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Editorial

e numéro spécial sur « La Sensorialité et la Perception chez le
Nourrisson » nous paraissait important pour les lecteurs
d’A.NA.E., et ce, A plusieurs titres. Tout d’abord, les connaissances
sur les compétences du nourrisson ont beaucoup évolué ces vingt dernieres
années, et donc une mise & jour nous a paru utile.
Ensuite, certaines de ces connaissances remettent en question ’hypothese
d’un appareil psychologique unitaire : par exemple, le développement
indépendant des capacités perceptives de lecture labiale, de reconnais-
sance des visages et celle des expressions faciales émotionnelles.
Enfin, dans certains domaines comme celui de la perception de la parole,
’étude d’enfants souffrant de 1ésions cérébrales précoces permet de mon-
trer des anomalies d’installation.
Cela ouvre la voie a I’étude du développement pathologique du nourris-
son, tout d’abord des perceptions, puis des autres processus cognitifs,
permettant le développement de la neuropsychologie du nourrisson.

A. Picard

Service de neurologie et de rééducation infantile
hopital Raymond-Poincaré,

92380 Garches
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INTRODUCTION

Introduction

H. BLOCH*

* Laboratoire de psychobiologie du développement, EPHE - CNRS, Paris

es recherches consacrées  la prime enfance ont pro-

fondément modifié le regard que porte 1’adulte sur

le bébé. De nombreuses compétences lui sont
maintenant reconnues. Pourtant, le bébé continue d’appa-
raitre,  premiere vue, démuni de beaucoup des moyens qui,
chez I’enfant ou I’adulte, assurent des échanges efficaces
avec le milieu. Ses conduites, ses buts, les objectifs de ses
mouvements ou de ses actes opposent A 1’observation natu-
raliste une sorte d’opacité que la seule intuition ne peut
réduire. Si le tout-petit nous est devenu plus intelligible
qu’il ne I’a longtemps été, c’est grace a la fois au concours
de disciplines diverses et a des méthodes de contrdle sys-
tématique. Les premiéres ont permis des hypothéses que
I"observation des comportements ne pouvait seule permettre
de formuler. Tous les articles qui suivent montrent ce que
la psychologie du développement doit aux avancées neuro-
anatomiques et neurophysiologiques. Les secondes ont
apporté les validations nécessaires et ont aussi permis de
comprendre que les chemins empruntés au début de la vie
ne participent pas au développement de fagon uniforme. On
trouvera aussi, dans la suite de ce numéro, plusieurs
exemples de fonctionnements initiaux vite abandonnés au
profit de modes plus puissants et d’ajustements transitoires :
la modalité visuelle en fournit un exemple avec la poursuite
saccadique qui, si elle est encore dominante dans les pre-
miers jours de vie, se transforme trés vite au profit d’un
mode composite de fonctionnement proche de celui de
I"adulte,
A sa naissance, le bébé est déja riche d’une protohistoire &
laquelle nous n’avons encore que des accés brefs, malaisés
et tardifs. Suffisants cependant pour montrer que la naissance
s’inscrit dans une continuité dont pourront témoigner cer-
taines conduites, comme les préférences olfactives ou les
discriminations auditives. Dans d’autres domaines, ol il est
plus difficile d’envisager I’existence d'une expérience pré-
natale et d'effets transposables & la vie postnatale, on pos-
sede désormais de solides indices d'une préparation aux
modes de réponse du bébé: les mouvements des yeux
repérés chez le faetus & partir de la 26° semaine témoignent
d’une motricité oculaire qui sera d’emblée disponible au
nouveau-né, fiit-il prématuré, pour se montrer actif a 1’égard
de son environnement et distinguer des stimulations
visuelles. Le passage d’un milieu confiné et étroit, souvent
décrit comme particulierement pauvre, & un milieu large-
ment ouvert ne semble pas commander un ordre de suc-
cession dans 1’apparition des réponses, qui tiendrait & une

