas. Le temps que je me dise : ohlalaily a
un gros souci... Le gamin il doit y étre depuis un petit moment quand méme pour savoir

faire ca.

M24 : Et ce n’est pas un enfant qui avait des troubles de I'attention ?

M29 : Ben c’est délicat... J’étais remplacante, donc je ne le connaissais pas, je le

voyais pour la premiere fois.

M24 : Oui, tu ne peux pas faire un diagnostic
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M29 : Non

MODERATEUR : Et comment tu aurais pu aborder le sujet ?

M29 : Et ben je pense que jaurai pu rebondir en disant « je suis surprise que votre
enfant arrive a faire ce geste-la, je présume qu’il est exposé aux écrans », et puis de
rebondir et de voir ce qu’il en est de I'exposition. Je pense que ¢a aurait pu au moins

étre une ouverture, une.... Je pense que ¢a aurait da I'étre...

M28 : Mais c’est délicat en fait... Enfin je trouve que dans toutes les questions d’édu-
cation... Il ne faut pas étre moralisateur, on sait que ¢a ne passe pas du tout. Donc
dans ces cas-la, c’est délicat de dire que ce n’est pas bien ce gu’ils font avec leurs

enfants... Enfin moi je me sens mal a l'aise...

M29 : L’idée en fait c’est plutét de dire aux parents : que faites-vous actuellement ?
Savez-vous aujourd’hui qu’il y a des recommandations qui préconisent de faire ¢a ?
Et puis plutét de dire que c’est bien ou pas bien, et bien... des recommandations il y
en a sur beaucoup de choses, on ne peut pas toutes les suivre... C’est moins stigma-

tisant que de dire : ce que vous faites ce n’est pas bien.

M28 : Oui mais je ne l'aurais jamais dit comme ¢a !

M25 : Tu ne le dis jamais comme ¢a, quel que soit le domaine !

M29 : oui, c’est un peu caricatural mais...

M30 : lIs peuvent le ressentir comme ¢a hein ! surtout qu’on n’en parle souvent quand
on le remarque ! Ce n’est pas forcément en prévention, dans des bonnes dispositions,
prét a écouter, a interagir pour les accompagner dans une démarche de changement,
dans I'éducation thérapeutique et dans I'empathie ... La tu vois ¢a tu fais « ahah »
(mime quelqu’un d’extrémement choqué), tu n’es pas du tout dans la prévention, dans
'empathie ! (Rires)(Pause) Moi je ne 'ai jamais fait. Moi je pense que je ne I'ai jamais

fait et que je ne le ferais pas trés bien, donc ¢a me fait plaisir qu'on en discute. La
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prochaine fois je vais me dire « non, attention, doucement ; il faut les aider ! ». C’est

de I'éducation thérapeutique en fait !

M28 : oui parce que quand on voit quelgue chose qui pour nous semble étre une er-
reur... enfin jessaye d’imaginer ce que je vais dire... (Pause) combien de fois par

jour...

M26 : Tu peux faire ta petite enquéte ! oui combien de fois...

M29 : Tu vois aussi comment les parents réagissent. S’ils sont totalement décom-
plexés et qu’ils ne voient pas ou est le probleme, et qu’ils n’ont pas l'air ouverts a une
éventuelle remarque allant dans leur sens ; et bien tu te le notes. Note pour plus tard...
Et puis il y en a d’autres qui vont te dire « ah mais pourquoi vous me poser la ques-
tion ? ah bon vous pensez que... ? ah bon, ce n’est pas bien ? ... ». Enfin, tu vois aussi
comment le parent réagit, et d’'une consultation a une autre c’est différent. Tu poses la
question et puis tu vois s'ils sont préts ou pas. C’est 'avantage d’étre généraliste, on
va les revoir! Il y en a qui revienne te voir quelgues semaines ou mois aprés en te

disant « vous m’aviez dit ¢a, j'ai réfléchi... »

M27 : Tu lances une piste quoi !

M29 : ouai, c’est ¢ca ! (Pause) Mais c’est slr que si on avait une affiche... ou un truc

bien fait pour mettre en salle d’attente

M25 : Benily en a une! Celle de 3-6-9-12, elle est bien faite

M27 : D’ou la place du médecin généraliste

M26 : Aprés moi je trouve ga compliqué parce qu’on a énormément de missions, et
beaucoup qui dépassent le cadre somatique pur. Il faudrait presque voir les gens une
fois par mois pour faire le tour avec un gamin ! Enfin tu imagines, pendant la premiére

année de vie, le nombre d’informations et de recommandations que tu as a passé...
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enfin c’est hallucinant quoi ! Et tout en faisant de la clinique ; et de la pathologie, parce

que quand méme ils sont malades des fois...

M29 : Moi je suis d’accord. Je trouve que la premiére année on les voit quand méme....
Beaucoup... mais méme ¢a, ¢a ne suffit pas ! Et méme en tant que parent, on se rend
compte que parfois on met en place des choses et qu’au bout de quelques temps on
se dit qu’on va finalement changer pour le deuxiéme... sans que ce soit dramatique

mais des fois il y a des petites choses...

M26 : Moi je trouve que c’est compliqué, et sans doute que ce qui marcherait mieux
c’est... enfin ¢a n’existe pas en France mais dans certains pays... Moi jai une patiente
qui est hollandaise. Quand elle a eu ses deux premiers enfants la-bas... En fait ils ont
des structures un peu comme la PMI mais ce n’est pas exactement la PMI, c’est pour

tout le monde

M25 : Enfin, la PMI aussi normalement mais...

M26 : Oui. En fait c’est une sorte de maison médicale ou tu fais ton suivi de grossesse,
ou il y a tous les intervenants : un psy, des médecins, des sages-femmes, des infir-
miéres etc. Tous autour de la périnatalité. Donc tu te fais suivre la-bas. En fait tu y vas
une fois par semaine, c’est dans ta vie de femme enceinte et de jeune meére. Il y a des
groupes de paroles mais c’est assez informel, il y a quelqu’un qui régule mais tu n’as
pas de RDV, tu y vas quand tu veux. Tu peux discuter avec la sage-femme pendant

que la puéricultrice s’occupe de ton bébé... cest...

M29 : mais c’est slr qu’en terme de parentalité... enfin en termes d’accompagnement

a la parentalité, on peut faire beaucoup mieux !

M25 : Moi je trouve qu’on est trop seul. Et c’est la-dessus que je ne te rejoins pas sur
la place du médecin généraliste, c’est que ce n’est pas normal. Ce n’est pas normal

gue les bébés voient que nous. Alors moi j'adore faire autre chose que de la pure santé
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chez les bébés, mais je ne suis pas slre que ce soit mon job, et je pense qu’on aurait
besoin de plus travailler en équipe, tout le temps. On aurait besoin de voir ces bébés-

la dans un endroit spécial, ¢ca ne devrait pas étre au cabinet médical.

M29 : Alors oui, ma remarque de tout a I'heure c’est plus dans le sens ou... je sais pas
si je peux dire heureusement ou malheureusement... mais il y a beaucoup d’enfants
qui ne voient QUE (en insistant sur le « que ») des médecins généralistes, et il y a

beaucoup de parents qui n’'ont comme ressource QUE les médecins généralistes.

M26 : Mais ce n’est pas normal qu’on soit le seul interlocuteur !

M29 : Ah mais je suis d’accord, je pense que le premier recours est encore trop centré
la-dessus ; et que c¢a devrait plus s’ouvrir sur des assistantes sociales, des PMls, des
infirmiéres, des puéricultrices, des choses comme ¢a. Et c’est regrettable. Mais en
quoi, nous, médecins généralistes avons entretenu cette position du médecin généra-
liste ? Je ne sais pas, il faudrait réfléchir la-dessus. Mais... En attendant, factuellement

on est la ! Et si nous on ne se saisit pas de cette problématique-la...

M26 : mais on le renforce aussi

M29 : mais tu as I'impression autour de toi qu’il y a un mouvement pour changer ¢a ?

M26 : ben jai 'impression que plus on peut nous charger, plus on nous charge ! On

fait tout : prévention, dépistage, gériatrie, soutien de cancer... assistante sociale...

M29 : on fait tout, mais on ne fait pas tous tout en fait !

M26 : Mais on a qu’'un médecin traitant !

M29 : Le fait d’étre de plus en plus organisé en cabinet de groupe, on peut se repartir
les compétences. La médecine générale permet de toucher a tout, mais ¢a ne veut
pas dire que chaque médecin généraliste touche a tout. Moi-méme j'ai des limites et

je le dis a mes patients quand je ne me sens pas compétente pour toucher a ¢a...
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M26 : Mais tu vois bien que ¢a va a I'encontre de la médecine générale... (Pause)
Enfin bref, c’est un débat politique. Mais par rapport a la place... moi je pense que la
place... si c’est pour dire que la place du médecin traitant c’est de faire tout... c’est un
leurre. Moi je fais énormément de pédiatrie, je suis pas en train de dire que je n’ai pas
envie de faire ¢a. Mais quand je fais ¢a, je ne suis pas sdre de faire mon métier... Qui

est le suivi somatique et psycho-relationnel de base des bébés et des méres.

M29 : Mais dans le psycho-relationnel, est-ce-que tu ne te dis pas que les écrans,

finalement, ¢ca peut interférer...

M26 : De base !

M29 : Mais du coup, c’est aussi ton rdle.

M26 : Bien sir que c’est aussi mon réle, mais derriére actuellement il n’y a pas de
structures pour les accueillir. Vous avez déja essayeé d’avoir une place a 'UPPM pour
une mere et son bébé qui vont pas bien ? C’est la croix et la banniére ! Pourtant ils
sont hyper bons, hyper sympas, ils essayent d’étre disponibles... C’est compliqué.
(Pause) En fait on a 2000 missions avec trois moyens ! Et ce n’est pas un probléme
d’argent, c’est un probleme d’équipe. Et de soutien. Qu’est ce qu’on va aller leur ra-
conter s’il N’y a pas une campagne nationale ? (Pause) Vous avez vu les jeunes ? lls

ne mettent plus de capotes. Plus de campagne SIDA, plus de capotes !

MODERATEUR : Bon, on va essayer de se recentrer sur le sujet.

Rires

MODERATEUR : est-ce-que vous auriez besoin d’outils pour vous aider a faire de la
prévention ? Vous avez parlé des affiches et des campagnes nationales déja. Est-ce-

que vous voyez d’autres choses ?

M25 : Ben moi par exemple, j'en parle a la visite des trois ans. Je pense que s’il y avait

juste une petite case en fait, comme toi tu dis pour le sport
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M29 : Dans le carnet de santé
M25 : Oui, ¢a permettrait d’y penser, ¢a légitimerait la question !
M27 : Ca permettrait de I'aborder

M29 : Ou dans le certificat obligatoire des 24mois, méme avant tu vois. En termes de
santé publique, si c’était rempli, ca permettrait d’avoir des statistiques et de pouvoir
réfléchir la-dessus. S'il y avait une question dans le certificat du 24°™ mois, du genre

« selon vous, votre enfant...
M25 : « Votre enfant a-t-il déja vu un écran ? »

M29 : « votre enfant est devant un écran combien de minutes par jour ? Votre enfant

fait du sport combien de minutes par jour ? » Ca permettrait d’avoir une idée.

M28 : Dans le carnet de santé, il y a des pages d’informations aussi, sur I'alimentation

notamment. Peut-étre qu’il pourrait y avoir cette régle qui serait marquée.
M30 : Ca officialisera !

Acquiescement global

M25 : Des pages d’information dans le carnet de santé ?

M26 : oui, il y a le brossage des dents... la motricité...

M28 : oui, il y a pleins de trucs. Et il y a pleins de parents qui le lisent !
M26 : Je crois qu'il est édité tous les 30 ans le carnet de santé...

M27 : 30 ans ?

M26 : oui, le nouveau modele il a quatre ans ; mais I'ancien il devait avoir quinze ou

vingt ans.

M24 : non, il est édité tous les dix ans. Tous les dix ans ils changent la couleur.
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M26 : et ils remettent a jour I'intérieur ?

M24 : je pense oui ! tous les dix ans au plus tard. Donc mettre une suggestion dans le

carnet de santé ¢a peut étre fait assez rapidement.

(Pause)

M28 : Et ce qui pourrait étre intéressant pour les parents qui sont démunis, qui sont
complétement a la rue sur les activités qu’ils pourraient proposer... enfin comme on
disait, on n’a pas de moyens mais... ce serait bien d’avoir des interlocuteurs a qui les
adresser, qui pourraient suggérer des activités... qui pourraient les accompagner

quoi !

M25 : La PMI est la pour ¢ca mais ils n'ont pas le temps, ils ne sont pas assez nom-
breux... ils n’ont pas assez de consultations. lls sont la pour tous les enfants mais au
final il y a une consult par semaine par secteur, et du coup il faut bien donner la priorité
a ceux qui en ont le plus besoin. Mais c’est dommage par ce que les puéricultrices
elles font ¢a trés bien ! Mais elles le font pour une seule catégorie de la population,
parce qu’elles n'ont pas assez de temps. Mais si c’est marqué dans le carnet de santé
« PMI etc. » et qu’ils avaient les moyens de recevoir tous les enfants ; je pense que ce
serait vraiment intéressant pour tous les enfants de pouvoir passer par la PMI, fran-

chement !

M29 : tous les parents !

M25 : oual, tous les parents ! (Rires) ouai, vraiment, ... elles sont top les puéricultrices !

M29 : c’est vrai que quand tu regois le papier quand tu rentres chez toi apres ton ac-
couchement, tu te dis... enfin... voila... et puis tu te dis qu’il y a des gens qui en ont

plus besoin que moi !
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M25 : Et puis il n’y a pas la place ! parce qu’en fait c’est des familles qui sont suivies,
et puis quand ils ont un autre enfant il prend tout de suite la place ! Il n’y a pas la place,

c’est clair

MODERATEUR : Est-ce que vous avez d’autres idées, d’autres outils ou d’autres oc-

casions pour parler des écrans ?

M27 : A la maternité, ¢a parait un peu tét (en rigolant)

M26 : A I'école

M24 : Dans les creches

M29 : Peut-étre dans les formations pour les assistantes maternelles. C’est ce qu’on

disait tout a I'heure...

M25 : Quand tu bosses en PMI, tu fais les agréments ; et les puéricultrices ont un
entretien de 2-3 heures avec les assistantes maternelles. Et elles notent ¢a. Normale-

ment c’est un critére, pas d’exclusion, mais de dire...

M29 : Ben attends, c’est trop facile de dire pendant deux heures que tu ne mets pas

la télé, et puis quand elles ont le dos tourné...

M25 : Ben voila, c’est le probleme !

M28 : Elles ont I'info en tout cas !

M29 : Ca, par exemple, par rapport a ce que tu disais, est ce que c'est le rbéle du
meédecin généraliste de faire tout ¢a... ben je pense qu’il faut bien que quelqu’un le

fasse.

M26 : Il faut que quelqu’un le fasse, c’est sdr...

M28 : Elles ont I'info en tout cas, elles sont au courant.

M29 : Oui, mais elles ont toutes une télé chez elle
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M25 : elles ont l'info, ¢a leur est dit. Elles savent que ce n'est pas adapté, qu'elles
doivent pas mettre les enfants devant la télé. Aprés, c’est ce que tu dis, elles font bien

ce qu’elles veulent...

M27 : oui mais ce n’est pas si fréquent les assistantes maternelles qui mettent les

enfants devant la télé !

Blanc de trois secondes, tout le monde se regarde...

M27 : Je suis naif... bon, je suis naif...

Rires

M29 : demande aux parents et aux grands-parents, il y en a pleins qui le font...

M24 : oui oui c’est fréquent. lIs les mettent devant des programmes adaptés aux en-

fants, mais du coup c¢a fait trop de temps devant la télé

M26 : Ce n’est pas des programmes adaptés aux enfants, c’est des programmes pré-

vus pour que les enfants regardent la télé ! Ce n’est pas pareil !

M24 : oui C'est ¢a !

Rires

M30 : lls ont tendance a consommer trop de télé

M26 : mais de tout, parce que du coup ils ont la pub pour le nutella, pour la Barbie,...

Acquiescement général

MODERATEUR : Quels informations et conseils donneriez-vous aux parents et aux
enfants de moins de trois ans sur les écrans de maniere générale ? A qui vous adres-

seriez-vous ? (Parents/ enfants) ?

M26 : on s’adresse a Dieu, avec un cierge

Rires
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M24 : ben, enfants de moins de trois ans... je pense qu’il y a des petites choses qu’'on

peut faire passer mais on s’adresse surtout aux parents !

M26 : oui, I'enfant de deux ans qui s’auto-censure pour pas regarder la télé... Rires

M29 : oui, je pense que c’est quand méme beaucoup les parents

MODERATEUR : Et qu’est-ce qu’on leur dit alors ?

M30 : Parler de développement, dire le positif, dire ce que ¢ca peut améliorer de chan-
ger un petit peu les comportements. Parelil, il ne faut pas étre dans la culpabilité. Il faut
étre dans 'accompagnement aux changements. Il faut leur expliquer que s’il passe
trop de temps devant les écrans, c’est au détriment de tous les autres apprentissages,

du développement intellectuel, ... Il faut leur vendre des grandes...

M25 : Voila !

M29 : Je pense qu'il faut aussi leur dire... dans les relations... faire du coloriage avec
votre enfant, lire un livre ou faire un gateau... non seulement les enfants font des ac-
tivités et ca développe leur motricité, leur sensibilité, leurs intéréts quoi ; mais c’est
aussi pour vous, parent, dans votre relation parent-enfant. Il se joue des trucs super
forts ; et dans ces moments-la, vous développez beaucoup plus de choses que quand
passivement votre enfant recoit une image sans votre présence. Quand il est tout seul,
non seulement il n’interagit pas avec vous, il n’interagit pas avec la télé, il n’interagit

pas avec un autre enfant...

M24 : Et il n’interagit pas avec son environnement !

M25 : En fait il faut mettre en avant ce que tu peux faire d’autre, parce que si tu te
contentes de dire ¢ca ce n’est pas bien mais que tu ne mets rien a cbté, ¢a ne peut pas

marcher !
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M26 : En fait je pense qu'il faut informer les parents sur la réalité d’'un enfant ! Parce
gu’un enfant de moins de trois ans, ¢a a beaucoup d’envies, ¢a a beaucoup d’énergie,

et vous étes beaucoup trop vieux pour I'élever ; donc ¢a va étre fatiguant !

Fou rire général

M26 : Non mais c’est vrai, les parents ils veulent que leur bébé dorme a cinq se-
maines ! Les bébés, on ne peut pas leur demander de dormir a cing semaines ! On ne
peut pas leur demander de ne pas faire de coléres a 18mois. Les bébés ils touchent

tout, ... C’est normal. Ce n’est pas de I'hyperactivité.

