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CONTEXTE 
Depuis de nombreuses années, la documentation clinique et de recherche a examiné le rôle de la 

régulation des affects dans la présentation des enfants perturbés. Il existe toujours un besoin de preuves 

empiriques pour le travail psychothérapeutique et les questions liées à la régulation des émotions en particulier dans le

traitement des enfants maltraités et négligés.

LE RÔLE DE LA RÉGULATION DES AFFECTS DANS LE TRAUMATISME
DU DÉVELOPPEMENT : UNE ÉTUDE EMPIRIQUE DES ENFANTS PLACÉS
EN INSTITUTION  
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En plus de l'approche psychanalytique, cet article suggère

l'utilisation de la formation comportementale pour les

professionnels comme une autre approche recommandée pour

les enfants placés en institution. Ces approches, combinées au
milieu thérapeutique, permettent aux enfants d’accepter et
d'exprimer le chagrin et la perte. Il est également important

de souligner que du temps est nécessaire pour restructurer

l'esprit des enfants ayant vécu des traumatismes profonds et

cumulatifs. 

Enfin, l'utilisation des enregistrements vidéo et l'observation des

différents cycles d'excitation pourraient aider ceux qui

s'occupent d'enfants maltraités (cliniciens, enseignants, familles

d'accueil, etc.), en particulier lorsqu'il s'agit de répondre à des

comportements difficiles et manipulateurs. 

Farnfield, S., & Onions, C. (2021). The role of affect regulation in developmental trauma: An empirical study of children in
residential care. Journal of Child Psychotherapy, 47(3), 470–490. https://doi.org/10.1080/0075417x.2021.2015421

OBJECTIFS
L'objectif de cet article est de révéler le rôle joué par la dysrégulation
chronique de l'affect dans la présentation et le traitement des enfants
gravement maltraités et négligés placés en institution. 

MÉTHODES

Les participants étaient cinquante enfants qui ont complété le Story Stem
Assessment Profile. Les enfants ont été interrogés six mois après le début
du traitement au Mulberry Bush, un centre thérapeutique pour enfants, et
à nouveau deux ans plus tard. Le Story Stem Assessment Profile, qui
invite les enfants à répondre à une collection de contes narratifs dans
lesquels on leur donne le début d'une histoire illustrant des scénarios
quotidiens avec un dilemme, a été utilisé dans un plan à mesures
répétées. Le Child Attachment and Play Assessment (CAPA), qui utilise
trois construits : la stratégie d'attachement, le traumatisme et la perte et la
régulation des affects, a été utilisé pour analyser les données. 

Des données ont également été recueillies sur les informations
démographiques, le niveau d'éducation (non signalé dans cette étude), les
diagnostics DSM-V, les médicaments et les expériences négatives de
l'enfance (adverse childhood experiences, ACE). 

RÉSULTATS

Les résultats indiquent que les enfants participant à cette étude avaient
des problèmes chroniques de régulation des affects, dont la plupart
pouvaient être retracés à la période périnatale (plus précisément les
enfants nés de mères âgées de moins de 19 ans et dont les deux parents
abusaient de substances). En effet, ces enfants ont vécu un grand nombre
d'expériences négatives dans leur enfance, et 90 % d'entre eux
présentaient au moins un diagnostic. En raison de la nature chronique de
la dysrégulation des affects des participants, il faudra du temps pour aider
ces enfants à guérir et comprendre ce qui leur est arrivé. Les résultats
suggèrent qu'il est plus productif de considérer les difficultés des
enfants en termes de dysrégulation chronique de l'affect. Après 2 ans,
les enfants semblent avoir commencé à accepter leur traumatisme et à
exprimer des sentiments de deuil et de perte. Cette partie est due au fait
que les enfants ont commencé à intégrer ce qui leur était arrivé, à eux et à
leurs parents biologiques, à travers le milieu thérapeutique au centre. Enfin,
l'évaluation des enfants placés en centre pourrait être reformuler comme
un parcours de mauvaise régulation des affects qui ont probablement
commencé dans la petite enfance. 

QUESTIONS À RETENIR 

Que pouvons-nous faire pour sensibiliser les gens aux
effets de la toxicomanie pendant la grossesse ? 

Quelles interventions pourraient être mises en place pour
limiter les problèmes de santé mentale non-traités chez le
nourrisson ? 

Que pouvons-nous faire pour faciliter le traitement des
enfants exposés à la négligence précoce et aux
traumatismes complexes ? 