suprématie initiale des stimulations proximales. On avait en
effet pu croire que les stimulations de contact, regues dans
I'utérus maternel, étaient mieux pergues et traitées par le
nouveau-né que les stimulations de sources distales. Une
telle hypothése, encore défendue par Birch en 1962, n’a pas
recu les confirmations attendues. La modalité tactile n’est
d’abord exercée activement que dans la zone buccale. Cela
ne veut pas dire que le nouveau-né ne soit pas sensible aux
contacts et caresses sur d’autres régions corporelles, mais
il n’est pas siir que ces excitations servent pareillement 4
la connaissance. La sensibilité tactile manuelle, quant 4 elle,
se développe plus lentement et ne devient réellement active
que vers le 4° mois. A cet 4ge encore 1’acuité tactile manuelle
apparait faible au regard de celle d’autres modalités. En
mettant la main de bébés en contact avec des textures de
plus en plus ou de moins en moins rugueuses, nous avons,
avec P. Cougnot, montré qu’a 4 mois un gradient nettement
pergu par I’adulte ne 1’est pas par ’enfant. Comme le lecteur
pourra s’en convaincre, le nouveau-né exerce autant, si ce
n’est plus, ses sensibilités téléoceptives que les autres. Cela
conduit & penser que, s’il y a continuité, sans doute celle-
ci ne se manifeste-t-elle pas seulement par les effets d’une
expérience prénatale.

A la naissance, le bébé est doté de systémes sensoriels qui
sont tous fonctionnels. Tous peuvent répondre & des sti-
mulations de ’environnement. De ce fait, le bébé se trouve
plongé dans un monde diversifié mais sur lequel il n’est
pas dépourvu de tout moyen d’action. Certains systémes,
comme le systéme vestibulaire, se sont établis a une période
précoce de la gestation. D’autres, comme 1’audition et la
vision, plus tardivement. Cet ordre chronologique ne parait
pas imposer un niveau de fonctionnement ; de méme qu’il
n’impose ni un rythme ni une durée de développement.
Quelle que soit leur date d’apparition, les systémes senso-
riels sont tous, cependant, encore immatures au terme de
naissance. Ils n’atteindront leur plein développement que
plusieurs mois ou années plus tard. Cette immaturité, qui
varie d’un systéme & 1’autre, donne 1’image d’un organisme
mosaique, dou¢ de niveaux de compétence divers. Il est
possible que cela méme protége le bébé d’un flux trop
important de stimulations, comme le supposent Turkewitz
et Kenny (1985). L’immaturité est aussi responsable de
limitations et de contraintes qui conférent aux réponses du
bebE des traits spécifiques qu’il importe de considérer.
L’immaturité posturale, signe le plus évident dans notre
espéce d’une « dépendance » du nouvcau-né ct du nourris-
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son & I’égard de son entourage humain, limite drastiquement
a la fois les mouvements corporels et le maintien de positions
propices 2 la surveillance de Penvironnement: on sait
combien la verticalité de la téte est importante a cet égard.
Pour évaluer les compétences perceptives du bébé, il est
donc nécessaire de lui ménager des postures permettant leur
actualisation, et tout d’abord favorisant le maintien de 1’état
d’éveil calme.

Tout exercice sensoriel réclame la mobilité soit de I’organe
récepteur lui-méme, comme c’est le cas pour 'ceil ou la
main, soit de la partie du corps qui en est le support. D’une
fagon générale, y compris pour les organes doués de motilité
autonome, 1’exercice sensoriel est en fait sensorimoteur et
associe souvent plus d’un segment corporel. Une des
réponses les plus précoces, la réponse d’orientation, en
témoigne éloquemment. Elle permet au bébé d’orienter un
systéme récepteur vers la source de stimulation de maniere
a en optimiser la perception. Cette réponse est obtenue des
les premiéres heures de vie. Elle témoigne d’une alerte et
permet au bébé de localiser les stimuli dans I’espace envi-
ronnant. Elle opére donc une distinction de régions spatiales
différentes. Quand l'intensité des stimuli et leur position
spatiale s’accordent & la bande passante du systéme sensoriel
sollicité — laquelle est plus restreinte, dans la plupart des
modalités, que chez ’adulte —, la réponse d’orientation peut
amener 4 une centration du stimulus et & la perception de
qualités d’objet, ce qu’il est convenu de réunir sous le terme
générique de perception de forme. On sait maintenant que
les deux formes de traitement — celle qui concerne la place
et celle qui concerne la forme — ne sont pas assurées par
les mémes structures du systéme nerveux central. Les
secondes font appel & des niveaux plus élevés que les pre-
miéres. Leur possible coexistence a fait justice de théses
qui concevaient le développement comme un processus de
hiérarchisation simple. On a cru longtemps que les actes du
bébé n’étaient commandés qu’a des niveaux bas. Dans les
années 70 encore, nombreux étaient ceux qui les pensaient
régis par les structures sous-corticales, en particulier par le
colliculus. On a de fortes raisons de considérer aujourd’hui
que Dactivité corticale du nouveau-né n’est pas nulle et, si
le processus de corticalisation, la maturation des aires asso-
ciatives, I’extension croissante des relations intracorticales
sont encore A bon droit invoqués comme facteur de nom-
breux changements repérés au cours de la premicre année
(Johnson, 1990) il est patent aussi que les conduites du
nouveau-né impliquent I’activité, simultanée ou en série, de