M30 : Il faut leur expliquer que ce n’est pas d’étre calme devant la télé qui est bien

pour sa santé. Ca te repose par moment, mais ce n’est pas la normalité !

M25 : il faut aussi déculpabiliser les gens en disant que ponctuellement ce n’est pas

grave. Il faut aussi relativiser un peu !

M27 : vous n’étes pas des mauvais parents pour autant !

M28 : On peut accompagner aussi le dessin animé, le regarder avec I'enfant, comme

tu disais tout a I'heure

M26 : Il y a les dessins animés mais il y aussi les petits jeux sur tablette. Il y a pleins
de trucs maintenant. Je ne sais pas, j'ai pas de tablette ; mais jimagine que tu dois
pouvoir conduire un petit bonhomme dans ton labyrinthe... ¢a peut étre ludique aussi.

Comme tu le fais dans ton album... Pomme d’Api ou je ne sais pas quoi...

M30 : mais c’est en plus, en fait

M25 : Mais c’est en plus

M26 : Ce n’est pas la base, je suis d’accord, c’est en plus !

M30 : il ne faut pas que ¢a reste leur normalité
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M26 : Ce n’est pas comme ¢a qu’ils apprennent ; c’est comme ¢a qu’ils refont

M30 : mais je pense quand méme, enfin... il faut des études... mais je ne pense pas

gue ce soit pénalisant pour eux de ne pas commencer tot !

M29 : Merci, c’est gentil !

M25 : mes filles, elles n’arrivent pas a utiliser la télécommande de la télé. Ca ne les
frustre pas. Ca ne les intéresse pas en fait. Faire lecture, stop ; elles ne savent pas

faire.

M29 : Et elles ont quel age ?

M25 : 7 ans

M26 : Peut-étre qu’elles ont un petit retard quand méme...

M27 : Ben elles n"auront pas de retard de langage !

M25 : Ah non, c’est s(r que non !

M27 : Aux Etats-Unis, ils ont fait une étude dans les années 50 jusqu’aux années 70.
lls comptent le nombre de mots a un age donné. Et ils se sont rendus compte qu’en
dix-quinze ans le nombre de mots a la fin du lycée était passé de 2000 a 500. lIs se
sont demandés ce qui c’était passé, ils n’'ont pas compris, ils ont cherché longtemps.

Et ils se sont rendus compte que c’était I'arrivée de la télé dans les foyers américains.

Hum hum...

M25 : moi mes filles elles ne sont pas frustrées de ne pas savoir se servir de la télé-

commande. Elles n’ont jamais eu de tablettes, elles ne savent pas ce que c’est.

M30 : L’apprentissage est décalé. Ceux qui ne sont pas exposés aux écrans dévelop-
pent d’autres appétences. Il y a plus de chance que de toute fagon elles rattrapent leur

retard — ce n’est méme pas du retard — avec un écran, que ceux qui ne sont jamais
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sortis et qui se disent « ah mais c’est quoi cet animal avec des plumes qui fait des

ceufs ? ah mais ¢a vient de 14, ¢a vient pas du supermarché ? »

M29 : Apres est ce que nous on est tres représentatifs ?

M26 : ouai, c’est ce que je voulais dire. Parce que regarde, |a, on est quatre parents
d’enfants pas trés grands ou la question se pose. On a tous un peu les mémes idées,

la méme facon de faire, on a tous des écrans chez nous mais on sait limiter.

Professionnellement on s’en sert beaucoup, les ordis, les téléphones, les applis etc.
Et pour autant on est capable de réguler, nous. (Pause) Est-ce qu’on est représenta-

tif ? et de quoi ?

M30 : Oui mais c’est qu’'on veut leur véhiculer... leur donner d’autres outils, d’autres
ouvertures sur le monde ; pour affronter le monde. Et cet outil ils vont se I'approprier,
bien avant nous. On a beaucoup de retour vers du bio, vers du naturel, vers du vivre

tout nu dans la nature...

Fou rire général

M30 : Non mais c’est vrai. C’est leur donner d’autres champs, d’autres ouvertures ;

gu’ils auront plus de mal a ouvrir si on ne leur a pas donné plus tot.

M29 : Et est ce qu’on ne pourrait pas se servir de I'écran comme une fagon de les
féliciter ? Ce serait leur dire « tiens, tu as été bien sage, donc tu as droit a un petit

jeu... »

M26 : Ca ou autre chose

M29 : oui, ou autre chose. lls vont étre dans un monde trés... digital... je ne sais pas
comment dire... mais avec des écrans, internet et des choses comme ca... Le fait, dés

petits, de leur expliquer qu’on ne peut pas se passer de l'ordinateur, que c’est trés
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utile. Moi, professionnellement, je ne pourrais pas me passer de mon ordinateur, ¢a

ne pourrait pas se concevoir.

M30 : moi non plus !

M29 : Et en méme temps quand tu es chez toi, tu poses le téléphone parce que sur
moi-méme, je me suis rendue compte que quand je restais des heures sur internet le
soir, je mettais vachement plus de temps avant de m’endormir, méme avec I'écran
rouge et tout et tout... Et du coup je me suis auto-régulée. Et du coup, finalement, en
leur en parlant trés petit et en leur donnant I'habitude trés petit... est ce que ¢a ne
deviendrait pas un réflexe, ils sauront comment faire ; c’est comme se laver les dents
etc. Est-ce que en leur montrant des écrans un petit peu, mais de facon adaptée hein.

Ne pas dire niet, rien du tout...

M26 : Mais ce n’est jamais éducatif de toute fagon de dire niet, rien du tout

M29 : Moi je suis plus interpellée chez les ados de 8-10 ans qui n'ont pas eu cette

phase avant ou c’était juste un peu...

M28 : Moi je ne suis pas slre que ce soit une réalité ! Plutdét on s’y habitue, et plutét

on...

M26 : ¢a devient du quotidien

M29 : oui mais est ce que justement ce n’est pas un truc du quotidien que tu prends,

que tu poses...

M28 : Oui mais est ce qu’avant trois ans... La régle 0-3-6-9-12 c’est progressif. Si on
dit zéro avant trois ans c’est parce que c’est 'dge des apprentissages. Aprés comme
tu disais, une fois de temps en temps pourquoi pas. Et aprés c’est progressif. Mais

avant trois ans, est ce que c’est vraiment nécessaire ?
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M30 : Aprés tu parlais d'indispensable, moi avant trois ans je pense qu’il n’y a rien
d’'indispensabile... pour des plus grands on peut raisonner comme ¢a... mais pas avant

trois ans

M29 : Moi je pense qu’a trois ans ce qui est indispensable c’est de dormir, de manger,

d’avoir des interactions

M28 : oui voila, aprés six ans tu peux raisonner comme ¢a. C’est méme assez logique.
Tu ne vas pas dire zéro écran jusqu’a quinze ans, et ensuite leur donner ; ils vont
devenir boulimiques de I'écran ! mais avant trois ans je ne sais pas si ¢a vaut le ...

enfin si...

M27 : Ce ne sera pas pénalisant pour eux en tout cas s’ils ne voient pas d’écrans avant

trois ans !

M30 : Non !

M24 : C’est quoi la régle du 3-6-9-12 ?

M25 : avant trois ans rien, a partir de trois ans tu peux mettre la télé, a partir de six ans
tu peux mettre une tablette, a partir de neuf ans : I'ordinateur, et a partir de douze ans :

les réseaux sociaux.

M26 : Je voulais juste revenir sur I'histoire de la frustration. Je pense qu’avant trois
ans, c’est une période critique pour I'enfant, pour construire sa capacité a s’auto-régu-
ler émotionnellement et a programmer sa capacité d’attendre... je sais pas comment
vous dire ¢a autrement... c’est pouvoir se dire « je ne I'ai pas maintenant, mais un jour
je l'aurais, et un jour je quitterais mes parents pourris et... ». En tout cas ce que je
connais du fonctionnement du cerveau d’'un enfant, c’est vraiment critique pour ca a
cet age. Et on voit bien les parents qui sont incapables de supporter la frustration de
leur enfant, qui les « pourrissent » ... ¢a fait des enfants qui aprés n’arrivent pas a

accéder a ses possibilités. Et ce qu’on peut souhaiter pour nos enfants — et ceux des
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autres aussi — c’est que plus tard ils réussissent leurs vies. Je crois qu'’il ne faut pas
se leurrer, les gens qui réussissent leur vie ce sont ceux qui sont capables de monter
un projet, de s’y tenir et de supporter les frustrations que ¢a induit. Parce que si tu
veux réussir médecine et ben, il y a une année ou il ne faut pas sortir en boite tous les

soirs. Pour autant ¢a vaut le coup

M29 (lui coupe la parole) : qu’une seule ? Et ben, on n’a pas fait les mémes études

hein...

M26 : Non mais, tu vois ce que je veux dire... il y a quelque chose de l'ordre de... je
ne cede pas a ma pulsion immédiate, je n’ai pas un syndrome frontal en gros, et je
suis capable de me projeter. Et cette structure... de ce que j’ai lu moi, de ce que disent
les neurosciences... c’est que ¢a se construit... il y a quelque chose de trés important
qui se fait a cet age-la. Ce que ¢a veut dire c’est que si, dés que tu n’es pas bien, on
te colle devant un écran pour une pseudo satisfaction immédiate ; tu n’apprends ja-

mais ce truc-la.

M29 : oui, apres il y a des tests standardisés qui existent pour vérifier ca ! le test du

shamallow.

M26 : oui, il y a des tests. Mais c’est par rapport a ma réflexion sur les écrans... tu vois
I'écran il est associé a une satisfaction immeédiate, c’est captivant. Si ¢a ne nous plait

pas, on change de chaine...

M25 : Oui mais avant trois ans c’est toi [le parent] qui mets I'écran. Tu mets le truc et

tu I'éteints.

M24 : Tu es naive ! A partir du moment ou I'enfant sait se déplacer... Enfin, si ¢ca I'in-
téresse ! C’est peut-&tre que ¢a n’intéresse pas tes filles. C’est bien ! Elles ont compris

qgu’il y avait des choses plus intéressantes dans la vie !
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M27 : donc on peut leur dire que ce ne sera pas une catastrophe s’ils n‘ont pas

d’écrans ; mais que trop...niet quoi !

MODERATEUR : Est-ce que vous avez d’autres idées d’informations ou de conseils a

donner ?

M27 : Il y a des recommandations la-dessus ?

MODERATEUR : on pourra en parler a la fin si tu veux !

M26 : C’est un loisir et ce n’est pas indispensable !

M25 : Pas trop. Pas n’importe quoi.

M26 : Ouai, pas mal.

M25 : Et pas n'importe quand !

M26 : wahou, comme c’est bien dit !

M29 : Si possible pas du tout. Et si vous le faites c’est un peu et accompagné ! Ce

serait ¢a...

M27 : Mais c’est quoi, pas trop ? Parce que tout a I'’heure tu parlais de une heure...

mais une heure c’est... rien !

M29 : ouai !

M25 : quoi ? mais c’est déja énorme une heure !

M27 : moi j'ai une prof qui nous avait fait faire des stats sur le nombre d’heures qu’on

passait devant la télé...

M25 : Non mais une heure par jour, a moins de trois ans !! (Choqué)

M27 : ouai, mais... je...

M25 : C’est énorme une heure !!
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M30 : Ce n’est méme pas qu’on lui met, mais elle est allumée 24h sur 24 ! Le soir en

semaine, le week-end beaucoup plus...

M27 : moi j'aurais dit plutét 2-3 heures par jour

M29 : ben parfois c’estga ! C’estca !

M28 : Il y a des parents qui vont répondre : « mais qu’est-ce que je vais lui faire faire

a mon enfant, il s’ennui, il brasse, il crie... »

M29 : Et bien c’est important de s’ennuyer a cet age-la, ca lui permet de développer
son imaginaire, qu’il trouve en lui-méme les propres ressources pour s’occuper ; et
gue vous pouvez mettre a disposition des coloriages, des livres, des jeux de construc-
tion... Il va casser, refaire, casser, refaire, casser, refaire ; et puis ce n’est pas grave,

il va comprendre que c’est justement fait pour étre détruit et refait.

M26 : Il va apprendre la mécanique du coup... le truc qui tombe si tu ne le fais pas

bien...

M29 : Oui

M28 : Non mais jimagine des familles qui n'ont pas le temps en fait, pour qui s’est

compliqué...
M26 : Quand tu n’as pas le temps, tu fais garder tes gamins en fait

M29 : je pense que c’est important que les enfants ils aient des moments ou... Je
pense qu’on stimule énormément nos enfants, et nettement plus que ce que c’est...

bon. S’il sS’ennui, et bien ce n’est pas grave !

M24 : Donc quels conseils donneriez-vous... C’est vraiment en fonction des parents.
Les parents quand ils arrivent, ils viennent, ils ont déja un avis sur les écrans. J’en vois
qui viennent de sectes en fait, ou il n’y a rien. Ceux-la tu as quand méme envie de leur
dire que c’est quand méme quelque part une ouverture sur le monde extérieur. Et chez
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d’autres, les écrans sont vraiment la facilité. Donc quels conseils... il faut vraiment
s’adapter aux parents ! Il n’y en a pas beaucoup qui sont indifférents au probleme. Il 'y
en a qui pensent qu’il n’en faut pas trop, d’autres pas du tout ; d’autres pour qui c’est

une facilité et qu'’il n’y a rien d’autre dans la vie de... I'enfant.

MODERATEUR : Est-ce que d’autres personnes ont des choses a ajouter ?

M30 : Pour revenir sur l'idée de trop, c’est un peu comme quand on demande aux gens
de ne pas trop boire ; il faut leur demander de quantifier un petit peu... ¢ca permet déja
une prise de conscience. Tu leur fais mesurer le temps, chronométrer... méme nous,

on serait surpris du temps qu’ils passent réellement ! On parlait d’'une heure...

M27 : Je pense qu’'une heure c’est rien !

M30 : Et ben justement... je pense qu’il y en a qui ne se rendent méme pas compte
en fait. Et eux, ¢a leur ferait toucher du doigt... ils se rendraient compte. Apres tu parles
du sommeil, tu demandes combien d’heures ils dorment, et tu fais le ratio. Tu peux
faire le ratio du temps d’écran par rapport au temps d’éveil... C’est des notions que tu
peux doucement distiller, un petit peu, pour les amener a une réflexion. Déja si les
parents savaient combien d’heures leurs enfants dorment et combien ils passent de-

vant les écrans, ils seraient surpris.

MODERATEUR : Tu leur poses les questions et tu leur donnes les résultats aprés ?

M30 : ouai, pour l'activité physique on fait ¢a. On leur donne un questionnaire et on

leur demande de revenir avec ¢a apres.

M24 : Et qu’est-ce que tu fais chez les adultes qui passent 6-7 heures par jour devant

la télé ?

M30 : Et bien si tu n'as pas de levier la-dessus, tu vas jouer sur le reste. Et tu vas
esperer que s’il se met a une activité... quand il va au karaté, il ne sera pas devant

son écran. Ou s'il se met a la musique, il ne sera pas devant son écran. Tu contournes
227



le probleme. Tu n’as pas le choix de toute facon. Si tu vas en frontal, avec ton petit

sourire, tu vas renforcer leur résistance.

M27 : Mais le karaté on commence pas a trois ans ? L’activité physique, bouger sur

prescription, tu fais quoi ?

M30 : Il y a des activités physiques qui comment a 'age de la marche. Aquababy etc.

M29 : Moi j’ai fait ¢a. Babytrotters c’est a partir du moment ou ton gamin il marche

M27 : En fait le probleme c’est que la aussi on s’adresse a des enfants qui sont sou-

vent... plus démunis

M26 : Les enfants qui passent plusieurs heures par jour devant un écran, a mon avis,
c’est des enfants qui ont des parents qui ne travaillent pas ; et je pense qu’un endroit

ou aller ¢a pourrait étre des lieux d’accueil parents-enfants...

M25 : Le parc

*kkk

M26 : le parc... ou les creches... tu sais a il y a un truc comme ¢a. Une fois par
semaine tu peux y aller pour discuter, il y a une assoc qui anime un temps parent-
enfant. Tu discutes entre mamans en buvant un thé pendant que les gamins font des

patés de sable. Tu vois, institutionnellement ¢a existe. Des lieux comme ca il y en a

pleins.

M27 : Il faut orienter le plus possible vers ¢ca quoi

M26 : I'idée c’est de se dire que pendant ce temps-la, les mamans ne sont pas isolées,

et les bébés ont des contacts avec d’autres bébés

Acquiescement global

M30 : Ce n’est pas de 'activité physique, mais c’est au moins essayer de leur proposer

des alternatives
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M26 : I'activité sportive chez un tout petit, ca touche un public particulier

M28 : hum, ce n’est pas facile

M26 : Dire « vous pouvez aller avec votre voisine au relais assistante maternelle » ;

c’est facile ! C’est un truc de quartier

M28 : Il faut que ce soit simple

M24 : je suis d’accord

M29 : C’est souvent des parents qui sont démunis quand méme... je veux dire, pour

laisser ton enfant de moins de trois ans trois heures devant la télé... euh...

M30 : Ou alors il est gardé par le grand frére, une grande fratrie ou ils se gardent les

uns les autres

M24 : mais si c’est une grande fratrie, ils jouent ensemble

M26 : oui, la télé c’est un bruit de fond

M29 : mais ils sont moins scotchés ceux-la

M27 : on est sOr que ¢a touche que les populations démunies la surexposition a la

téle ?

M24 : non, je ne pense pas

M26 : Tu as des gamins de huit ans qui ont une télé dans leur chambre

M27 : mais méme les 0-3 ans par exemple ?

M26 : les 0-3 ans je ne sais pas

MODERATEUR : Bon, merci a tous !
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MODERATEUR : Bonjour a tous ! Merci de votre présence ce soir pour nous aider
dans notre travail de these. Comme vous le savez, nous allons réaliser ce soir un
entretien collectif sur le theme des enfants et des écrans. Le but de cet entretien est
donc de recueillir vos points de vue sur les différents problemes que nous allons sou-
lever. N’hésitez pas a prendre la parole et partager vos expériences et vos opinions.
Nous enregistrons I'entretien grace a un dictaphone mais les entretiens seront rapide-
ment retranscrits puis anonymisés. Nous supprimerons les enregistrements audios
des la retranscription. Avant de débuter, nous allons vous faire signer un consente-
ment pour la participation a notre focus group. Nous allons aussi vous faire remplir un
petit questionnaire qui servira a réaliser des statistiques sur notre focus group. N’hési-

tez pas a nous demander si vous avez des questions.

(Les médecins remplissent les questionnaires et les consentements pendant quelques

minutes).

Sur quels domaines de prévention vous concentrez-vous lorsque vous recevez en

consultation des enfants de moins de trois ans ?

M31 : les domaines de prévention...