CONSORTIUM CANADIEN SUR LE TRAUMA CHEZ LES ENFANTS ET ADOLESCENTS 
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CONTEXTE

Ces dernières années, les discussions sur les traumatismes en dehors du cadre individuel ont été peu
nombreuses. Il est nécessaire de prendre en compte les facteurs culturels, politiques et sociétaux qui
contextualisent le traumatisme d'une personne. Le traumatisme historique, qui est un événement traumatique
partagé par un groupe de personnes, a des conséquences intergénérationnelles et des rappels quotidiens de la
discrimination raciale qui peuvent exacerber les réponses individuelles au traumatisme. 

Enfin, le traumatisme racial, ou stress racial, désigne les événements liés à des expériences réelles ou perçues de
discrimination raciale.  

OBJECTIFS 

L'objectif de cet article est d'examiner comment une agence a utilisé le modèle Sanctuary pour introduire
la pratique de l'humilité culturelle auprès du personnel afin de faciliter l'amélioration de la prestation de
services aux clients issus de communautés culturellement marginalisées. 

MÉTHODES

Cet article est une étude de cas d'une agence (The Methodist Home) qui a utilisé le modèle Sanctuary, une
intervention de changement organisationnel tenant compte des traumatismes fondés sur des preuves, qui
offre un cadre pour faire avancer la culture organisationnelle antiraciste. L'équipe centrale est composée d'un
mélange diversifié de membres du personnel représentant toutes les facettes des organisations, incluant la
position au sein de l'organisation, la démographie et la capacité d'influencer les autres. La mise en œuvre du
modèle est généralement un processus de trois ans soutenu par un consultant de l'Institut Sanctuary. 

ÉTAPES SUIVANTES : APPLIQUATION D’UN MODÈLE BASÉ SUR LES
TRAUMATISMES POUR CRÉER UNE CULTURE ORGANISATIONNELLE
ANTIRACISTE 

Esaki, N., Reddy, M., & Bishop, C. T. (2022). Next steps: Applying a trauma-informed model to create an anti-racist organizational culture.
Behavioral Sciences, 12(2), 41. https://doi.org/10.3390/bs12020041 
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RÉSULTATS
 

"Conformément aux engagements de croissance et de changement du programme
Sanctuary, le domaine des services tenant compte des traumatismes doit inclure les

cultures organisationnelles antiracistes afin que le personnel qui fournit des services aux
clients, dont beaucoup sont issus de communautés marginalisées, ne soit pas lui-même

marginalisé par les organisations qu'il sert [Traduction libre] " (p.9). 

IMPLICATIONS

Étant donné que le Methodist Home a réussi à utiliser le modèle Sanctuary pour explorer
l'humilité culturelle et le racisme au sein de son organisation, le Sanctuary Institute
continuera à soutenir les organisations intéressées par la formation continue et le
développement de formations et d'ateliers spécifiquement axés sur l'antiracisme et
l'apprentissage à propos des expériences des membres noirs de ces organisations. Il est
également possible de mener des études à méthodes mixtes afin de mieux comprendre les
processus et les résultats des efforts de changement organisationnel antiraciste. Cela vaut
aussi pour les implications pour les organismes d’audit, afin d'inclure l'humilité culturelle et
les efforts antiracistes lorsqu'ils examinent les organisations pour vérifier leur conformité
avec leurs normes de soins tenant compte des traumatismes. 

QUESTIONS À RETENIR
Quelles autres mesures pourraient être prises pour aider la création d’une culture
organisationnelle antiraciste ? 

Si l'on considère que le processus d'obtention de la certification Sanctuary dure trois ans,
quelle est l'efficacité de formations plus courtes sur l'antiracisme et l'humilité culturelle (par
exemple, une formation d'une journée) ? 

CONSORTIUM CANADIEN SUR LE TRAUMA CHEZ LES ENFANTS ET ADOLESCENTS 
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Ces dernières années, de nombreux chercheurs ont tenté de décrire et
d'explorer le phénomène du traumatisme transgénérationnel au-delà de la
focalisation sur un individu. En effet, de multiples théories ont été utilisées
pour tenter d'expliquer les mécanismes de transmission du traumatisme,
notamment l'attachement, les systèmes familiaux et l'épigénétique.

L'objectif de cet article est d'explorer le potentiel de l'application d'une
théorie bioécologique culturellement améliorée au traumatisme
transgénérationnel, et la manière dont elle peut permettre une analyse
intégrée et multidimensionnelle des facteurs individuels, familiaux,
culturels et sociétaux de transmission du traumatisme
transgénérationnel. 