plusieurs étages du systéme nerveux central. Les modeles
connexionnistes, dont on trouvera ici, en guise de conclu-
sion, une illustration argumentée, offrent sur ce point des
hypothé&ses prometteuses.

Comme on pourra en juger, les comportements du trés jeune
bébé offrent ample matigre a réflexion. Il ne suffit pas de
pouvoir réaffirmer ses capacités perceptives initiales pour
déterminer comment elles se développeront : dans bien des
cas, les changements qui se produisent au cours des premiers
mois rapprochent, pourrait-on dire, le bébé de I’enfant et
de ’adulte. Cela ne signifie pas toujours un progres dans
I’ordre des performances. On en verra un exemple dans la
reconnaissance des sons de parole. Le progres de perfor-
mance s’accompagne souvent d’un changement dans le
mode d’activité déployé, dans la stratégie utilisée. Il est
difficile d’en rendre compte sans prendre en considération
des notions d’attention, d’objectif, de but, de signification.
Toutes notions qui situent les fonctionnements perceptifs
dans la sphére cognitive et suggérent que I’expérience ne
se résout pas a une simple fonctionnalité. Cela incite a
interroger I’expérience précoce non seulement en termes de
pré-requis précis 4 des émergences ultérieures, mais encore
3 se demander si elle n’importe pas plus par la cohérence
— le mot revient dans tous les articles de ce numéro —
qu’elle procure. Autrement dit, en exercant ses sensibilités,
en organisant ses perceptions, le bébé n’acquiert-il « que »
des connaissances sur le monde extérieur, ou bien n’ap-
prend-il pas surtout & utiliser au mieux ses moyens propres ?
La manne, c’est-a-dire la revue d’ensemble des capacités
perceptives précoces, était trop abondante pour que cette
question soit abordée ici. Elle surgit des conclusions pré-
sentées et ouvre, pensons-nous, la voie a des champs
d’investigation nouveaux ou renouvelés.

REFERENCES

[1] BIRCH (H.G.) : « Dyslexia and the maturation of visual function »,
inJ. Money (ed.), Reading disability, Baltimore, Johns Hopkins Press,
1962.
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Kluwer Publ., 1990, pp. 145-162.
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DE QUELQUES FONCTIONS DE I’OLFACTION AU COURS DU DEVELOPPEMENT PRECOCE

De quelques fonctions
de Polfaction au cours
du développement précoce

B. SCHAAL

Laboratoire de comportement animal, CNRS URA 1291, Station de physiologie de la reproduction,

37380 Nouzilly, France

RESUME : De quelques fonctions de Uolfaction au cours du développement précoce.

Le nouveau-né humain se montre réactif i une grande variété de stimulations olfactives, en particulier
celles qui ont été investies d’une signification psychologique au contact de la mére ou de 1’aliment.
L’implication potentielle de I’olfaction est envisagée dans plusieurs domaines fonctionnels de la
vie quotidienne de ’enfant : la modulation du niveau de vigilance, la régulation de la préparation
a la prise alimentaire et de la prise alimentaire elle-méme, le sommeil, I’apprentissage, ’expression
émotionnelle et I’attachement 4 la mére. Quelques implications cliniques de I’olfaction sont dis-
cutées.