M31 : Prevention des troubles des acquisitions

M33 : La sécurité domestique

M32 : Le développement staturo-pondéral : poids, taille

M33 : Les vaccins

M32 : Oui

M32 : Voila... dans le développement

M33 : Le développement psychomoteur
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MODERATEUR : A votre avis, quel(s) impact(s), positif(s) ou négatif(s), peuvent avoir

les écrans sur les enfants de moins de trois ans ?

M31 : Moi je m’étais un petit peu renseigné... quand on avait encore les enfants a la
maison. Et ce que j'avais vu c’est que ¢a ne les arrangeait pas les gamins ! Ca avait

plutét tendance a entraver leur développement.

MODERATEUR : a I'entraver dans quel sens ?

M31 : Dans le sens du développement intellectuel. J’ai vu que ¢a freinait le dévelop-
pement intellectuel, le Ql. Ce qui me parait évident c’est qu’au plus les enfants sont
devant la télé, au moins on peut communiquer avec eux, et au moins il y a de commu-

nication intra-familial

MODERATEUR : Est-ce que vous avez le méme avis ?

M33 : Oui je suis d’accord, au niveau de la communication ils se renferment, il n’y a
gu’un échange unilatéral. Aprés il ne faut pas que ce soit en excés mais c’est pas

négatif non plus... et ca dépend dans quelles conditions, et ce qu’ils regardent...

M31 : et pas des heures non plus

M33 : oui voila, et pas des heures ! il faut que ¢a soit bien cadrer

M31 : Et a 'opposé ca peut étre un élément de communication. Selon comment on

regarde, on peut trés bien regarder ensembile.

M33 : Aprés c’est toujours sur les enfants de moins de trois ans, c’est ¢a ?

MODERATEUR : oui, tout le long de la soirée !

M33 : D’accord ! oui on peut quand méme en discuter mais c’est plus... c’est plus...

M32 : Moi je pense que ¢a doit développer certaines acquisitions, certaines curiosités

etc. ; mais ¢a limite '’échantillonnage des acquisitions. Ce qui leur est servi par I'écran
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est un message prédigéré, préétabli. Il ne laisse pas beaucoup de place a 'acquisition,
ala création. Ca peut permettre de développer certaines activités au détriment d’autres

acquisitions

MODERATEUR : Ca permettrait de développer quelles acquisitions ?

M32 : Je crois que ca peut susciter de la curiosité... voila, je ne sais pas...

M31 : Ca peut susciter de la connaissance

M33 : oui, ou de la connaissance

M33 : Sur certaines émissions scientifiques adaptées aux petits, des explications sur
comment ils fonctionnent, sur le sommeil, sur... euh... ¢ca peut probablement leur don-

ner des connaissances.

M32 : Oui, tu peux avoir un message. Effectivement, la difficulté c’est de trier et de

limiter.

MODERATEUR : a part le développement, est-ce que vous voyez des impacts sur la

santé ?

M33 : Sur la santé ? (D’un air surpris) Effectivement sur la santé, les impacts peuvent
étre négatifs s’ils restent des heures devant un écran au détriment d’activité physiques.
Du coup, ... euh... ils ne vont pas se dépenser, sur la prise de poids... ils ne vont pas

dehors, ils ne vont pas courir...

M31 : La effectivement, sur la prise de poids il n’y a pas photo !

M33 : oui, voila, ¢a joue !

M32 : Je pense aussi qu’il y a un risque addictif

M31 et M33 approuvent « mmm »

M32 : Chez les petits je sais pas mais chez les plus grands...
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M32 : C’est facile quoi, il y a une espece de facilité : on appuie sur le bouton, c’est
sympa, ¢a bouge, il y a des couleurs... Par rapport a ce que tu vas créer lorsque tu
vas toi fabriquer quelque chose qui demande un peu de créativité, un peu de re-

cherche, c’est du tout-cuit !

M33 : C’est la solution de facilité aussi pour les parents, si tu veux étre tranquille !

M31 : La c’est sdr, tu es tranquille, ils sont anesthésiés !

M32 : Et aprés les problémes de santé qu’on peut se poser a long terme, c’est sur la
vision. Il y a des études qui montrent que le fait d’étre sur écrans longtemps favorise
les myopies... et des myopies importantes. J'ai entendu une émission sur France Inter

la-dessus il n’y a pas longtemps, dans la téte au carré.

MODERATEUR : Donc sur la santé : la prise de poids, la vision, I'addiction.

M32 : Oui. Je pense qu'on n’a pas besoin que... les choses viennent, on n’a pas a
bouger, on n'a pas... Il y a peut-étre aussi un retentissement psychologique, je ne sais

pas.

MODERATEUR : Pour le moment, vous avez parlé que d’'impacts négatifs sur la santé.

Est-ce que vous voyez des impacts positifs ?

M33 : Sur la santé, non, je ne vois pas bien...

M31 : non, sur la santé il N’y en a pas !

MODERATEUR : ok, tres bien.

M31 : quand vous parlez d’écrans, c’est tout type d’écrans ?

MODERATEUR : oui ! télé, ordi, téléphone, tablette...

M31 : avant trois ans, les téléphones... euh...
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M33 : ah mais attends, il y a des petits trucs. Il y a des petits jeux maintenant. Des fois

dans le cabinet, elles donnent le téléphone pour étre tranquille, les mamans.

M32 : Les télés, ils y sont soumis parce que les adultes aussi regardent la télé. Donc

le gamin, il n’a pas forcément une sélection des images
M33 : Oui
M32 : Le gamin il gobbe les images, comme tout le monde quoi.

M31 : Une fois, je suis arrivée chez des gens qui avaient la télé allumée. Les trois
gamins étaient assis devant la télé, sur la banquette en face. La maman était perdue
dans la maison. Sur la télé, il y avait un feuilleton. Il y avait une scene de viol (Rires de
M33). Moi jétais la premiére choquée, les gamins ils regardaient ¢a tranquillement,
mais moi j'étais choquée ! Et je me suis dit, et bien ceux-la ils ne démarrent pas bien

dans la vie.
MODERATEUR : ils avaient quel age ?

M31 : ils étaient petits. Il y en avait au moins un de moins de trois ans, et ils avaient
tous moins de dix ans. Je pense que c’est complétement inadmissible de laisser des

gamins voir n'importe quoi a la télé. Aprés sur les écrans, il y a les jeux... il y a...

M32 : Il faut un contenu adapté, il faut des choses dédiées aux enfants et aux adoles-

cents

M31 : Oui. Mais pour les adolescents, moi je trouve qu’il y a beaucoup de trucs qu'il
vaut mieux éviter, qui véhiculent de la violence, qui véhiculent... moi je trouve que ¢a
ne peut que perturber, ¢ca ne peut pas les arranger ! Et chez les enfants de moins de
trois ans, je ne sais pas ce qui se fait. Mais ils vivent dans une famille, donc ils voient

forcément des choses qui ne sont pas adaptées au moins de trois ans.
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M33 : Aprés, méme les jeux sur... d’abord c’est sur un tout petit écran donc au niveau
de la vue je ne sais pas si c’est bon, méme si c’est sur une trés courte durée... Aprés
c’est quand méme trés concentré, il faut que ce soit limité en temps car ¢a ne rempla-
cera pas un jeu de construction ou d’aller dehors. On en revient un peu a I'addiction
mais... On revient sur la limitation en temps. Moi quand je les vois en consultation,
c’est pour étre tranquille un petit moment. Mais je pense que sur une longue durée ¢a
doit étre nocif. Les générations ont beaucoup changé en trente ans -moi mes enfants
ils sont grands-, mais je ne me serai pas vu leur donner le téléphone pendant plus de
quinze ou trente minutes. Ca ne se faisait pas a notre époque donc la question est
réglée, mais ca doit étre tres toxique a long terme. Parce que c’est vraiment... ¢ails le
font souvent, dans la salle d’attente ou dans le cabinet, pour avoir la paix... « tiens, je
te branche le jeux » ...pour ne pas qu’ils bougent ou sautent dans tous les sens. Je

n’en sais pas plus, je ne sais pas trop si ¢a peut développer... euh...

MODERATEUR : Ok. On va passer a la question suivante. Que pensez-vous de la
place du médecin généraliste dans la prévention des effets néfastes liés aux écrans

chez les enfants de moins de trois ans ?

M32 : pour le moment on n’a pas beaucoup de place, puisqu’on est pas vraiment sen-

sibilisé a cette question

M33 : ET qu’on fait beaucoup moins de visites qu’avant

M31 : Oui, effectivement

M33 : On ne rentre plus chez les gens

M32 : On voit beaucoup moins les gens dans leur environnement. Avant on faisait les
visites a domicile et on voyait les gens devant la télé, regarder les feux de I'amour
toute la journée. On pouvait méme suivre d’une visite a I'autre (rires). Maintenant, on

ne s’en rend plus compte
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M33 : certains laissent la télé allumée toute la journée

M32 : C’est vrai que maintenant on se rend moins compte de cette utilisation. Et c’est
vrai qu’on est pas spécifiquement sensibilisé a ga. Comme disait M33, c’est quelque
chose que nous, on n’a pas tellement connu. Du coup on n’imagine pas que les gens

laissent leurs gamins devant la télé toute la journée. Ou d’autres écrans

M3L1 : je ne suis pas d’accord, parce que ¢a a toujours existé, depuis que la télé existe
M32 : oui, mais je pense que c’était surement un grade différent

M31 : ah ¢a, c’est certain

M32 : maintenant les écrans sont multiples

M33 : et puis il y a plus d’obésité aussi, donc on peut se poser la question d’avoir plus

enfants qui sont passifs devant un écran, quel qu’il soit

M31 : Et puis les écrans, on 'a dit au départ, c’est faire pour faire tenir tranquille les
gamins. Et ca marche trés bien. Du coup un gamin qui est collé devant un écran, quel
qgu’il soit, et qui change d’'un moment de la journée a l'autre... et bien il va se tenir
tranquille. Du coup sur le plan cérébral, ca ne fonctionne pas, sur le plan moteur ¢a ne
fonctionne pas non plus... ca fait des handicapés, parce qu’ils ne savent pas réfléchir,

ils ne savent pas sauter... ;

M32 : Et puis parce que ¢a ne sollicite pas I'imagination, donc c’est un message qui

est un peu prédigere quoi. lIs regoivent mais ils ne donnentrien, il n’y a pas d’échanges

M31 : On a dit dans la premiére question que ¢a pouvait étre une ouverture sur des
eéchanges intra-familiaux, mais on voit bien que la plupart du temps ce n’est pas des
eéchanges. Et puis ¢a concerne que des moments tres privilégiés dans des familles

tres privilégiées aussi probablement, ¢ca ne concerne pas tout le monde

M33 : pour l'instant notre place elle n’est pas...
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M31 : Chez les ados

M33 : Oui chez les ados. Moi j’ai eu plutét le cas d’ados ayant des addictions aux jeux.
Mais chez les petits de moins de trois ans... euh... Avant trois ans, je n’ai jamais
réellement pensé... ce n’est pas dans notre quotidien de la consultation et ¢a ne pas-
sera pas en priorité... |l y a certainement des choses a faire, c’est sdr... c’est de plus

en plus fréquent...

M31 : Oui oui, certainement

M33 : On va parler d’autre prévention, mais pas celle-la

MODERATEUR : Donc le médecin généraliste n’a pour le moment pas trop sa place

dans la prévention. Et vous pensez que dans les années a venir...

M33 : Il pourrait oui, bien sr. Surtout que les études sur I'obésité montrent que ¢a joue

sur 'obésité, donc on pourrait effectivement en parler

M32 : aprés, moi je crois que la prévention ne peut pas marcher s’il N’y a pas une
sensibilisation de I'opinion publique. Il faut que le message soit communément admis
par tout le monde. Si demain nous on commence a dire aux gens « pas d’écrans »
alors qu’ils sont bombardés d’images toute la journée, avec 350 chaines, avec des

chaines dédiées aux gamins, avec Disney Channel etc...

M31 : Et puis on va aussi a I'encontre de ce que veulent les parents. Les parents, ils
veulent des gamins bien sages, bien tassés ; donc ca les arrange un peu pour la plu-

part

M32 : Et bien tu n’as qu’a regarder en voiture ! maintenant ils foutent les écrans a

I'arriére des sieges !

M33 : ah oui c’est vrai ! ca n’existait pas a notre époque !

M31 : nous on s’est battu longtemps pour ¢a
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M32 : au lieu que les gamins se battent derriere dans la bagnole, ils sont scotchés

devant le film !

M33 : mais du coup on peut avoir une place, pour répondre a la question. Pourquoi

pas !

M32 : Mais pour qu’on ait une place, il faut aussi qu’on ait des arguments. Pour que

ce ne soit pas discutable

M33 : Oui, et que ce soit relayé par les médias... oui tout a fait

M32 : Et pour le moment on n’a pas beaucoup d’infos. A part a la radio, dans certaines
émissions. Mais pour le moment il 'y a pas de gros messages d’alertes relayés par

les pouvoirs publics...

Acquiescement des autres participants

M33 : D’ailleurs on voit bien que pour que ¢a passe mieux, il faut que ¢a passe par les
meédias. Avec les vaccins, ils en parlent tous, ils ont I'impression que c’est une obliga-
tion. Ca passe beaucoup mieux pour les prescrire, alors qu’avant il fallait expliquer,
argumenter... Quand c’est relayé par d’autres personnes que nous, les gens sont plus

sensibilisés et on n’arrive beaucoup mieux a faire passer le message.

M31 : s’ils pouvaient nous faire la méme chose avec le Levothyrox, ¢a ne serait pas

mal.

M33 : c’est vrai que c’est compliqué... (pause) bon la on a un peu dérivé.

MODERATEUR : ce n’est pas grave, s’il N’y a que ¢a ! S'il vous est déja arrivé de

discuter des écrans avec des parents ou des enfants, comment abordez-vous le sujet
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? A quelle(s) occasion(s) ? Si vous ne le faite pas, comment pourriez-vous aborder le

sujet ?

Blanc de trois secondes

MODERATEUR : Bon, déja, est-ce qu’il vous est déja arrivé de discuter des écrans ?

M33 : Non, chez les tout petits non !

M32 : non'!

M3L1 : non, pas chez les petits.

M32 : c’est des choses qu’on a pu aborder plus tard devant des problémes de séden-

tarité, d’'obésité. Mais chez les tout petits, non

M31 : Non

MODERATEUR : Et du coup comment vous pourriez aborder le sujet ?

M32 : Je pense qu’il faudrait évaluer le temps, tout compris : la télé, les voyages en
voiture, les petits jeux sur tablette... et puis essayer d’expliquer aux parents que ce
n’est pas forcément bon pour le développement et la santé de leur(s) gamin(s). Mais
c’est la difficulté de modifier les habitudes, c’est un probléme qu’on a pour pas mal de
choses. Comment faire modifier les habitudes et les pratiques ? Parce que c’est pra-
tique pour la maman de laisser son gamin devant la télé pendant qu’elle fait a manger
ou... pendant ce temps-la elle peut faire pas mal de choses tranquillement ! Ou si le
pére rentre et est fatigué, et qu’il n’a pas envie de jouer au ballon ou que les gosses
gueulent... hop on les met devant la télé pendant 30 minutes, et le pére se repose.
Enfin c’est un peu caricatural ce que je dis, mais c’est le fonctionnement. S’il y a ce
genre de pratiques, c’est que les gens en tirent un bénéfice. Et s'ils en tirent un béné-
fice, ce n’est pas facile de faire changer les pratiques. Il faut arriver a trouver les argu-

ments pour renoncer a ce bénéfice ou leur proposer autre chose.
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M31 : Non C’est ¢ca
M33 : Ce n’est pas gagné parce que les gens en tirent un bénéfice

M31 : Non, ce n’est pas gagné ! parce que le bénéfice qu'ils en tirent, ce n’est pas eux

qui vont en tirer quelque chose d’ailleurs, c’est leur(s) gamin(s) !
Acquiescement

M33 : Il faut s’assurer qu’au niveau du temps, en nombre d’heures, ce ne soit pas

excessif. Mais c’est vrai qu’eux ¢a ne va pas les arranger.
Blanc de trois secondes

M33 : A quelles occasions, on peut prendre I'habitude de poser la question de fagon

un peu systématique
M32 : Comme l'alimentation

M33 : Voila tout a fait, dans le méme ordre d’idée, est ce qu’il dort bien.... Un peu avec

les autres questions standards

M31 : Je suis en train de penser... ¢a a di0 m’arriver de poser la question sur I'exposi-
tion aux écrans. Parce que on avait une connaissance qui avait un gamin, et une fois
on était arrivés chez eux... Et le gamin était collé devant I'écran. Mais il y avait de la
neige sur I'écran, tu sais I'écran tout blanc, qui scintillait. Et le gamin, il était quand
méme collé devant. A moins d’un an quoi ! Il était collé sur I'écran, hypnotisé sur I'écran
qui scintillait ! (Pause) Mais du coup c’est vrai que cette image m’a pas mal frappé, et
je pense que ¢a a di m’arriver de poser la question a des parents, mais... je ne sais

pas dans quelles circonstances. Vraiment !
MODERATEUR : Mais la ce n’était pas pendant une consultation Ia, I'enfant ?

M31 : Non, c’était chez des voisins. Mais il était collé devant et personne ne le bou-

geait, c’était son jouet quoi ! Voila, c’était son jouet !
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M32 : J'ai le souvenir, maintenant que tu parles de ¢a, d’avoir eu le retour des parents
sur des nounous. Il y a certaines nounous qui collent les gamins devant la télé toute la

journée, comme ¢a.

M31 : mais en général ce ne sont pas des nounous trés appreciées !

M32 : Et effectivement je me souviens avoir eu le retour de certains parents qui di-
saient que ca ne le faisait pas avec la nounou parce que le gamin était collé devant

les écrans toute la journée !

MODERATEUR : Et du coup M33, vous disiez tout a I'heure que vous voyez souvent
des enfants avec des téléphones en consultation ; est ce que vous avez déja dit

qguelque chose ?

M33 : non, en fait je n’ai pas osé. Je n’ai pas osé parce que la maman si elle donne le
téléphone c’est parce qu’elle a des enfants un peu bouge-bouge et que c’est le seul
moyen de communiquer avec la maman. Aprés la solution c’était de ne pas venir avec

les enfants pour pouvoir parler...

MODERATEUR : La c’était une consultation pour la maman ?

M33 : Ah oui, c’était une consultation pour la maman ! Sij'en parlais, ben la il n’y avait

plus de consultation

M32 : Ca rendait service a tout le monde

M33 : oui c’est ¢a, ¢a rendait service. Effectivement, si ¢a avait été une consultation
pour I'enfant, jaurais dit ben non il N’y a pas besoin... jaurais peut-étre dit quelque

chose mais la c’était pour elle ! donc c’était pour avoir la paix !

M32 : C’est comme le NOPRON. C’était un sirop que demandait les parents pour les

calmer au coucher

M33 : C’était un neuroleptique
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M32 : Oui, c’était un neuroleptique. Depuis qu’il n’y a plus de NOPRON, on vend des

écrans ! Il faut bien trouver une solution pour qu’ils soient moins pénibles !