CONTEXTE

TRAUMATISME TRANSGÉNÉRATIONNEL CHEZ LES SURVIVANTS DE VIOLS
GÉNOCIDAIRES RWANDAIS ET LEURS ENFANTS : UNE APPROCHE
BIOÉCOLOGIQUE ADAPTÉE À LA CULTURE 

MARS 2022

Kahn, S., & Denov, M. (2022). Transgenerational trauma in Rwandan genocidal rape survivors and their children: A culturally
enhanced bioecological approach. Transcultural Psychiatry, 136346152210802. https://doi.org/10.1177/13634615221080231 

OBJECTIFS

Les participants sont 44 mères d'enfants nés de viols génocidaires au Rwanda et 60
jeunes. Les données ont été recueillies au moyen d'entretiens approfondis avec ces
deux groupes, ainsi que de sept discussions en groupe avec les jeunes. Les données
ont été recueillies par le biais de questions ouvertes semi-structurées, avec l'ajout de
techniques d'inquisition pour obtenir des réponses détaillées par les participants.
L'analyse a été menée selon une approche hybride d'analyse qualitative inductive et
déductive.

MÉTHODES

Les données ont été classées en 4 catégories différentes culturellement contextualisées   RÉSULTATS:

 1.  Caractéristiques personnelles et vulnérabilités
Cette catégorie se concentre davantage sur l'expérience des femmes
de la gestation à la naissance de l'enfant. La plupart des femmes
interrogées dans le cadre de cette étude parlent de dépression,
d'impuissance et d'engourdissement. La gestion des problèmes
physiques et la réponse aux facteurs de stress de la maternité sont
également des défis que ces mères ont dû relever. 

2.  Relations d'attachement
Cette catégorie se concentre sur la relation mère-enfant. Il y a 3
réactions communes dans ce cas : Distant, ambivalent et peu
fiable ; Rejetant et abusif ; Proche et aimant. Des recherches sont
encore nécessaires pour comprendre pourquoi certaines mères
ont réagi d'une certaine manière plutôt que d'une autre.

3.  Les systèmes familiaux  Dans cette catégorie, les chercheurs ont examiné les thèmes représentant les rôles, les comportements et

les activités de la famille à travers lesquels les relations sont mises en œuvre :  
 

- La réjection/acceptation de la parenté : Examine la relation entre l'enfant et la mère après le mariage de cette dernière ou la naissance d'un

autre enfant. Les expériences vont de la stigmatisation et de la marginalisation du jeune par rapport au reste de la famille à la mère qui choisit

l'enfant plutôt que la famille.

- Communication ouverte ou fermée : La communication entre la mère et l'enfant est présentée soit comme ouverte, ou comme silencieuse et

évitante.

- Protection, empathie et prise en charge : Sentiments et rôles assumés par l'enfant envers sa mère. 

4.  Réalités socioculturelles et
historiques

Les auteurs ont inspecté les barrières
structurelles qui ont contribué à empêcher
l'accès aux ressources essentielles, telles que :
L'absence de ressources de base, qui a
contribué à la pauvreté, et le manque de
droits, de reconnaissance et de compensation. 

IMPLICATIONS
Des interventions culturellement pertinentes à chaque
niveau du cadre bioécologique culturellement amélioré
devraient être envisagées. Cet article souligne l'importance
de soutien cohérent et à long terme pour les mères et les
enfants, dès la période prénatale et par la suite, car cela
profite aux deux groupes en termes de développement de
l'enfant, d'attachement, de liens affectifs et de vérité, et
permet d'interrompre la transmission des traumatismes
des mères à leurs enfants. Enfin, le rôle et l'impact du père
sur l'identité de l'enfant devraient également être
examinés.   

QUESTIONS À RETENIR
Quelles interventions pourraient être
adaptées pour aider ces femmes et ces
enfants ? 

Comment interrompre la transmission du
traumatisme aux générations futures dans
cette population ?  

Qu'est-ce qui pourrait faciliter le
changement culturel nécessaire pour
arrêter la transmission du traumatisme
transgénérationnel dans ce cas ? 
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UNE OCCASION
D'ÉCHANGER

GROUPE DE VEILLE 
SCIENTIFIQUE

Une fois par mois, nous réunissons un groupe de
chercheurs, de praticiens, de décideurs politiques et
d'étudiants pour lire et discuter des nouvelles publications
de recherche sur les traumas chez les enfants et les jeunes
et sur la prise en charge des traumatismes.

Nos étudiants tirent les points forts de ces publications et
de ces discussions pour créer des bulletins de
connaissances de la recherche à la pratique et aux
politiques. 

Nous partageons ces bulletins de connaissances basés sur
la recherche avec les milieux de la pratique et des politiques
qui travaillent activement à l'amélioration de la vie des
enfants et des jeunes dans tout le Canada.

Si vous êtes intéressé à participer à notre 
veille informationnelle veuillez nous contacter à l'adresse
suivante: info@traumaconsortium.com

mailto:info@traumaconsortium.com