Mots clés : Nouveau-né humain — Olfaction — Alimentation — Sommeil — Relation mére-
enfant — Développement cognitif — Développement émotionnel,

SUMMARY: Some functions of olfaction in early human development.

Human newborns are sensitive to a variety of odour stimuli, especially those deriving from the
maternal body or to which reinforcing power has been attached through previous interactions.
Several functional domains of the infant's daily life are surveyed, in which olfactory regulation
may be involved; these include: modulation of arousal, Jeeding-preparatory responses and feeding
itself, sleep, cognitive and emotional responses, and attachment. Several potential clinical impli-
cations of early olfaction are discussed.

Key words: Human newborn — Olfaction — Arousal and sleep — Breast-and bottle-feeding —

Mother-infant relationship — Cognitive development — Emotional development.

a fonction olfactive est particulierement importante

pour les nouveau-nés de la série des mammiferes.

Ce groupe zoologique se caractérise par le fait que
les femelles allaitent leurs petits & la mamelle, mais il pour-
rait tout aussi bien se définir par le fait que les nouveau-
nés possedent des aptitudes particulidres pour acquérir le
lait. Ils sont en effet confrontés, dés les premiers instants
de leur vie post-utérine, & une cascade d’épreuves a sur-
monter dans un environnement peu familier. Mais, du fait
de leurs capacités perceptives et de leur répertoire de répon-
ses adaptatives, les organismes nouveau-nés sont loin d’étre
démunis face 4 ces « questions de survie ». Ainsi, les sti-
mulations maternelles évoquent chez eux un état d’accalmie
permettant apparition d’un tropisme vers le corps mater-
nel ; les nouveau-nés s’orientent vers la mamelle et I’ex-
plorent, saisissent la tétine, réaliscnt la séquence succion-

déglutition-respiration, apprennent les caractéristiques
individuelles de la mére et de la situation de tétée ; au cours
des premires tétées ils améliorent 1’efficacité de la prise
lactée, ce qui a pour effet d’optimiser la protection immu-
nitaire, I’équilibre émotionnel, et in fine la croissance. Ces
adaptations multiples sont loin de résulter de la seule méca-
nique des réflexes dits élémentaires. Elles reposent sur la
capacité du jeune organisme & accumuler des apprentissages
subtils et dynamiques, ol I’intégration des signaux olfactifs
est importante, voire souvent cruciale. Elles reposent aussi
sur le fait que le nouveau-né est, dans une certaine mesure,
préparé a son environnement postnatal par son expérience
antérieure, ¢’est-a-dire prénatale.

Le nouveau-né humain ne fait nullement exception 2 ce
schéma général, a cette différence prés qu’il est continuel-
lement ussis(é par 14 mere dans sa quéte de I’aliment premier.
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Cependant, lorsqu’on lui laisse 1’occasion et le temps de
manifester ses orientations spontanées, ses préférences et
aversions, il peut les exprimer de fagon active et autonome.
Nous rapporterons dans ce qui suit comment le nouveau-
né humain est capable d’utiliser des indices olfactifs pour
se repérer dans son environnement, en particulier celui que
lui offre le corps maternel. Les études citées présentent une
originalité théorique et méthodologique en ce sens qu’elles
reposent sur une démarche hybride entre I’approche étho-
logique et celle de la psychologie expérimentale. Premicre-
ment, clles confrontent le nouveau-né a des stimulations
odorantes dérivées de sécrétions biologiques (émanant du
corps maternel) ou qui ont ét¢ associées a des situations
renforcantes variées. Deuxi¢émement, pour analyser I’activité
perceptive de I'enfant, elles mettent & profit des réponses
qui sont observables dans le répertoire de ses comportements
individuels ou interactifs habituels. Finalement, ces stimu-
lations odorantes & valeur écologique et ces réponses repre-
sentatives du répertoire néonatal sont confrontées dans le
cadre des procédures expérimentales qui contrdlent de mieux
en mieux ’influence de facteurs non olfactifs. A partir de
ce gisement de résultats expérimentaux, mais aussi & partir
d’hypothéses et d’observations non encore soumises a
I’expérience, I’influence potentielle de I’environnement
olfactif sur le comportement précoce sera illustrée dans
quelques domaines fonctionnels de la vie quotidienne du
nouveau-né et du trés jeune enfant.