M33 : Ben oui, il faut bien remplacer par quelque chose.

MODERATEUR (en s’adressant a M33) : et si vous aviez dit quelque chose, vous au-

riez abordé le sujet comment ?

M33 : Si ¢a avait été une consultation pour I'enfant ? Alors la il a moins de trois ans
donc c’est vrai qu’il est petit... mais qu’il faut peut-étre qu’il entende ce qu’on a a dire ;
et parfois on s’adresse directement aux enfants quand on a des questions a poser.
C’est vrai que c’est souvent la maman qui répond mais... je lui aurais demander com-
ment ¢a va et... je lui aurais demander d’arréter le jeu pour qu’on puisse communiquer,
qu’il puisse participer a la discussion et a la consultation. Ca aurait peut-étre été 'oc-

casion d’aborder le sujet des écrans... non, sauf que ¢a ne s’est jamais produit en fait.

MODERATEUR : Ca ne s’est jamais produit ?

M33 : Non, c’était plus la maman qui leur colle I'écran... alors quand ils sont plus

grands, elle les laisse dans la salle d’attente... mais quand ils sont plus petits...

M31 : Et dans ton cabinet tu as des jeux pour les enfants

M33 : oui, dans la salle d’attente. Alors quand ils sont plus grands, ils restent dans la
salle d’attente. Et quand ils sont plus petits et qu’il N’y a personne d’autre, je laisse

parfois la porte ouverte ; mais sinon...

M31 : mais dans ton cabinet, tu as des jeux ?

M33 : Non, alors dans mon cabinet non je n’ai pas de jeux. Tu as raison, c’est quelque

chose que je pourrais avoir.

M31 : moi j'ai tout le temps le bazar dans mon cabinet parce que j'ai des jeux !
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M33 : Oui c’est vrai, tu as raison, ¢a solutionnerait peut-étre le probléme de I'écran

pendant la consultation de la maman !

M31 : Nous, dans le nouveau cabinet, on a un grand tapis de jeux dans la salle d’at-
tente ; et maintenant on n’a plus du tout d’enfants qui sont sur les écrans en salle

d’attente !

MODERATEUR : Et avant, vous aviez des enfants sur les écrans en salle d’attente ?

M31 : On n’a toujours eu des jouets. (Pause) Enfin non, pas toujours. On n’avait des
gamins agités dans la salle d’attente, que les parents n’arrivaient pas a calmer, ni a
jouer avec eux, ni a cadrer. Et depuis qu'on a mis les jeux, on n’a plus de gamins
agités. C’est des vieux jeux, des Duplo... lls font des constructions... « il faut le laisser

pour le prochain enfant hein »

MODERATEUR : Donc ils ne sont pas sur les écrans, sur les tablettes ?

M31 : Non

M32 : Moi je pense qu’on est sensibilisé au sujet pour les troubles du sommeil. C’est
peut-étre le moment ou j'y pense le plus, a poser la question. Comment vous gérer...

gu’est-ce que vous faites le soir...

M33 : Oui, alors chez les plus grands effectivement

M32 : Non, enfin oui, pas seulement. C’est peut-étre le seul motif de consultation pour

lequel je pense a ¢a

M31 : Mais c’est chez les plus de trois ans quand méme, on est d’accord ?

M33 : Ca fait partie des choses qu’on recherche chez les plus grands : qu’est-ce qu'ils

ont fait avant de s’endormir, est-ce qu’ils étaient sur le téléphone...

M32 : Oui, parce qu’il y a cette histoire de stimuli nerveux avec les écrans, la lumiére...

La lumiére c¢a fait une stimulation...
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M33 : qui perdure aprés... A ce moment-la, on en parle, effectivement !

MODERATEUR : Est-ce qu’il y a d’autres troubles qui pourraient vous y faire penser ?

M32 : chez les tout petits, non

Non non

M31 : Ben, on pourrait y penser devant les troubles du langage par exemple. Parce
que pour apprendre a parler il faut s’entrainer, et chez les petits qui sont tout le temps
collé devant I'écran, ils ne s’entrainent pas. Donc effectivement dans les troubles du

langage, on pourrait penser a ¢a, mais je ne suis pas sure qu’on le fasse !

MODERATEUR : Non, mais la question c’est aussi de savoir ce que vous pourriez

faire dans un monde idéal !

M33 : Apres, au niveau de la vue et de l'audition, j'étais en train de réfléchir... tout a
I'heure on parlait de la myopie... chez les enfants qui sont collés trop prés ¢a pourrait
avoir des répercussions, ou si la télé est mise trop forte... ¢a pourrait étre dans le
dépistage des troubles visuels et auditifs. (Pause) C’est vrai qu’on pourrait y penser

plus souvent, mais...

MODERATEUR : Du coup, si c’est difficile pour vous d’y penser ; qu’est ce qui pourrait

vous aider a y penser ?

M33 : Prendre I'habitude de poser une question un peu systématique, comme on le
fait pour autre chose. Par exemple chez les plus grands, comme on essaie de dépister
un peu les troubles obsessionnels ou les angoisses chez les ados : « est ce qu’il a des
copains, est ce qu'il est bien intégré a I'école ? est-ce qu’il dort bien ? ». On pourrait

faire un peu la méme chose

M32 : Il faut peut-étre intégrer ¢a dans le carnet de santé hein !

M33 : Voila, un questionnaire un peu standard...
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M31 : Mais ¢a y est, je crois que ¢a y est.

M33 (sceptique) : Ah non, je ne crois pas

M32 (douteux) : Je ne suis pas sdr...

M31 : Je me demande s’il n'y a pas une page sur les écrans... Non, ¢a ne vous dit

rien ?

M33 : Non, je ne crois pas (en regardant le modérateur)

M3L1 : elles ne vont pas nous le dire

M33 : En tout cas, si ce n’est pas fait, ce serait bien qu’il y ait une page ou au moins
une ou deux questions qui sollicitent la réponse, pour nous aider a penser a la poser,

a la rechercher !

M32 : Il faut la systématiser

M33 : Oui, tout & fait! Que ¢a devienne dans le bilan standard de I'enfant

M31 : C’est dans le bilan standard de I'obésité

M33 : oui, ¢a oui, ¢a parait logique. Mais dans le bilan standard de I'enfant de deux

ans...

M31 (lui coupe la parole) : tu demandes : « a quelle heure tu te couches ? le temps

gue tu passes devant les écrans pendant les vacances et en dehors des vacances ? »

MODERATEUR : Devant un enfant obése c’est une question systématique ?

M31 : Ah oui, ¢ca C’est systématique ! Sauf que les enfants obéses... en dessous de
trois ans, les parents n'ont pas eu le temps de réagir ! Et a trois ans, si un enfant est
déja obeése ; il y a souvent une situation familiale un peu particuliére. Et moi ¢a me
parait important dans la prise en charge de 'obésité, que I'enfant soit coopérant, qu’il

participe a sa prise en charge. Et un gamin de trois ans n’a pas de volonté a ce niveau-
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la. Et si on le gave, il ne pourra pas faire grand-chose... enfin c’est lIéger ce qu’il peut

faire ! Donc c’est compliqué.

MODERATEUR : est-ce que vous voyez d’autres outils qui pourraient vous aider a y

penser ?

M31 : des affiches pour la salle d’attente

MODERATEUR : ah, c’est une bonne idée ca !

M32 : de toute facon, toutes les campagnes doivent étre relayées par les médias, par

'INPES...

M33 : oui, tout a fait

M32 : il faut que ca rentre dans ce cadre-la. Et apres, c’est relayé partout ! Par I'école,
par la PMI, par les émissions, par... voila ! Le message doit étre largement diffusé, et
ca aussi ¢a nous y fait penser. Je veux dire, en tant que professionnel mais aussi en
tant que citoyen, si tu entends ce message quand tu allumes ta radio ou quand tu
passes devant un batiment public ; et bien forcément tu y penses ! Et des guidelines
dans le carnet de santé, ca peut étre un bon outil aussi ! quand tu remplis ton ques-

tionnaire...

M33 : Tout a fait. Comme on enquéte pour pleins d’autres choses...

M32 : Et puis ¢a officialise un peu le truc, ce n’est pas ta lubie a toi, parce que tu es
« pour » ou tu es « anti », qui guide ton attitude. Un truc standardisé ! Ca fait partie de

quelque chose qui est propose, qui est standardisé...

Acquiescement de M33

MODERATEUR : Est-ce qu'on a fait le tour ou est-ce que vous avez d’autres

idées d’outils ?
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M32 : Apres, on parle des tout petits... mais on voit bien quand méme que I'évolution
naturelle de notre société se fait vers les écrans, pour tout, méme a I'école ! Donc si
nous on tient un discours qui va a I'encontre de I'évolution globale de notre société, on

aura du mal a le défendre ! Rires

M33 : Il faut trouver un juste milieu du coup

M32 : Nous, on utilise des écrans toute la journée aussi

M33 : Méme dans nos exercices

M32 : On est sur écran toute la journée, c’est notre outil de travail ! On a des écrans

dans les bagnoles, avant tu avais un autoradio... tu es tout le temps sur écrans !

M33 : oui, c’est vrai, on est bien d’accord

M32 : Il ne faut pas qu’on tombe dans un message rétrograde...

M33 : oui, il ne faut pas qu’on fasse trop vieux-jeu non plus !

M32 : « Ce n’est pas bon pour la santé » ... euh... les parents vont dire « oui mais

attendez, a I'école ils ont supprimé le cartable et ils leur ont donné une tablette »

M31 : il y aura moins de problémes de dos mais bon... ils seront myopes !

M33 : apres, il y a écran et écran

M32 : On en revient a ce qu’on disait : le message et le contenu. (Pause) Apres, si on
veut cibler un message, je pense qu'’il faut avoir suffisamment d’arguments pour dire :
« ok, mais entre tel age et tel age, pour telles raisons - parce que c’est 'dge des ac-
quisitions, parce que c’est 'age du développement et qu’il y a tel truc qui se développe
et tel truc et tel truc... - c’est a ce moment-la qu'il faut cibler la diminution de I'exposi-
tion aux écrans. Apres, ben c’est moins délétére, ou ¢a joue par sur les mémes choses,
donc ¢a entrainera d’autres soucis ; mais pas ceux-la. » Peut-étre que c’est la-dessus

qu’il faudrait un message un peu plus précis, avec un argumentaire.
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MODERATEUR : Et vous avez une idée des ages cibles ? Ou vous manquez d’argu-

ment ?

M32 : ben moi je dirais que bétement, sans avoir de connaissances particuliéres sur

le sujet, c’est sur 'age des apprentissages, donc 6 ans

M33 : Aprés si les enfants travaillent de plus en plus sur les ordinateurs dans les
écoles, c’est que c’est quand méme bénéfique... jimagine que ca a été étudié en
amont et que c’est plutdt positif, donc jimagine qu’il y a moins d’effets... moins de

risque. Donc six ans ¢a me parait logique en fait.

M31 : Apres, concernant les apprentissages, la société dans laquelle nous nous vivons
[en incluant les autres médecins présents], ce n’est pas la méme que celle dans la-
quelle vous vous vivez [en désignant les deux thésardes] et ce n’est pas la méme que
celle dans laquelle vivrons vos enfants. Apres, il faut essayer de ne pas faire des dé-
biles, pas trop. Parce qu’il faut quand méme des gens pour gérer les débiles ! (Rires)
Et du coup, C’est vrai que sur un apprentissage, on sait bien que plus on commence
tot et plus on va étre adapté. Mais pour autant, comme tous les apprentissages —
comme la médecine ou I'anglais, on ne commence pas a la maternelle - ; il y a un
temps pour tout. Et ce serait intéressant d’avoir un peu plus de précisions pour savoir
comment faire pour que les gamins appréhendent plus les écrans, les gerent mieux et
pour que ce soit bénéfique dans leurs apprentissages. On en est certainement au bal
du ciment des connaissances de l'interférence entre les écrans et les enfants. Ce se-
rait intéressant d’aller plus loin ; encore que les études pour les gamins d’aujourd’hui

ne serviront surement plus pour les gamins de demain ! Mais ce serait déja pas mal.

M33 : c’est vrai que ces derniéres décennies, il y a eu tellement de progres, de chan-
gements qui sont arrivés... ¢a va vite, donc d’'une génération a une autre il y a des
grosses différences. Les enfants sont beaucoup plus habitués aux ordinateurs, mes

internes vont beaucoup plus vite que moi dans le maniement de l'ordi... ¢a a évolué
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tellement vite ces dernieres années que, ... on peut étre en décalage en fonction des
gens avec qui on parle... en fonction de si on s’adresse a quelqu’un qui a vingt ans,

guarante ans ou soixante ; on ne sera pas forcément adapté... enfin voila !

M32 : je pense que nous on avait d’autres outils qui ont disparus et qui ont été rem-

placés par ceux-la.
(Blanc de cing secondes)

MODERATEUR : Ok. Je vais passer a la question suivante. Quels informations et con-
seils donneriez-vous aux parents et aux enfants de moins de trois ans sur les écrans

de maniere générale ? A qui vous adresseriez-vous ? (Parents/ enfants) ?

M31 : ben, sur le c6té un peu normatif, moi je m’adresserais plus facilement aux enf...
euh... aux parents ! apres, quel discours ? (Pause) c’est difficile parce que a trois ans

ils sont encore bien dans leur petit monde... enfin je ne sais pas !

M33 : est-ce qu’une idée ¢a ne pourrait pas étre d’avoir un jeu... au cabinet... sur un
écran... qui nous parait... enfin qui pourrait étre... qui pourrait rentrer dans les critéres
d’effets bénéfiques pour un petit ? Pour I'instant je ne connais pas d’études la-dessus,

mais peut-étre qu’ily en a !

MODERATEUR : Quel type de jeu du coup ?

M33 : quel type... je ne sais pas !

MODERATEUR : Pour essayer de développer ... euh ?
M33 : ouai !

MODERATEUR : ... Leurs connaissances... ou... ?

M33 : Oui ! Pourquoi pas... euh... Est-ce que ¢a ne pourrait pas étre intéressant de
récupérer un écran - bon jimagine que ¢a ne vaut pas une grosse fortune - ... qui soit

bénéfique... enfin, intéressant pour un petit, et sur lequel il pourrait jouer au cabinet
249



dans les mémes conditions qu’il joue au Duplo... ¢a pourrait lui donner une référence

en se disant « tiens, chez le docteur on a joué aca ! »

MODERATEUR : Mouai, d’accord.

M31 : mais du coup tu fais une pub pour les écrans ?! (D’un air surpris)

M32 : Mais du coup le message il est dans l'autre sens...

MODERATEUR : La, le message est pro-écran pour le coup ?

M33 : oui, enfin sauf que tu leur montre quelque chose d’intéressant !

M32 : oui, ... quelque chose de ciblé, dans la durée, calibré... (d’'un air imaginatif)

MODERATEUR : Mais tu vas leur expliquer ca ?

M32 : Et un gamin de trois ans, est-ce qu’il va comprendre que c’est ciblé, calibré ? Je

ne suis pas sdr moi...

M31 : ben... adapter une explication a un petit... il faut se lever de bonne heure quand

méme hein !

M32 : A la limite, ¢ca peut étre quelque chose pour aborder le sujet, comme ¢a tu n’es
pas « anti », tu n’es pas moralisateur ... en disant dans quelle limite... ce qu'on peut
proposer et qui n’est pas dangereux pour votre gamin ; et qui peut avoir une utilité. Ca

peut avoir la valeur de I'exemple. Voila...

M31 : sauf qu’il faut expliquer qu’on ne le met pas devant dés le matin, quand il se

réveille...

M33 : il faut aussi expliquer qu’il faut limiter en temps I'exposition continue ...je n’ai
pas de notion de durée, mais pas trop longtemps sur une méme soirée... surtout pour

la télé, parce que les tablettes on a dit qu’il y en avait un peu moins mais... plus pour
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la télé... je n'ai pas de notion scientifique mais... peut-étre pas plus de 2-3heures...

¢a me semble déja...

M31 : moi de trois ans, trois heures... euh... (Choquée)

M33 : Non mais tu sais, je pense qu’il y a des enfants quiy sont ! Je n’ai pas le nombre

d’heures qu'il faut donner mais...

M31 : Sachant que I'attention des enfants a moins de trois ne doit pas dépasser dix

minutes !

M33 : Peut-étre qu’ils s’endorment devant. C’est encore un moindre mal s’ils s’endor-

ment devant !

M33 : parce que ¢a c’est le genre d’'information qu’on peut véhiculer... Dire qu’il ne

faut pas plus de... euh...

M32 : Ce qu'il faut expliquer aussi c’est de faire varier les contenus. Moi ce qui me
choque, c’est que c’est toujours les mémes jeux. Il y a une répétitivité, un abrutisse-

ment sur un méme théme. Tac tac tac, et ¢a revient, et ca recommence...

M31 : Mais c’est un age ou ils aiment bien que ¢a se répéte aussi !

M32 : Je sais bien mais je ne suis pas slre que ce soit quelque chose de tres cons-

tructif en termes de développement intellectuel

M31 : Mais quand c’est une histoire, on la répéte plusieurs fois, ils aiment bien. Est-ce
que c¢a pourrait étre intéressant de faire ca quand c’est une histoire qu’on leur raconte,

et que ce ne soit pas intéressant quand c’est un écran ?

M33 : Oui mais quand c’est une histoire, ton histoire bouge et évolue

M31 : Mais ils aiment bien quand on raconte la méme chose
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M33 : Ah ? ils aiment bien quand on raconte la méme chose ? lls ne préféerent pas

connaitre la suite de I'histoire ?

M31 : Ah ben moi, je ne 'ai pas vécu comme ¢a avec mes enfants.

M32 : lls aiment bien avoir la méme histoire parce qu’ils sont rassurés.

M31 : oui ! « Ah non, le papy Ia, il ne fait pas ¢a ! hier tu n’as pas raconté c¢a »

M33 : Ah oui d’accord. Moi je n’ai pas raconté beaucoup d’histoires... je les mettais

devant la télé ! (Sur un ton ironique).

Rires collectifs

M33: ... non je rigole ! lIs lisaient tout seuls, ou ils regardaient les images. Donc du
coup... c’est sar qu’il faut limiter en durée, essayer de varier -enfin varier ou ne pas

varier du coup, je n’en sais rien

Je n’en sais rien non plus, je disais juste que c’est la demande du gamin

J'essaye de me souvenir, enfin il y a trente ans c’était différent ; mais les histoires et
les petits films pour les tout petits c’est trés court, maximum 20 minutes. Je n’en sais

rien mais...

M32 : Pour les tout petits...

M31 : Leurs capacités d’attention... pour les tout petits c’est 2-3 minutes, et a 2 ans

c’est maximum 15-20 min

M32 : Aprés un gamin qui est scotché devant I'écran, il ne suit pas forcément I'histoire.
Il subit simplement les images. Je ne suis pas sar qu’il soit capable de créer le lien et

le développement de ce qui se passe

M33 : Il est accaparé par I'écran
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M32 : Oui, le coté hypnotique ; il est hypnotisé devant I'écran et il ne décolle pas de

I'écran parce que ¢a bouge tout le temps

M31 : La on parle tout le temps de la télé, mais quand tu es devant la télé, ce n’est pas
la méme chose que quand tu es devant un jeu. Avec les petits jeux, il y a un coté plus

actif.

M33 : Oui, ils participent un peu plus

M32 : Je ne sais pas, ¢ca me parait plus addictif...

M31 : Ah oui, certainement

M33 : Les jeux ? C’est plus addictif, bien sar ! D’ailleurs avec les ados c’est plutot des

problémes de jeux. La télé c’est plutdt les chémeurs.

MODERATEUR : donc dans les conseils on pourrait faire une différence sur...

M31 : Le type d’écran. Et le type de contenu.

M32 : Oui, entre le jeu, le film, le dessin animé ; ce n’est pas tout a fait la méme chose

M33 : Ce n’est pas subit de la méme fagon !

M32 : Et puis el jeu ¢a fait avancer les écrans, il peuty avoir un coté découverte quand

méme. Alors que la télé, tu subis les images qu’on t'a balanceé ; ce n’est pas interactif !
Blanc de 10 secondes

MODERATEUR : Est-ce que vous voyez d’autres conseils ou on a fait le tour pour

cette question ?

Blanc de 7 secondes

MODERATEUR : On a fait le tour ?

M33 : Oui je crois
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M32 : moi la chose que je voulais soulever c’était la possibilité de jouer en famille sur
écrans. Se servir des écrans pour conserver une vie sociale, familiale... Un outil

comme un autre !

Oui, comme on pout faire une partie de Monopoly ensemble

Aussi qu’il y ait un échange, une convivialité, une interactivité... ¢a peut-étre une fagon

d’avoir un discours pas trop négatif

Essayer de le transformer en des choses plus positives. C’est une autre forme de jeu

en fait

MODERATEUR : M31, quand tu es allée dans cette famille ou il y avait les trois enfants

face a la télé, c’était une consultation ?

M31 : Une visite

MODERATEUR : Pas pour un enfant ?

M31 : Je ne sais plus, jai une idée trés précise de la scéne, mais je ne me souviens

plus pour qui c’était...

MODERATEUR : Et donc tu avais dit quelque chose ?

M31 : Ah oui, je suis intervenue ! oui ! (Ton catégorique, déterminé)

MODERATEUR : Et qu’est-ce que tu as fait ?

M31 : Je me suis adressée a la maman, et je lui ai demandé de venir voir, et je lui ai

demandé ce qu’elle en pensait
MODERATEUR : Et c’est elle qui a trouvé les réponses ?

M31 : Ben trouver les réponses euh... c’est compliqué, ce n’était pas des gens trés
cortiqués... Je ne suis pas slre qu’elle ait compris mon émotion. Mais je lui ai fait

remarquer que les gamins étaient devant une scene qu’ils n’auraient jamais da voir.
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(Blanc)

M31 : Il y a pleins de choses qui m’ont choqué par rapport aux écrans. Les scénes
violentes a la télé devant lesquelles sont collés des gamins déja, mais aussi les jeux
d’'une violence insoutenable — que moi j'ai trouvé totalement inadmissible ! Et méme
chez moi, a la maison. C’est inadmissible que ce soit des jeux adaptés aux enfants, et
pourtant ce sont les jeux qui se vendent ! En gros, les jeux qui se vendent, c’est les

jeux violents et les jeux pornographiques.

M32 : Mais ce n’est pas le méme public |a !

MODERATEUR : Ce n’est pas moins de trois ans.

M31 : Mais moins de trois ans, on les prépare bien quand méme avec les dessins
animés japonais -les mangas la -, moi je trouve ¢a vachement violent. C’est pour des
gamins de ... 7 ans. On parle de violence dans les mots, dans les moeurs des enfants,
dans les paroles... mais il n’y a rien d’étonnant ! on ne fait que récupérer ce qu'on a
semé ! donc moi je suis vraiment trés trés choquée, et je pense que tout ¢a vient des
écrans ; donc je pense qu’il y a une lutte sans merci a mener contre les écrans. Et les
écrans en général, car de toute facon il ne faut pas imaginer que des gens qui ont plus

de facilités a vendre des jeux violents vont vendre des jeux...

M32 : Oui mais ce n’est pas contre les écrans, c’est contre le contenu

M31 : Mais c’est pareil, mais les écrans ne font que divulguer du contenu !

M32 : Oui, mais ...

M31 : Mais ce sont des industriels, c’est du fric

M32 : Oui d’accord mais...

MODERATEUR : On peut aussi réfléchir autrement. Est-ce que par un autre moyen
que les écrans, on pourrait communiquer cette violence ?
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M32 : Ah ben, c’est plus difficile !

M33 : C’est plus difficile !

M31 : Maintenant on a tous une certaine expérience de scenarios de violence, de
meurtres... et ils sont communiqués directement par les jeux violents ! la société com-

mence a avoir beaucoup d’expériences la-dessus...

M33 : Bien s(Or

M31 : Et pourtant, on fait... rien !

M32 (Ton interrogatif) : Il y a toujours les filtres a la télé, tu sais, moins de 10 ans ?

M33 : Oui. Mais qui le respecte ?

M33 : oui, c’est toujours marqué ¢a... c’est au bon vouloir des parents ¢a ! Et puis il y
en a qui ne sont pas marqués moins de 16 ou 18 ans mais qui sont quand méme tres
violents. Tres trés violents ! Dans I'escalade de la violence, il n’y a pas de limite...

Nous on s’est habitué a la violence, enfin...

M31 : On commence a voir sortir des études sur le fait que le vocabulaire qu’on em-
ploie et la maniére de parler qu’on utilise... comment dire... Influencent notre maniéere
de penser. Et ca influence aussi notre vécu de la vie, notre regard sur la vie. Donc la

société est en train de filer du mauvais coton...

Blanc de 5 secondes

MODERATEUR : Ok, merci a tous !

Modérateur : Premiére question : sur quels domaines de prévention vous concentrez
vous lorsque vous recevez en consultation des enfants de moins de trois ans ?

M 34 : Les vaccins pour moi.
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M 37 : Le sommeil, le langage....

M 34 : Développement moteur.

M 38 : Le langage a fond.

M 35 : Les interactions.

M 36 : Le mode de garde.

M34 : Le tabac.

M 37 : Les écrans !! (Rires).

M34 : A la fin, mais j'oublie une fois sur trois.

M 37 : Ca dépend a quel age, parce que la consultation des un mois, ce n'est pas la
méme chose qu’a trois ans. C'est vrai, que les sujets abordés sont différents.

M34 : Et bien moi, je le fais dés le début, les écrans.

M 38 : Moi aussi, je me suis rendue compte a un mois, quand je leur demande : est-
ce que vous avez l'impression qu'il commence a voir, ils me disent « Ah ben oui, quand
je lui mets le téléphone devant les yeux, il suit bien ». Du coup, je commence tout de
suite, parce que je me suis rendue compte qu'ils ne se rendaient absolument pas
compte que, quand ils étaient tout petits, ¢ca pouvait poser des problemes d'étre exposé
aux écrans.

M35 : Bah, c'est sar gu'ils sont sous influence, des le départ quoi !

M 37 : Et puis, certains I'utilisent pour apaiser leur bébé en fait. Ills ont remarqué que
¢a l'apaisait momentanément. Donc, moi, c'est un des moments ou j'en parle, quand
ils sont vraiment tout petits.

Modérateur : donc, tout le monde parle des écrans ici ?

M37 : Ben, on essaye...

Modérateur : Oui, vous essayez...

M35 : Moi, je ne le fais pas systématiquement a un mois, deux mois. Pas systémati-

quement.
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M38 : Non, mais, pas systématiqguement, & un mois ou deux mois, mais avant les six
mois, c’est fait.

M35 : Moi, C’est vrai que ce n’est pas systématique, mais si je vois les parents avec le
portable sorti facilement, je demande. Mais c’est vrai qu’il n’est pas dans ma consul-
tation systématique.

M37 : Quand il y a des problemes de sommeil moi je demande.

M34 : Et aprés, moi, quand je commence a parler du langage, plus vers 6 mois, j'es-
saye de I'aborder en systématique aussi... mais pas trop avant 6 mois, sauf un truc
d’appel quoi.

M37 : Moi je dirais que, statistiquement avant 6 mois, y’a tellement d’autres trucs que
ce n’'est pas souvent abordé. Mais aprés, quand on arrive a 9-12 mois, il y a de plus
en plus de richesse d’interactions. Le 9 mois, c’est vraiment 'examen ou I'on regarde
I'attention conjointe, tout ¢a... c’est vrai que, c’est plus a partir de ce moment-la. Avant,
il y a vraiment tout ce qui est I'allaitement, le sommeil, les pleurs, les vaccins... 3 per-
sonnes acquiesces.

M38 : Moi, avant 6 mois, je le fais, presque en systématique, et je me le remets, y'a
une consultation ou I'on ne fait rien la... vers 11 mois. Il ne se passe rien, a part vac-
ciner, on fait rien. En plus, on les voit a un mois d’intervalle. Souvent, je reprends ce
gu’on a dit tout a I'heure : 'alimentation, le sommeil, la garde, ... Et du coup, je rajoute
les écrans et le tabac ; et si je n'ai pas besoin d’en reparler, ou si je veux qu'on en
reparle, et bien on en discute la fois d’aprés. Parce que souvent, je leur dis « avant 3
ans, pas de télé » ... S’ils ne réagissent pas ou s’ils disent « ah bah voila... » Je leur
dis : « si vous voulez on en discute la fois d’aprés ». Comme ¢a, on est calme pour en
discuter la fois d’aprées.

Modérateur : A votre avis, quels impacts positifs ou négatifs peuvent avoir les écrans
sur les enfants de moins de trois ans ?

M36 : Moi, je n’en vois que des négatifs.
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M34 : Ben, il y a les positifs vus par les parents, genre « ¢a le calme ».

M38 : « Ca lui apprend des choses ».

M34 : Oui, mais c’est notre avis a nous.

M38 : Oui bah, notre avis a nous, ¢a ne va pas étre trés positif.

M36 : Négatif sur le langage, sur l'attention, sur le sommeil... sur le comportement
avec les autres enfants, avec les parents.

M34 : Sur le développement des interactions aussi.

M 38 : Sur I'imaginaire aussi, on a un imaginaire qui est moins riche.

M37 : Aprés, moi, je dirais un petit impact positif, si ca permet au parent de se rappro-
cher de son enfant, pour interagir sur quelque chose... je dirais que c’est un impact un
petit peu positif, méme si on préfére qu’ils utilisent des jeux, et pas forcément des
écrans... Maintenant, y’a des jeux sur les tablettes, je dirais que si c’est 'occasion pour
le papa de parler avec son enfant, d’échanger... c’est un peu moins négatif on va
dire... Mais aprés, c’est vrai que... Le probléme, c’est les enfants, tout seul, devant les
écrans... qui passe beaucoup de temps devant.... Tout ce temps n’est pas passé a
jouer, a construire...

M35 : Apres, je trouve qu’il y a aussi 'impact des parents sur les écrans qui est négatif
pour 'enfant. Quand on voit les parents en salle d’attente avec les portables, et qu'ils
ne s’occupent pas de leurs enfants... Tu n’as pas que I'écran sur I'enfant, tu as aussi
I'écran sur le parent qui coupe le lien qu’il peut avoir avec son enfant. lls n'ont plus
I'habitude de jouer avec leur enfant, de regarder leur enfant se développer... Ca aussi,
je pense que c’est vachement important quoi.

M38 : Moi, le seul aspect positif, c’est quand il y a un parent qui n’en peut plus, qui a
besoin de cing minutes pour s’habiller ou pisser tranquille, ben c’est le seul positif. Et
a chaque fois, je demande comment il le regarde, combien de temps... et si elle me
dit, oui mais c’est le matin, parce qu’il faut que je range la maison... Si pour elle c’est

important de ranger sa maison le matin et que ¢a dure dix minutes ... ben pourquoi
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pas... méme avant trois ans, si ¢ga peut permettre que ¢a n'implose pas a la maison (2
personnes acquiescent) ... « Si vous savez pourquoi vous le faites, ben tant mieux,
apres ben, quand vous avez fini de faire ce que vous avez a faire et bien c’est fini et
puis voila... » Pour moi, c’est le seul positif. Mais faut pas que ¢a dure longtemps quoi.
Et puis aprés, je revois avec eux comment ils I'utilisent ce temps-la. Apres, tout le reste
c’est négatif.

M35 : Et puis méme, je pense qu’un coté négatif, je pense c’est qu’en tant qu’adulte,
on ne se rend pas bien compte, de I'image que ¢a peut avoir sur un enfant qui est
jeune, parce que finalement, méme si 'on met des dessins animés ou autre chose, j'ai
I'impression que ce n’est pas trés adapté aux enfants. Je trouve qu’il y a beaucoup de
violence, méme dans les pubs !

M37 : Dans le défilement des images, la rapidité, les couleurs ; pour les bébés c’est
vrai que c¢a peut étre....

M35 : Et puis, je trouve que la télé c’est quelque chose qui est difficile a contrdler, je
trouve. On leur met un programme, et en fait il y a la pub au milieu. Tu ne contréles
pas la pub donc, pendant que tu ranges ta maison.... Je trouve que c’est dur de con-
troler toutes les images auxquelles ils sont soumis.

M37 : Oui, et puis souvent, ils sont agités quoi... Au départ ils sont calmes, ils sont
attentifs a I'écran, il y a des parents qui utilisent ¢a pour les apaiser. Mais finalement,
il y a une hyper excitabilité qui s’en suit, qui n’est pas, finalement, I'objet recherché par
les parents. Et puis la frustration aussi.... Moi, jai beaucoup de mamans qui me disent
« quand je lui arréte il me pique une colére, je suis obligée de le laisser parce qu’il ne
veut plus s’arréter ». Ca fait comme une dépendance aux écrans.

M38 : Ouai tu as I'impression qu’une fois que tu as commencé, tu ne peux plus dire,
« bah non, maintenant les dessins animés c’est fini ». Tu as une espece de construc-

tion un peu bizarre.
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M37 : Oui, et puis les petits de moins de trois ans, ils peuvent étre témoins de pro-
grammes pour des enfants plus grands avec leurs fréres et sceurs, et le contenu peut
étre aussi encore plus violent. On entend beaucoup des petits qui voient les jeux vidéo
de leurs grands fréres... Des programmes pour plus grands quoi... Pas forcément des
dessins animés. Ah oui des fois aussi, ils mangent tout le temps en regardant la télé.
Quand on aborde le sujet surpoids, souvent il y a les écrans qui apparaissent.

M34 : Avant trois ans, pour moi, I'impact le plus négatif, c’est dans le développement.
Avec ces tableaux quasiment autistiques liés a la surexposition aux écrans.

M37 : Ou des enfants qui ne sont pas habitués a construire, encastrer... Tout ce
temps-la, qu’ils n'ont pas passé a tester leur motricité fine parce qu'ils étaient devant
les écrans quoi...

M34 : C’est une sorte d’appauvrissement trés précoce.

M34 : Dans les acquisitions, la motricité, le langage ; parce qu’ils n’apprennent pas de
vocabulaire... ils napprennent pas a construire leurs phrases.

M35 : Dans le rapport au monde aussi, parce que tu n’as pas cette curiosité, quand tu
es dans cette passivité face aux choses, que tu as tout qui arrive devant toi sur
'écran...

M37 : Apres, je pense que I'impact positif ou négatif est trés variable suivant les fa-
milles. Ca va étre d’autant plus majeur, si c’est une famille qui a déja peu d’interaction,
parce qu’apres si c’est une famille, ou tout se passe bien.... On sait maintenant que
les enfants de moins de trois ans, ils ont tous vu des trucs sur les écrans... c’est un
objet de.... On dit « interdire » pour limiter, en vrai, ¢a fait partie de la vie de pleins de
familles, et des enfants qui sont dans de bonnes interactions avec leurs parents, qui
font d’autres choses a cété, je ne vois pas d’'impact négatif. Mais aprés, pour toutes
ces familles ou les enfants ont des retards, ou ils ne sont pas dans I'échange sponta-

nément, ou la famille ne I'est pas, la oui, ¢a va prendre vraiment...
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M35 : Ca va surajouter, ouai... Ou ¢a va peut-étre compenser... Dans une certaine
limite... Par des stimulations...

M38 : Du coup, le mois dernier, il y avait un pédopsychiatre qui intervenait dans la ville
voisine sur les écrans, et il disait qu’avant 3 ans il n’y avait vraiment aucun intérét. Par
contre, aprés trois ans il y a avait quelques intéréts ; ce n’était pas que négatif. Notam-
ment, que ¢a améliorait I'attention visuelle ; pas sur la durée, mais en tout cas, c’était
des enfants qui étaient beaucoup plus vifs.

M35 : De quoi, les jeux vidéo ?

M38 : Non non, les écrans, en général. Ecrans...Tablettes...

M34 : Mais y’a pas d’autres moyens ?

M38 : Ben en fait, par rapport a des enfants qui ne regardaient pas du tout la télé, ils
avaient plus d’attention visuelle. Aprés ce que lui disait, c’était avant trois ans ¢a ne
sert a rien, et apres trois ans il fallait que c¢a reste ce que vous disiez, il faut ce soit
moitié moitié ». Il faut continuer les jeux traditionnels : la lecture, les jeux... Puis effec-
tivement s’il y a des écrans, il y a des écrans, mais ce n’est pas catastrophique.

M37 : Ah oui, moi en truc positif... Je fais I'avocat du diable... Quand un enfant a mal,
est malade ou dans la douleur, et bien les écrans c’est quand méme bien pour écarter
et mettre son attention sur autre chose, sur un soin douloureux, une douleur qu’on
arrive pas a apaiser, je pense que, par contre, c’est bien. Je l'ai fait une fois pour un
pansement ou un point de suture, et c’est ¢a qui a permis que I'enfant ne bouge pas
et que j'arrive a faire quelque chose... Pour parler un peu positif (rire)... Mais c’est pour
I'exercice professionnel, c’est pas pour a la maison.

M34 : Moi, je suis un peu génée quand ils utilisent ¢ca pendant la consultation, quand
ils ne sont pas trés calmes, un peu stressés, et qu’ils sortent le téléphone pour les
calmer avec un petit dessin animé... C’est un peu dommage qu’ils aient ce réflexe, et

pas de prendre le livre qui est posé a cété... Et a la fois ben, tu ne peux pas....
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M35 : Je prends un peu les devants quand c’est comme ¢a, je leur dis « si vous voulez
il y a une petite caisse comme ¢a avec des jeux, vous pouvez y aller, il peut regarder
s’il veut... »

M37 : Oui et puis du coup, ¢a géne le fait de vouloir interagir avec le petit ! Du coup, il
est scotché sur le....

M35 : Ah bah oui la tu ne peux plus rien faire ! Quand ils sortent le téléphone c’est fini.
M34 : Et ceci dit, c’est un bon test aussi... Je veux dire que c’est révélateur... Donc
c’est toujours intéressant qu’ils le fassent.

M37 : Bah oui, c’est ce qu'ils font a la maison.

M38 : Apreés, je pense qu'il y en a qui vont plus le faire chez le médecin parce qu’ils
sont dans un contexte social qui les met mal a l'aise, que I'enfant bouge dans tous les
sens... lIs vont parfois avoir des réflexes qu’ils n'auraient pas chez eux. Tu vois, ils se
sentent mal a l'aise, ils ont envie que le gamin se calme, ils sortent le dernier truc qu’ils
ont sous la main et hop... Ca ne va pas forcément étre un truc automatique.... Pas
pour tous hein, parce qu’il y en a pour qui c’est automatique. Pour certains, tu as aussi
I'impression qu’ils ont un peu épuisé tout ce qu’ils avaient en stock, et qu’ils se disent :
« bon, il faut quand méme qu’il se calme la... » ; donc hop, ils sortent le téléphone
alors qu’ils ne l'auraient pas forcément fait dans d’autres circonstances.

Modérateur : Du coup, tu parlais d’utiliser un écran pour faire un pansement ou une
suture, mais est-ce que tu ne trouves pas ¢a contradictoire de proposer I'écran aux
enfants, alors que tu vas le déconseiller ?

M37 : Bah, j'explique pourquoi je le fais, je dis que c’est la seule fois ou je vais con-
seiller ¢ga. Pour moi, pour la douleur chez I'enfant, on n’est pas que dans des mesures
de traitement quoi... Je sais qu’aux urgences, des fois, c’est utilisé et je trouve que
c’est un contexte qui est approprié. Aprés, je ne dis pas que c’est le seul moyen, parce
qgu’on peut trés bien essayer de détourner l'attention de I'enfant en le focalisant sur

autre chose, parce que jai des livres.... Mais si ¢a ne marche pas, je trouve que
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I'utiliser dans ce contexte, pour faire un geste qui est trés angoissant... Mais apres,
c’est vrai, que j’ai quand méme expliqué aux parents que c’était quand méme juste
pour le geste. C’est vrai que par mimétisme, jespere que je n’ai pas induit des com-
portements particuliers a la maison. Apres, je pense que notre discours « interdit avant
trois ans » ¢ga ne marche pas, parce que c’est dans la vie de tous les gens, et qu'il faut
arriver a plutét modérer l'utilisation. Leur dire que c’est interdit, ils n’entendent pas
ca.... Eux méme s’en servent. lls expérimentent tout seul que ¢a calme leur enfant
quand ils ne veulent pas s’en occuper. Donc, je suis plus a me dire qu’il faut leur ex-
pliquer en quoi il faut limiter cet usage, que d’interdire.

M38 : Moi, je ne suis pas tout a fait d’accord... Effectivement, méme si tu le dis, ils ne
vont pas lI'appliquer. Mais en fait, je me dis, on est professionnel de santé, et bien, il
faut qu’on dise ce qui est bon, en gros, ce qui est prouve, et ce qui n’est pas prouve.
Et quand devant les patients, je ne sais pas trop quoi répondre, et bien, je leur dis
scientifiquement ce qui est prouvé... Et 14, on a une réponse, c’est : « avant trois ans
pas de télé » donc voila, je suis obligée de leur dire. Et la-dessus, je suis catégorique.
Apres c’est slr que, quand ils le disent, je ne vais pas aller leur dire « ben, franchement
allez-vous flageller c’est pas bien ». La maman est déja toute peinée de le dire, de le
mettre dix minutes devant le matin, ben voila ce n’est pas grave. Mais c’est vrai que,
ben c’est comme quelqu’un qui fume... C’est vrai que ce n’est pas bien de fumer, ben
voila ! T’en fumes 2, ben t'en fumes 2 ! Y’a un étudiant qui a un rapport a risque, ben
voila, tu le sais que ce n’est pas bien...

M37 : Oui mais le probléme d’interdire, c’est qu’apres, ils se censurent, ils ne te disent
pas ce qu’ils consomment...

M38 : Ca dépend aussi comment tu le dis. Si t'es ultra rigide et que tu ne laisses pas
place a la discussion, ou si tu dis « ben voila, avant 3 ans, c’est montré que ce n’est
pas utile » ; et de demander comment ¢a se passe a la maison, de laisser une ouver-

ture derriére...
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Arrivée de M39.

M34 : C’est vrai, qu’il y a des fois, des gens (mais ¢a dépend tellement des gens) qui
ont besoin de repéres fermes... Peut-étre que pour certains, ¢a peut étre des trucs qui
parlent plus, plutot que de dire entre deux... et surtout ne pas le dire tout seul, toujours
dire « et vous comment vous le vivez, comment ¢a se passe ? » Et puis de dire pour-
quoi c’est interdit, qu’est-ce que ¢a fait. Moi je vois souvent des gens, quand on leur
dit que c’est mauvais pour le développement ils disent souvent « ah bon ??? Mais je
croyais que c’était bon ! »

M37 : c’est vrai qu’il y en a qui pensent que ¢a les stimule, qu’ils apprennent a parler...
M35 : Il y a des tablettes pour enfants de moins de trois ans, ¢a existe !

M38 : Des baby.... Des machins avec des transats avec des tablettes devant....
(Blanc). Donc voila, moi je me dis qu’on est |la pour dire ce qui a été prouvé ou pas
prouvé : « ¢a, ¢ca a été prouve, ¢a non », point barre. Aprés, on fait surtout ce que I'on
peut, dans la vie quotidienne quoi.

Modérateur : Du coup les études, vous en avez vu beaucoup la-dessus ?

M38 : Bah, oui... Il n’y en a pas eu beaucoup, mais oui, on en a vu.

M37 : Y’a Serge Tisseron, le psychiatre, neuropsy, qui a fait des affiches, dont on se
sert aussi.

M34 : C’est celui... Le québécois ou c’est un frangais ? C’est le yapaka ?

M37 : Oui voila.

M36 : Y’en a une super, ou ils ont comparé les dessins écrans/pas écrans avec les
bonhommes, et avec écrans les bonhommes, ils sont beaucoup moins élaboreés, ily a
vraiment un décalage énorme.

M34 : Méme c¢a, sur cette étude-1a, ils ont comparé les enfants qui regardent plus d’'une
heure ou moins d’une heure la télé... Alors que déja une heure... Ca commence a étre
chaud quoi...

Modérateur : Vous avez tous vu des études la-dessus ?
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Groupe : Mouai.

M38 : En France, il n'y en a pas eu des masses...

Modérateur : Que pensez-vous de la place du médecin généraliste dans la prévention
des effets néfastes liés aux écrans chez les enfants de moins de trois ans ?

M39 : Chez les enfants de moins de trois ans, pour peu qu’ils soient élevés au sein de
la famille, il ne va pas rencontrer tellement de tiers, professionnel, autre que I'environ-
nement familial, qui puisse porter une parole sur cette question-la. Donc la culture
familiale autour de I'écran, il y a les conseils, et puis, aprés on peut imaginer que c’est
le médecin spécialiste, soit le pédiatre, le médecin généraliste, soit éventuellement s’il
va a la creche... Quoique les écrans, je ne crois pas que ce soit réellement un sujet de
discussion...

M34 : Et bien figure toi que si ! J'en parle plus a mes visites de créche qu’a mes pa-
tients. Les professionnels de la petite enfance, moi je pense qu’ils sont bien sensibili-
sés...

M39 : Y’a des écrans en circulation dans la créche ?

M35 : Chez moi, il y en a une, mais pas en circulation pour les enfants dans la créche,
elles s’en servent pour indiquer I'lheure d’arrivée des parents...

M34 : T’es dans une créche privée toi ! (Rires)

M39 : Donc oui, effectivement, le médecin.... Il va prendre la place qu’il va s’autoriser
a prendre, soit en fonction de la demande des parents, soit en fonction des probléma-
tiques du patient, de ce qu’il voit du développement de I'enfant... Et nous, on se situe
sur cette zone qui est assez large en fait... Mais il n’y a pas forcément grand monde
d’autre qui va porter une parole sur ce sujet, je pense. Avant trois ans hein ?

M35 : Oui en plus le médecin généraliste, avec cette posture de médecin de famille,
avec le lien, et la confiance que peuvent lui apporter les gens, je pense qu’il a quand
méme un role potentiel aprés, c’est vachement individuel selon les médecins et les

familles... Sur ce que va dire le médecin généraliste. Et surtout dans nos quartiers,
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sans vouloir faire de généralités... Il y a parfois des parents qui m’aménent leurs en-
fants et qui me disent « dites-lui qu’elle peut s’habiller toute seule », et le motif de la
consultation c’est ¢a quoi ! Je pense que, quand méme, notre parole a une importance.
M38 : J'ai 'impression que c’est naturel pour les parents, de nous demander des con-
seils sur ce genre de chose... lls ne le feraient pas du tout avec un spécialiste, un
autre professionnel de santé, le kiné par exemple, ils ne vont pas lui demander. Pour-
tant, ils voient le kiné pour les bronchiolites, ces trucs la... Mais nous, t'as I'impression
gu’on connait tellement leur vie... On ne connait pas toute leur vie mais... On connait
tellement bien leur enfant que... lls demandent vraiment des questions... Ben tu vois,
quand on s’intéresse au sommeil et tout, c’est quand méme intime... hyper intime.
M34 : Méme a la créche, avec les puéricultrices et tout ¢a, je ne suis pas sure que ce
soit aussi intime. C’est plus : il a fait caca, il a dormi... Je n’ai pas I'impression que ce
soit aussi intime. Et puis, il y a d’autres parents qui rentrent, qui sortent...

M39 : Aprés, dans la vraie vie du médecin généraliste, la place qu’occupe le sujet, elle
peut étre vraiment réduite a trés peu de chose... Nous-méme, on essaye de se sensi-
biliser et d’en parler, mais ¢a reste encore quelque chose d’assez marginal.
Modérateur : Et pourquoi ¢a reste quelque chose d’assez marginal ? Quels sont les
freins ?

M39 : Je ne vais pas parler au nom de.... Mais... Les pratiques sont trés hétérogenes...
elles sont treés variables en fonction des médecins. Je pense que pour beaucoup de
médecins, ¢a reste un sujet de réaction, c’est-a-dire, je constate des troubles, ou, on
vient me voir parce qu’'un enfant ne dort pas, il est excité, il ne répond pas, a ce mo-
ment-1a, on va parler d’un certain nombre d’éléments de I'équilibre de vie et on va peut-
étre entrer dans ce sujet-la. Mais, la question d’en parler systématiquement lors des
visites du nourrisson, dans une démarche plus préventive, je ne pense pas que ce soit

encore tres répandu.
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M35 : En tout cas, ce n’est pas quelque chose que I'on a appris pendant nos études,
en tout cas en pédiatrie on n'en parlait pas trop...

M34 : Non !

M35 : En PMI, quand jétais en stage, j'ai pas eu lI'impression que ¢a occupait beau-
coup... C’est peut-étre une prise de conscience plus récente.

M38 : C’est peut-étre pour ¢a aussi, que I'on n’est pas systématique, c’est qu’il faut
changer aussi sa pratique...

M37 : Peut-étre qu’il y a des choses qui sont abordées de maniére systématique a
certaines visites, et c’est vrai que pour l'instant, les écrans, il n’'y a pas eu une visite
dédiée a ce sujet-la.

M34 : Méme dans le carnet de santé, il n’y a pas d’item.

M38 : Ouai il n’y a pas d’item, notamment pour ceux qui n’aiment pas faire de la pé-
diatrie, qui cochent des croix. Et ben, ils ne peuvent méme pas la cocher.

M37 : Moi je pense, qu’on a une place importante a jouer, peut-&tre qu’on ne la joue
pas encore... On pourrait étre 'une des personnes a pouvoir aborder ce sujet... Parce
qu’aprés, dans le quotidien des enfants de moins de trois ans, il y a les parents, il y a
la famille, il y a les gens qui gardent I'enfant, que ce soit a la créche ou les assistantes
maternelles, et aprés il y a nous, puisqu’on les voit quand méme en visite. Donc, je me
dis que s’il faut attribuer a certaines personnes ce role-1a, et je pense que nous, on
peut en faire partie. Apres, cette place, on ne pourra la prendre que si on est sensibilisé
sur le sujet, et que I'on se fait un rappel a en parler de maniére systématique. Mais
comme c’est noyé avec tous les autres sujets, c’est ¢a qui fait que c’est oublié.

M34 : Et puis aprés, I'impact, qu'on peut avoir en tant que médecin il reste limité,
comme tout. Comme pour le tabac, comme pour tous les comportements de santé
défavorables... Entre dire les choses et faire changer un comportement, il y a toujours

un écart.... Et les méres seules, qui sont stressées, avec pleins de contraintes... Et
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pour qui la télé reste le seul moyen... Ben, ¢a ne va pas changer leurs vies quoi, ce
gue le médecin leur dit.

M38 : Et ben je crois que ce n’est pas vrai, je ne sais plus ou j'ai entendu ¢a, ce mois-
ci... C’est que l'avis du médecin généraliste, il était vraiment important, qu’il faisait
partie de leurs références... Que oui, ils allaient chercher sur internet, oui ils allaient
demander a des copines... Mais que notre avis, a priori, il compte quand méme pas
mal.

M34 : Oui, oui, oui, je pense qu’il compte, mais qu’il y a quand méme un écart entre
dire les choses, et pouvoir changer les choses dans sa vie aprés... Ca serait trop facile
sinon.

M37 : Au-dela de parler de I'écran, il faut savoir aussi pourquoi c’est néfaste, c’est 13,
je trouve ou il faut insister. C’est pour ¢a, je trouve, que dire non a I'écran je suis d’ac-
cord, mais je trouve que c’est encore plus important d’insister sur : pourquoi on dit non,
pourquoi il n'y a pas assez d’interactions et pourquoi on aimerait qu’il y en ait plus.
Faire prendre conscience aux parents que passer ce temps d’interaction avec leur
enfant a jouer tout ¢a... C’est important. C’est ¢a qu’enléve I'écran.

M38 : C’est pour ¢a que je demande pourquoi ils le font. Si c’est une maman qui ne
parle pas francais et qui va dire « ben c’est pour qu’il parle frangais » et ben Ia, tu vas
lui dire tes arguments de... Ca ne sert a rien une bouche qui fait comme ¢a, ¢a n’ap-
prend pas a parler, parler lui votre langue maternelle... Alors que, si c’est quelqu’un
qui n'a pas le temps, ou si c’est quelgu’un qui n’aime pas ses enfants, (rires), ou qui
n’aime pas jouer... Ben il a le droit de ne pas jouer, tu vois, il y a des gens qui n’aiment
pas jouer... Ben je leur dis, vous mettez votre réveil, vous jouez 10 minutes... Votre
enfant il s’en fiche, il a 'impression que ¢a dure 3 heures... Et bien ce n’est pas grave
au moins, vous aurez joué 10 minutes. Et tu vois, d’essayer de savoir pourquoi, et en
fonction du pourquoi, tu adaptes le comment. Et puis la personne qui ne sait pas pour-

quoi elle le fait, ben tu lui expliques la créativité... Mais des gens qui sont bilingues, de
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leur parler de créativité je ne suis pas sar que ce soit I'argument qui les fasse changer
d’avis. C’est pour ¢a que je leur demande, pourquoi ils le font.

M37 : En tout cas, moi, je pense qu’on a de plus en plus une place a prendre dans le
dépistage des troubles d’interactions.... Parce qu’on a de plus en plus de troubles du
spectre autistique. Alors, apparemment, il n’y a pas d’études qui montrent d’effets di-
rects des écrans, méme s’il y a eu des lanceurs d’alertes... Mais, en tout cas, ¢a pose
un probléme d’aborder les interactions comme n’'importe quel autre sujet, et nous, on
est quand méme bien placeé je trouve... Mais c’est vrai que, des fois, les gens, ce qu’on
dit peut-étre qu’ils ne le font pas, mais ils écoutent quand méme, ils viennent confirmer
des fois chez nous des choses qu’ils ont entendues... Aprés, est-ce qu'il faudrait gé-
néraliser ? A tel examen, il faut parler des écrans... Pourquoi pas, pour que tout le
monde y pense... un peu comme le langage...

M35 : C’est vrai que dans le carnet de santé, il y a un item : « a quoi vous aimez jouer
avec votre enfant ? », je ne sais plus a quel age...

M34 : C’est tous les mois.

M35 : Mais c’est dans la partie supérieure, dans le mode de vie. Mais des fois, tu
arrives a dégager des trucs qui sont importants, tu pourrais le rajouter la quoi... Sans
que ce soit médicalisé vraiment quoi, mais dans le truc mode de vie.... « Y-a-t-il un
changement de vie prévu dans la vie de votre enfant ? », ca me fait toujours rire parce
gue quand je leur pose la question ils me regardent comme ¢a !! (Rire) Je leur explique,
tu vois... et du coup, pourquoi pas rajouter un truc sur les écrans...

M37 : Et je pense qu’il y a aussi d’autres personnes qui ont a prendre cette place...
Tous ceux de I'entourage, quand on ne parle pas des parents... Parce que les creches
un peu moins, mais les nounous qui mettent les écrans aux petits de moins de trois
ans... lly en a pleins ! Et comme parfois le temps passé des nounous a la maison, par
rapport au temps passé avec les parents est important, ¢ca peut avoir un impact ! C'est

une place qu’on doit avoir, mais on n’est pas les seuls a la prendre.
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M39 : Certainement oui.

M39 : Je pense qu’il y a un discours a inventer, qui est pour le moment immature parce
que ¢a fait qu’'une dizaine d’années qu’on est dans cette problématique, qu’on la voit
venir. Nous, adultes, on est complétement pris dedans aussi... Donc, pour l'instant, il
n’y a pas un discours trés clair, trés carré la-dessus - mais qui va s’inventer,- et qui
doit ensuite circuler par tous les relais dans la sociéte...

M35 : Par les écrans (rires).

M39 : En tout cas, autour de la petite enfance !

M38 : Ben déja, quand vous consultez, il y a combien de personnes qui ont le télé-
phone sur la table ?

Groupe : tous, tous.

M38 : Bah moi je ne l'ai pas !

Groupe : ah les notres ??

M35 : Ah non, il est rangé !

M38 : En fait, je me dis qu’il y en a pleins qui ont leur téléphone pendant les consulta-
tions...

M34 : Bon apreés, des fois tu n’as pas trop le choix quoi...

M37 : Par contre, on a pleins de patients qui répondent au téléphone pendant la con-
sultation... Qui regardent leurs trucs, leurs texto.

M39 : Et a contrario, je n’ai jamais eu un parent qui est venu me voir en consultation
pour me demander : « je veux discuter de la question des écrans concernant mon
enfant ». Ca n’est jamais arrivé... En disant « je suis en difficulté » ou « mon enfant ne
va pas bien ».

M38 : Si pour les jeux vidéo.

M39 : Pour les moins de trois ans en tout cas, jamais.

M35 : Mais en fait ils ne savent pas ! C’est des trucs que nous on entend, parce qu’on

est des professionnels.
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M39 : Ou ils savent et puis, ils pensent qu’ils ont fait leur choix, et que dans leur équi-
libre de vie c’est comme ¢a que ¢a marche.

M35 : Moi j’ai 'impression, qu’ils ne savent pas... J'ai 'impression que, quand on leur
dit, ils tombent un peu des nus.... Pour les moins de trois ans je parle... Pour les plus
grands, c’est un peu différent, parce qu’il y a la problématique de I'image de soi, de ce
a quoi ils sont soumis comme images, des jeux vidéo, tout ¢a... Mais les moins de
trois ans, ils pensent que ce n’est pas un probléme.

M37 : Il y en a beaucoup a 2 ans qui pensent que leur enfant n’est pas tres interactif
quoi...

M34 : Et puis, il y en a pleins aussi, qui ne ressentent pas la capacité d’apporter des
choses. Moi, je vois un pére qui est venu avec sa petite de 4 mois, et qui m’a dit
« comment je peux éduquer ma fille ? ». [l me disait : « est-ce que je dois lui lire des
livres ? ». |l avait vraiment besoin d’'un mode d’emploi de, comment je dois éduquer
ma fille ! Et d’ailleurs, la petite était venue a la consultation avec un hochet téléphone
portable... pour le coup, c’était une bonne fagon de rebondir sur la question des
écrans, mais je ne pense pas que jaurais fait de prévention systématique, si elle
n’avait pas eu son hochet téléphone...

M37 : C’est quoi un hochet téléphone portable ?

M34 : Bah, c’était un faux téléphone portable en hochet.

M37 : Ah oui d’accord ! Rires.

Modérateur : Et tu lui as dit quoi du coup ?

M34 : J'ai du lui dire : « ah mais c’est un téléphone ??7? Elle est bien jeune pour avoir
un téléphone ». J'ai di montrer que j’étais un peu surprise ! Et apres, j'ai enchainé en
disant : « vous laissez des fois la télé allumée ? Est-ce qu’elle est attentive, quelle est
sa réaction ? ». Et dire que ce n’était pas bon pour le développement... Ben ce qu’on
a ditla, et puis donner des solutions avec lui, de la mettre dos a la télé etc. Et d’ailleurs

ils ne sont jamais revenus avec le hochet téléphone portable (rire).
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Modérateur : S'’il vous est déja arrivé de parler des écrans avec des parents ou des
enfants, comment vous abordez le sujet ? Et & quelles occasions ? A quel moment ?
M36 : Moi, jai une affiche au-dessus de mon bureau, juste a coté de leur téte : « pas
d’écran avant 3 ans ». Elle est collée, ils la voient, et souvent je me rends compte qu’ils
sont un peu étonnés, et du coup, c’est I'occasion d’en parler. Et souvent, ils disent «
ah bon ! Je ne savais pas... » Presque toujours. L’affiche est vraiment sous leur nez !
M34 : Mais, tu as beaucoup d’affiches comme ¢a ? Ou c’est une seule affiche sur tout
le mur ?

M36 : Non c’est une seule affiche, elle n’est pas trés grande, mais elle est vraiment
devant leur téte. lls ne peuvent pas la louper. C’est une affiche générale sur « pas de
télé avant 3 ans » et donc, souvent, ils la regardent, ils sont étonnés ; et c’est I'occa-
sion, je déroule mes.... Rires.

M37 : Ben nous, on avait affiché en salle d’attente les affiches de Serges Tisseron, et
du coup, des fois, il y a des parents qui arrivent avec cette problématique parce qu’ils
'ont vue en salle d’attente. Par contre, c’est vrai que, moi, je ne I'avais pas mise dans
mon bureau mais, c’est vrai, que c’est une bonne idée. Aprés... ben, quand ils sortent
le téléphone en consultation... et bien rebondir sur 'usage qui en est fait.

M38 : Ben, moi, je n’arrive pas a rebondir, quand ils sortent le téléphone, parce que je
suis trop énervée (rires). Du coup, je suis déja trop contrariée ! Et donc, en fait, quand
tu commences a en discuter... Parce que tu fais quand méme pas mal de reproches,
parce que tu as déja fait des reproches sur le sommeil, parce qu’il est pourri, sur I'ali-
mentation parce que ce n’est pas top... Et tu les as un peu accumulés... C’est pour
c¢a, que du coup, les écrans : « bah, vous regardez ? Oui/non... Bon, bah, ce n’est pas
bien, on en discute la prochaine fois ? ». Parce qu’au bout d’'un moment, ¢a fait un peu
trop quoi ! Rires.

M35 : Oui, c’est dur de ne pas étre dans l'injonction...
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M38 : Du coup, je reporte les reproches, j'en fais un par consultation, ¢ca suffit... Et du
coup, quand ils ont déja sorti le téléphone, j'ai déja envie de les dégommer... donc, je
ne suis pas préte a faire de la manipulation, de la communication sereine et bienveil-
lante... donc voila je reporte !

Modérateur : Et la fois d’apres, tu leur dis quoi ?

M38 : Et ben, je ne sais pas... « Et en ce qui concerne les écrans ?? » Non, tu sais,
moi... Ca tape un petit peu dans tous les sens dans ma consultation... Donc ¢a dépend
des jours...

M34 : Et tu disais que tu le fais systématiquement, tu te mets une consultation ? Celle
de 11 mois ?

M38 : Ben, en fait, jessaye, je me le marque en bas dans tous les antécédents. Dans
divers, il y a marqué tabagisme passif ou pas de tabagisme passif, et puis il y a marqué
écran ou pas écran, ou info écran. Comme ¢a je sais que je l'ai fait ! Je pense que ¢ca
agace mes collégues que je mette trop de truc a gauche, mais bon !

M39 : Oui, c’est noté sur ton outil de travail quoi...

M38 : Parce que je ne relis jamais mes consultations d’'une fois sur l'autre.

M35 : Ouai, et puis ¢a permet d’avoir la synthese de ce que tu as dit /pas dit.

M38 : Voila, je me le mets la parce que ce n’est jamais au méme moment quoi. Mais
c’est souvent celle de 11 mois.

M35 : Moi, pour les consultations de créche, je le fais systématiguement quel que soit
I'age, prévention écran. Je le mets dans « prévention écran fait ».

M38 : Mais c’est vrai que c’est difficile de tout remettre en cause... Sil'enfant il a déja
1an, 1an 1/2 ou 2 ans... A la maison ils ont déja réfléchi & pas mal de choses... Si
on est la que pour critiquer, c’est difficile...

M37 : Ben, c’est pour ¢a que, moi, je ne dis pas toujours « c’est interdit » mais, je leur
demande quel est le type de consommation, quand c’est qu’ils I'utilisent.... Méme si je

le dis a la fin, vous savez, il ne faut pas... Mais je leur demande les habitudes de vie

274



avec I'écran : a quel moment dans la journée, est-ce que c’est avec les fréres et sceurs,
ou est-ce que c’est vraiment le petit tout seul, ou est-ce que le parent lui montre, pour-
quoi le parent I'utilise... Parce que, du coup, c’est en sachant ¢ca qu’on arrive a faire
changer les comportements d’utilisation... Et a la fin, je leur dis « ben, vous savez, 3
ans, ce n’est pas conseillé ». Je n’arrive pas a dire interdit.

M38 : Moi, je dis que ¢a ne sert a rien.

M37 : Oui, voila ! Ca ne sert a rien, c’est pas utile...

M35 : Ca ne lui apporte rien, ¢a ne va pas l'aider, y’a pas d’intérét.

M37 : Je dis les effets néfastes aussi, hein, que je connais, pour ne pas dire non sans
explication.

M34 : Le probléme c’est que ¢a prend plus de temps que de dire : les écrans c’est
interdit avant trois ans.

M37 : Oui, mais c’est comme n’'importe quel sujet, des fois on n’a pas le temps, on dit
¢a mais en fait, on n’est pas du tout efficace.

M38 : En puis, c’est des consultations, le plus souvent le truc le plus important va se
passer au moment de partir ; ils se levent, « Ah bah votre affiche 13, les écrans... » Et
c’est a ce moment-la...

M37 : C’est pour ¢a que c’est intéressant finalement, quand ¢a vient du parent qui soit
pose la question ou soit, se saisit du téléphone. C’est le moment je trouve. Siil n’y a
rien, y'a pas ce moment-la... Dire la mort subite du nourrisson, I'alimentation et les
écrans.... Je trouve que ce n’est pas du tout percu, c’est pas une demande du parent,
donc ce n’est pas pergu.

M34 : Apres, il y a une fois, ¢ga m’a permis de rebondir dessus, je lui demandais si elle
voyait bien, c’est a 4 mois qu’on demande s’il voit bien, s'’il entend bien, hein ?

M35 : Ouai.

M34 : Et pour la vue, elle me dit « ah oui, d’ailleurs elle aime beaucoup la publicité

(rires...), « Euh.... Vous pouvez m’en dire plus ? ». Elle me dit « bah oui... elle réagit
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vachement, il y a la télé dans la piéce, et en fait quand il y a la publicité, ¢a I'a fait
réagir, elle fait du bruit, elle se manifeste » Rires. Non, mais j’ai été sous le choc et en
fait, ca a trop bien marché ! Et elle m’a dit « vous en pensez quoi ? », et je lui ai dit
« non, mais en fait c’est le son, c’est les images, le fait que ¢a aille vite, c’est normal
gu’elle réagisse comme ¢a par ce que ¢a lui stimule les neurones... Mais en fait, c’est
super mauvais ». Bref je lui ai fait tout mon truc... Et les fois d’aprés elle m’a dit « ben
on a arrété la télé, on met la musique du coup a la place, elle aime bien aussi, il n’y a
pas les écrans ». Voila... Du coup, ce coup-la, ¢a avait bien marché, « elle aime bien
la publicité » ...

M35 : Moi, c’était le petit d’'un mois, que jai revu aprés, du coup, « oui, il suit bien la
lumiere, surtout la lumiére du téléphone, regardez ». lIs me sortent le téléphone, ils le
foutent sur le petit, et je leur dis .... Mais jai eu un peu de mal a ne pas étre dans le
jugement, mais je leur ai dit assez calmement : « vous savez, il y a des sources lumi-
neuses qui sont beaucoup plus adaptées aux petits parce que I'écran, pour eux c’est
trop lumineux ». J'ai essayé d’étre vachement bienveillante, et je pense qu'ils 'ont bien
pris en fait, ils ne savaient pas, ils ne savaient pas que ¢a pouvait poser probléme ! Du
coup pareil, c’était 'occasion, parce que je I'ai eu en direct quoi. Mais C’est vrai que, je
trouve que, c’est plus facile quand ils sont tout petits qu’aprés. Mais c’est un peu ce
que tu dis, il y a le mode de vie des parents, mais quand ils sont plus petits jai I'im-
pression que les parents ils sont beaucoup plus attentifs a ce qui pourrait étre mauvais.
Quand ils sont un peu plus grands, et bien ils ont déja expérimenté, et ils ont bien vu
que I'enfant il ne devenait pas débile donc...

M37 : Moi, jaime bien partir des croyances des parents. Une fois, il y en a un qui m’a
dit : « ah ben j'ai peur qu’il s’ennuie du coup je le mets devant la télé » (rires). Du coup,
¢a m’a fait rigoler, ce n’était pas mal intentionné en fait, et du coup, en lui expliquant
qu’il n’allait pas s’ennuyer, qu’il pouvait le mettre sur un petit tapis avec des petits

jeux....
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M34 : C’est bien de partir de leur représentation, c’est vrai qu’ils pensent bien faire
souvent !

M37 : Ou pour leur apprendre a parler aussi, c’est a ce moment-la que j'en parle sou-
vent.

M38 : Moi, ¢a fait un peu cliché mais toutes les mamans étrangéres je leur en parle.
M34 : Oui, par ce que « il va apprendre le francais en regardant la télé... Parce que
nous a la maison on parle la langue... »

M35 : Oui, aprés ¢a fait ces petits qui savent compter anglais alors qu’ils ne savent
pas parler, parce qu’il doit y avoir un programme ou ils comptent anglais quoi !

M38 : Oui, mais ¢a n’a aucun sens derriere...

M35 : Non, c’est juste des sons.

M37 : Aprés, c’est peut-étre aussi leur faire découvrir d’autres choses dans les jeux
d’enfants quoi. Pas qu’étre dans la sanction de I'écran, mais dire aussi, ben vous sa-
vez, a son age, il existe ¢a, ¢a, ¢ga, comme jeux... Nous ici, aussi, on leur propose
d’aller dans les lieux d’accueils, les ludothéques. Parce qu’interdire c’est une chose,
mais apres il faut remplacer, leur faire découvrir des activités ou ils prendraient du
plaisir avec leur enfant.

M38 : Et bien moi vers 1ans 1/2 (je dis ¢a parce que ma fille a 1ans1/2, et qu’avant je
ne me rendais pas compte de ce qu’ils savaient faire), mais en gros, ils gribouillent. lls
gribouillent, puis ils font les ronds dans un mauvais sens puis dans le bon sens.

M34 : Y’a un sens pour les ronds ?

M38 : Et bien le sens du « a ».

Groupe : Aaaah!

M38 : Donc, ensuite, il fait dans ce sens-la, ¢ca c’est le sens de I'écriture. Et donc, en
fait, souvent, je leur demande de dessiner, et quand a 3 ans ils en sont encore a gri-
bouiller, et bien 13, je parle des écrans. Je leur fais dessiner sur leur carnet de santé

en fait, déja pour qu'ils se I'approprient, pour pas que ce ne soit qu’un truc pour moi...
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Et du coup, en gros, si a deux ans ils ne font pas de ronds, et bien je leur dis : « c’est
un exercice, il fait de beaux gribouillis mais essayer de lui apprendre, montrer lui com-
ment faire des ronds », et moi je montre a I'enfant comment faire des ronds...

M37 : Sur le carnet de santé ?

M38 : Ben non au bout d'un moment il n’y a plus de place... (Rires). Un petit peu sur
le carnet de santé, et apres, sur un papier... Et je dis « regardez, c’est un exercice,
plutdt que de regarder la télé vous pouvez faire ¢a avec lui ». Plutét que jouer... Ca
fait un petit exercice, mais pareil, avec bienveillance et...

M34 : C’est difficile, car tout le monde n’a pas une culture du jeu... Méme les parents
iIs ne jouent pas. Enfin les mamans elles ne jouent jamais dans la vie, elles ne font
que de faire du ménage (rires).

M38 : A la créche c’est pareil, jai 5 petites filles, elles ne jouent pas, par contre elles
passent leur temps a engueuler les autres, a dire « toi tu fais ¢a... ». Si tu lui donnes
un train, elle ne va pas savoir quoi faire, parce qu’elles n’ont pas de jeux.... Enfin bref
ce n'est pas le sujet...

Modérateur : Comment vous pourriez aborder le sujet ?

M37 : Avant trois ans.... C’est plutdt avec les parents. Sauf ceux qui parlent trés trés
bien : « ¢a t'arrive de regarder la télé chez toi ? » Rires.

M36 : Avant trois ans je pense que s’il te répond, il n'y a pas trop d’écran ! Rires.

Modérateur : Et du coup, quand vous en discutez, vous vous adressez a qui ? Aux
parents, aux enfants ? Aux deux ?

M38 : C’est vrai que je ne m’adresse jamais aux enfants.

M35 : Moi non plus.

M37 : Moi, ce n’est pas gentil ce que je fais, mais des fois, je m’adresse a I'enfant pour
faire passer un message aux parents.

M34 : Mais c’est ce qu’on avait appris tu sais, au truc sur le langage ?7??
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M37 : S’il regarde, je lui dis (avec une toute petite voix) « mais t'es pas un petit peu
petit toi, pour regarder la télé ? », mais pas pour lui parler a lui, vraiment dans le but
de faire un message caché, pas tres subtil, aux parents. Mais au moins ce n’est pas
trop frontal.

M35 : Mais c’est aussi un double message, ¢a veut aussi dire, ben, vous pouvez parler
a votre enfant, il comprend des choses !

M37 : Oui voila ! Exactement !

M35 : Apres, moins de trois ans, moi je trouve, qu’ils sont petits...

M34 : Et puis le langage n’est pas forcément...

M39 : Ce sujet-la c’est quand méme assez abstrait... Mais par contre, le fait qu’on
s’adresse a I'enfant, évidement en permanence en consultation... C’est vrai que pour
montrer aux parents, d’emblée que c’est un sujet de dialogue, un vrai sujet et pas un
objet d’enfant.

M37 : Ben, disons que sur le coté utilité des écrans, ce n'est pas pour les enfants.
Mais, c’est vrai que dans nos consultations, montrer aux parents par mimétisme qu’on
peut parler avec le bébé... Par contre pour faire passer le message... Pour moi le
message, il concerne les parents, 'enfant n’est pas acteur.

M39 : Mais moi, je fais aussi comme décrivait M37, d’en parler systématiquement
avant I'dge d’un an, donc, assez précocement. Mais vraiment de fagon tres ouverte,
et pas dissimulée, mais d’emblée en disant : « et la télévision ? » sans induire du tout
de... Dans ce terme déja moi qu’est-ce que j'y mets... Et laisser les parents parler, et
puis, apres revenir, en question ouverte sur : « qu’est-ce qui lui plait ? Qu’est-ce qu'il
aime ? » Plutdt dans le sens, pour quelles raisons vous valorisez ou vous utilisez cet
outil-la ? Qu’est-ce que ca lui fait de bien ? Et puis apres, on tempeére, en disant oui,
c’est bien.... Parce que c’est illusoire de penser que dans une famille ou la télé est
ouverte tout le temps, un enfant sera sur zéro écran, parce que dans le salon, la famille

aime la télévision ouverte... Mais, c’est comment on l'utilise, est ce qu’on peut limiter
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certaines périodes ? Est-ce qu’on peut avoir d’autre périodes ou tout d’un coup il n’y a
rien... Donc en effet, partir d’'abord de la réalité du terrain, et puis du principe gu’ils ont
en effet envie de bien faire... Et qu’eux-mémes, ils sont capables de percevoir aussi
les limites. Mais c’est vrai, qu’ils aiment bien les enfants ! On est crevé, tout le monde
est creve ; on les met devant la télé, tchac ! Tout le monde est bien pendant un mo-
ment. Mais aprés bizarrement, quand ¢a dure, quand on l'arréte il n’est pas bien, et
puis il ne s’endort pas tout de suite, et puis c’est a ce moment-la qu’il fait une colere,
au moment ou l'on arréte, et puis si on ne lui met pas le matin avant de partir il fait la
colére, donc, qu’est-ce que ¢a fait de bien mais aussi, qu’est-ce que ¢a induit comme
tension, comme difficultés. C’est la deuxieéme étape !

M35 : Oui pour qu’eux-mémes se rendent compte tu veux dire.

M39 : Quic’estca!

M35 : Tu ne vas pas leur dire : ben vous savez, c’est comme ¢a, c’est comme ¢a ! Tu
les amenes plus a se rendre compte tout seul.

M39 : Oui, enfin... Ca c’est dans I'absolu, dans I'idéal.

M35 : Le temps fait qu’on devient vachement dans I'injonction... C’est dur...

M39 : Oui, beaucoup dans l'injonction, sauf s’il y a un probleme repéré par les parents :
il ne dort pas... A ce moment-la on va plus fouiller le sujet. Parce que sinon, on com-

mence comme ¢a puis, ensuite, « tac », on passe a l'injonction.

Modérateur : Et cette question « et la télévision ? » tu la poses un peu de maniére
systématique ? Ou quand tu as un doute ?

M39 : Oui, jessaye, souvent vers 9 mois, 11 mois ; au moment ou I'on discute de
I'éveil. Souvent je demande : « qu’est-ce qu'il fait de plus que la derniére fois, qu’est-
ce qu’il a découvert, qu’est-ce qu'il arrive a faire qu’il n’arrivait pas il y a 1 mois ? ». lls
disent : « il se retourne, il fait ¢ca... » Et a ce moment ¢a on peut demander « la télévi-
sion ¢a lui plait ? Qu’est-ce qu’il aime ? Est-ce qu'’il danse est-ce qu’il bouge ? ». Et la
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télévision peut apparaitre comme une question ouverte, un peu dans cette exploration
bienveillante, plutot positive sur quels sont ses acquis. C’est la qu'on avance un peu
masqué sur le sujet.

M38 : Oui, je ne suis peut-étre pas assez masquée moi... (Rires) Mais, c’est vrai que
je commence toutes mes consultations de suivi par : « et qu’est-ce qu’il a fait comme
progrés ? ». Parfois ils ne savent pas quoi dire... lls réfléchissent...

M37 : Mais, du coup, s'ils réfléchissent, pour les fois d’apreés ils observent leur enfant !
M38 : Mais c’est vrai, qu'au début il y a un gros blanc... « Qu’est-ce qu'il a fait comme
progres ? »

M39 : Mais c’est normal, parce qu’au jour le jour, tu ne constates pas...

M38 : Mais parfois, ils disent : « ah, ben, non, mais il n'a rien fait ! ». Et tu peux dire :
« ah bah si, regardez les mains la... Hou lala ». Tu en fais des caisses... Et puis aprés,
paf, les écrans !! Rires. C’est vrai qu’il faudrait que j'arréte de faire ¢a a la fin.... Avec
les vaccins en méme temps...

M39 : Tout le monde pleure !

M37 : Il faut quand méme signifier ce qu’on pense de ¢a... Qu'on n’est pas d’accord.
S’ils veulent avoir notre avis de professionnel, il faut le signifier je trouve. Mais toujours
partir de ce qui est fait...

M38 : Et de pourquoi c’est fait surtout, si c’est parce que tu vas te pendre parce que
tu n’as pas 10 minutes pour prendre une douche, ben franchement fais-le, c’est pas
grave....

M34 : Ca rappel des souvenirs ??

M35 : Oui c’est I'expérience qui parle la !

M38 : Non, non (rires) mais... Moi je ne prends pas de douche ! (Rires) Non mais

savoir juste pourquoi c’est fait, si c’est la maman bilingue ou si c’est ...
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Modérateur : Est-ce que pour parler des écrans vous auriez besoin de plus d’outils ?
Il vous manque quelgue chose ? Vous avez déja parlé des affiches qui aident en con-
sultation.

M37 : Les affiches c’est bien ca.

M38 : A coté de I'ordi, & coté des parents, c’est vraiment bien ! C’est vrai que moi, je
fais plusieurs salles de consultations, et c’est quand je suis dans la salle ou I'affiche
est a coté de 'ordi que les gens percutent.

M37 : En salle d’attente c’est important aussi, quand ils patientent, ils lisent les choses.
Et en plus, on a des gens qui ne lisent pas mais, c’est trés visuel... elles sont bien
faites ces affiches.

M35 : Du coup, ¢a va peut-étre a I'encontre de ce qu’on disait avant sur avancer caché
? Avancer caché oui, mais.... Si tu as un truc en salle d’attente marqué « pas d’écran
avant trois ans », comment tu vas arriver a tater ce terrain...

M38 : Oui mais tu as ¢a et puis a c6té tu as I'avortement, et puis a cbté tu as ne pas
fumer....

M39 : Moi je trouve que, ¢a se rapproche du conseil minimal qu’on donne a un jeune
adulte ou a un ado avec la cigarette. C’est a dire que, si tu lui dis, faut pas fumer par
ce que ¢a donne le cancer.... Tu ... Voila... Moi jentre vraiment dans son rapport au
tabac. Depuis quand il fume, pourquoi, a quel moment il fume, est ce qu’il a déja es-
sayé... S’il fume plus, s’il fume moins... Et je ne conclus pas forcément... Bon je ne
peux pas m’empécher de dire c’est pas l'idéal... mais je lui demande « est-ce que tu
aimerais un jour arréter ? ». Et je pense qu’on est plus efficace a introduire juste un
regard, un tout petit peu de biais que dans une confrontation totale ou...

M35 : Oui justement, moi je te rejoins, mais je me demandais si, justement tu avais
devant la téte la, un truc avec marqué « pas de tabac... » Est-ce que tu arriverais a
rentrer dans cette discussion ?

M39 : Oui parce que justement, tu montres que tu entres par une autre porte.
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M35 : Okay.

M36 : Et que pour toi... Ca t'intéresse...

M39 : Et que tu sais aussi. Le sur-moi... le sur-moi c’est les affiches. Et puis la vraie
vie, c’est la vraie vie de consultation, les difficultés de chacun. Et tu sais que le jeune...
« ¢a fait trois ans que tu fumes, c’est aussi difficile pour toi d’arréter que ton pére qui
a l'infarctus et qui veut arréter ; lui aussi il n’arrive pas, mais toi non plus... c’est vrai
que c’est difficile... »

M37 : Oui c’est une histoire de réduire les risques en fait...

Tout le monde acquiesce.

M39 : Tu n’es pas dans le noir ou blanc.

M37 : Et aprés, 'histoire en salle d’attente, c’est que ¢a peut faire une accroche pour
les gens qui n’ont pas du tout de notion des écrans... Mais c’est sir que ¢a ouvre des
discussions. Les affiches, ¢a ouvre des discussions. Et en plus, on peut avoir des af-
fiches, vraiment des pictogrammes ou il n’y a rien a lire mais c’est assez explicite...
M34 : Apres, il y avait la version courte de la vidéo des médecins de PMI |a, destinée
aux parents.

M39 : Je n’ai pas vu ¢a...

M34 : En fait, les médecins de PMI qui avaient lancé l'alerte, et qui ont fait vraiment
parler du sujet, elles ont fait une version longue d’une vingtaine de minute, plus pour
les professionnels. Et elles ont fait une version courte pour les parents, ou elles mon-
trent le dessin, et je la trouve vraiment bien faite ! Et a la fois, ga m’embéte de dire aux
parents ben... « regardez une vidéo ...Pour faire de la prévention sur ce sujet, je vous
donne un lien sur YouTube quoi ! »

M37 : Mais c’est vrai que, par contre I'affiche ou il y a les deux dessins, ¢ga a marqué
beaucoup de parents... C’était sorti dans un magazine la... Je ne sais plus lequel ?

M35 : C’est dans le magazine de I'lsére !
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M37 : Et ¢a, les parents ils nous en avaient parlé hein, ceux qui avaient vu cette diffé-
rence de précision dans le dessin entre deux enfants.... Ca les avait bien... C'est un
outil je pense qui est super...

M36 : Peut-étre du coup, de I'avoir sous la main, pour argumenter !

M37 : Ca, ¢a touche a leur enfance, ce qu’ils peuvent faire ! Et en plus, si tant est que
c’est des enfants qui ne sont pas encore en train d’étre dans le graphisme, alors la
vraiment, ¢a les inquiéte.... Non mais c’est concret, je trouve...

M35 : Oui en plus, je pense que tous les parents savent que les enfants dessinent, du
coup, je pense que pour n'importe quel parent, 'enfant il se développe en dessinant.
Enfin, pas qu’il se développe, mais en tout cas qu’il dessine... Du coup, pour eux, ¢a
les marque parce qu’ils se rendent bien compte qu’il y a une vraie différence. C’est
quelque chose qui leur parle je pense.

Tout le monde acquiesce.

M37 : Et bien, ca refléte bien le temps qu’ils passent devant la télé a ne pas faire autre
chose... Parce qu’apres, ca peut étre pareil sur des trucs de motricité hein... Pour un
méme age, qu’il y en ait qui n’encastrent pas, qui n’empilent pas, ou qui ne fassent
pas les petits puzzles... Parce qu’ils ont trop regardé la télé quoi. Aprés, les autres
outils, je ne sais pas trop ce qu’il y a...

M35 : Aprés, dans les autres outils, c’est un peu ce qu’on disait tout a I'heure, c’est de
faire des formations a d’autres professionnels, pas que nous... Pas vraiment des outils
pour nous mais le fait qu’il n’y ait pas que nous qui soyons sensibilisés.... C’est vache-
ment important.

M37 : Oui, les professionnels de la petite enfance ?

M35 : Ouai. Qu’ils aient toujours le méme discours qu’ils entendent... Parce que, plus
ils vont entendre le méme discours, plus ¢a va étre simple pour leur dire !

M37 : Ou une campagne publicitaire, a la télée ! (Rires).
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M35 : Non, mais c’est vrai hein ! Tu vois méme dans le magazine départemental ¢ca
marchait donc... Moi, il y a des parents qui m’ont parlé des pubs sur les images de
violence a la télé. Vous savez, chez I'enfant, il y a des pubs comme ¢a qui passent :
« attention il faut expliquer a votre enfant quand il voit des images de violence » etil y
a une petite scénette la... Donc, tu vois, mettre un truc pour les enfants petits, ¢a peut
leur faire prendre conscience que... Bah tiens on va I'éteindre !

M37 : Bah, ¢a pour vulgariser ce sujet.

M35 : Parce qu’ils passent du temps devant !

M34 : Apres, si on veut faire de la santé publique la-dessus, il faudrait méme interdire
des jouets avec des tablettes intégrées... Enfin, je ne sais pas si c’est possible de faire
changer les lois la-dessus, je pense qu’il y a des lobbies énormes mais... (Rires). En-
fin, bon, il y a des choses a faire...

M37 : Disons qu'il y a des choses a faire qui sont indépendantes de nous, et qui pour-
raient avoir un impact énorme.

Groupe : oui, oui.

M37 : Sans passer par le médecin généraliste.

Modérateur : Mais vous, pour en parler en consultation, est-ce qu’il vous manque des
choses ? Parce que vous aviez évoqué aussi le carnet de santé.

M37 : Ben, le carnet de santé... Apres, s’ils mettaient une petite feuille dedans, il y en
a qui le lise.

M38 : Comme pour I'alimentation... Il est super beau leur schéma ! Ben, ils ne peuvent
pas faire une petite page, avec les dessins par exemple ?

M35 : Ben, surtout qu’il y a déja des pages sur la prévention, les barriéres...

M34 : Mais il n’y a pas un truc dans le carnet de santé sur les écrans ? Je crois que
dans le mien, d’il y a 30 ans... je me demande s’il n’y a pas un truc, tout a la fin ?

M38 : Mais c’est peut-étre pour dormir tét ?
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M34 : Il pourrait y avoir le truc sur les arréts de bus... Pour le mois sans tabac, ils 'ont
mis sur les arréts de bus... |l pourrait y avoir les deux dessins la... lls pourraient étre
sur les arréts de bus.

M37 : Il pourrait y avoir la journée sans écrans... (Rires).

M34 : Le mois sans écran ! (Rires).

M37 : Le mois sans écran, carrément ! (Rires).

Modérateur : Quels informations et conseils donneriez-vous aux parents des enfants
de moins de trois ans sur les écrans de maniére générale ? Concrétement vous leur
dites quoi ?

M34 : Interdit... (Rires).

M38 : Bah, moi je leur dis qu’avant trois ans, il n’y a pas d’intérét.

M35 : Moi je suis méme plus méchante que ¢a... Je leur dis... Il ne faut pas ! Je suis
vraiment dans l'injonction... Mais parce que moi-méme, j’en suis convaincue donc j'ai
vachement de mal a .... Aprés je comprends, la vie de tous les jours avec un bébé et
tout... Mais j'ai quand méme vachement de mal a mettre les formes...

M38 : Aprés, je demande le « pourquoi ? ». Et jexplique en fonction du pourquoi. Je
ne suis pas sdr que ¢a marche hein... faudrait leur demander...

M35 : Quels conseils ? Je fais un peu comme tu disais M37, je leur donne autre chose
a faire... « Ben, a la place de la télé, vous pourriez plutét tenter ¢a... C'est une bonne
chose... Est-ce que vous auriez la possibilité de faire comme c¢a, c’est peut-étre un
peu mieux pour lui ». J'essaye de ne pas étre trop méchante en ne leur disant pas :
« c’est pas bien ce que vous faites ». Mais jessaye de leur faire comprendre qu’il y a
d’autres solutions.... J'ai du mal a leur dire « pour 10 minutes, ah bah oui, ce n’est pas
grave... » Ca, jarrive pas moi... Mais... Aprés je le comprends trés bien. Je ne les
juge pas mais j'ai du mal a leur dire « bon, ben, pour 10 minutes ce n’est pas grave ».
M38 : Moi, je leur dis: « ben, si vous ne pouvez pas faire autrement, et ben, c’est

comme ca... »
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M37 : Moi, je conseille de ne jamais les laisser tout seul devant un écran, pour pouvoir
critiqguer ce qui est vu. Et de remplacer pas des jeux, des livres, écouter de la mu-
sique...

M35 : Méme aprés, pour le tout petit dont je parlais tout a I'heure, moi je leur ai méme
dit « mais vous savez les mobiles, méme au niveau des mouvements c’est plus adapté
pour son age.... Ca sera mieux pour lui, ce sera bien pour se développer ». Et tu vois,
ils ne s’étaient pas rendu compte de ¢a, les parents... Tu vois, juste replacer dans le
contexte du développement de I'enfant : a tel &ge... quel type d’interaction il lui faut.
M37 : Aprés, dans les informations ben, ce qu’on disait, sur le développement, le som-
meil... Les effets néfastes quoi... Je leur dis ce dont on a parlé. lls 'entendent bien,
moi je trouve que ca les marque sur le développement. Souvent ils tombent un peu
des nues.

M34 : Moi je trouve qu’il y a aussi ce que tu disais sur le langage, je trouve que cC’est
une bonne accroche aussi : « vous savez que quand il voit une image, quelqu’un qui
parle, ce n’est pas la méme chose qu’une vraie personne, ils ne vont pas apprendre
le langage de la méme facon ». Ca, c’est un truc qu’ils ne savent pas, et je trouve que
¢a fait une bonne accroche aussi. C’est aussi un truc ou ils tombent un peu des nues,
ca ne leur fait pas : « vous voyez c’est pas bien... » Mais ¢a leur montre, vous voyez
ce n’est pas utile, ca va peut-étre 'empécher de bien se développer. Je trouve qu’ils
'entendent bien aussi.

M38 : Moi, je leur montre carrément, méme avec ma bouche, vous voyez le dessin
animé il fait vraiment comme c¢a (mime une bouche en tapant dans sa main), alors
que, moi je fais « bah bauh bi », et ma langue elle fait comme ¢a, comme ca, et vrai-
ment j’en fais des caisses, et.... « Ah bah oui c’est vrai... » (Rires).

M36 : lls vont leur passer des films aprés si tu leur dis juste ¢a ?!

M38 : Non, ben apres, je leur dis sur la bouche, et je leur dis : « ben pourquoi Peggy

la cochonne elle serait forcément rose et forcément un cochon, parfois I'enfant il a
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envie que ce soit un cheval vert, et bah, pourquoi on luiimpose... » Et s’il a envie qu'on
mange dans une assiette ronde jaune et ben I'enfant il aurait peut-étre décidé que ce
soit une assiette étoile rouge... et en fait je leur dis, bah votre enfant il avait imaginé
guelque chose qu’on lui impose... Et voila, il y a pleins d’enfants, quand on lit des BD
et qu’ils regardent le film aprés, ils vont dire « le capitaine Haddock il n’avait pas cette
voix ... moi dans ma téte il n’a pas cette voix... ¢a ne va pas... ». Et bien 13, c’est un
peu pareil, on leur impose quelque chose, alors qu’eux, ils s’étaient imaginés autre
chose. Et du coup, I3, je leur explique, qu’avec le dessin animé, votre enfant il n’aurait
peut-étre pas imaginé ¢ca comme ¢a.

M37 : Ceux qui savent lire, je leur donne aussi 'article de Serge Tisseron... Ceux qui
sont en demande de documentation.... Pour pas avoir tout a expliquer.... Aprés est-
ce qu’ils y vont ??

M34 : Tu leur donnes l'adresse du site du coup ?

M37 : Oui, voila, ou de taper sur Google... Et pour ceux qui sont trés intéressés... Je
leur donne des documents a lire... Pour dire que ce n’est pas I'avis du médecin seul
quoi.... Il y a des sources derrieres.

M34 : Aprés, dans mes conseils aussi, jessaye de ne pas étre dans le négatif et de
renforcer la compétence parentale : « il a besoin de vous en fait, c’est en étant avec
vous, et c’est dans linteraction qu’il va avoir avec vous que... ». Vous étes meilleur
que la télé, en gros ! « Il a besoin que vous lui transmettiez les émotions, de vous voir
parler, de rigoler avec vous... ». Mais ¢a, je ne sais pas comment c’est regu... Il y a
tous les « oui mais... Je n’ai pas le temps... ».

M37 : Peut-étre aussi conseliller... |l y a des familles ou la télé, c’est un bruit de fond,
c’est la décoration presque. Leur conseiller de ne pas laisser la télé allumée... Et s’ils
veulent a tout prix regarder, plutét choisir quelque chose a regarder, un programme,
pas étre dans le regard du défilement des images sans choisir ce que I'on va regarder

réellement...
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Modérateur : Merci a tous, on va s’arréter la !
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