Modulation du niveau général d’activation

Une condition nécessaire préalable a 1’¢tablissement de
I’interaction paisible de la tétée est que le nouveau-né soit
dans un état d’activation relativement faible, qui se mani-
feste par un stade d’éveil ou I’enfant a peu de mouvements
et est capable de focaliser son attention. Les odeurs fami-
licres influencent cette phase préparatoire a la prise alimen-
taire. Ainsi, des nouveau-nés nourris au sein (4gés de 2 a
10 jours) réduisent ’amplitude de leurs mouvements de la
téte et des bras lorsqu’ils sont exposés a un tampon de gaze
porté sur le sein (Schaal et al., 1980) ou dans le cou (Schaal,
1986) par la meére. Cette réduction de I’activité motrice est
plus importante en réponse aux odeurs (du sein ou du cou)
de la meére par rapport a celles d’une autre mére allaitante
ou par rapport a une odeur témoin (tampon de gaze inodore).
Dans ces expériences, les nouveau-nés ont été testés peu
avant un épisode de tétée alors qu’ils se trouvaient dans un
état d’activation élevé (éveil agité ou pleurs), et I’accalmie
induite par I’odeur maternelle n’a été observée que de fagon
transitoire. Il est intéressant de noter que lorsqu’ils sont
confrontés a I’odeur du sein maternel, il n’est pas rare que
les nouveau-nés adoptent une posture typique observée au
cours de I’allaitement : bras fiéchis vers la poitrine et mains
fermées (Schaal, résultats non publiés).

Une autre étude a analysé I’effet calmant de I’odeur cor-
porelle globale de la meére chez des nouveau-nés plus jeunes
(moins de 2 jours). L’odeur de la mere est recueillie sur le
vétement qu’elle a porté dans les heures précédant le test
olfactif (Sullivan, 1994). L’effet du stimulus d’origine
maternelle est comparé & celui induit par I’odeur du vétement
d’une autre mére et par I’odeur d’une stimulation témoin
(vétement non porté). Les odeurs sont présentées pendant
une minute & des enfants nourris au sein ou au biberon et

qui sont dans un état d’activation intense (pleurs). Les résul-
tats indiquent que I’odeur du vétement maternel, aussi bien
que celui de 1’autre mere, évoquent I’arrét des pleurs, aussi
bien chez les enfants nourris au sein que chez ceux nourris
au biberon.

Orientation positive vers le corps maternel
L’atténuation motrice de I’enfant est généralement suivie
de mouvements céphaliques de faible amplitude qui
indiquent que celui-ci recherche de I'information sensorielle.
Le canal olfactif peut, a ce stade, jouer un role directionnel
efficace, en ’absence des autres entrées sensorielles (celles-
ci ayant été expérimentalement neutralisées). Dans une
expérience classique, Macfarlane (1975) a utilisé cette acti-
vité d’orientation de la téte pour mettre en évidence 1’exis-
tence de réponses sélectives envers des odeurs. Deux types
d’expériences ont été réalisées en présentant simultanément
deux stimuli odorants de part et d’autre du visage de ’enfant.
Dans la premiére, des nouveau-nés (2-7 jours) sont €Xposés
4 un tampon de gaze imprégné de ’odeur du sein maternel
et 4 un tampon témoin inodore. Au cours de ces tests de
deux minutes, la majorité des enfants ont orienté leur nez
vers I’odeur du sein maternel, indiquant qu’ils sont capables
de détecter cette odeur de faible intensité. Dans la seconde
expérience, les nouveau-nés, dgés de 2 & 10 jours, sont
exposés 4 un autre double choix entre I’odeur du sein mater-
nel et celle du sein d’une autre mére allaitante (tous les
enfants sont nourris au sein). Alors que les nouveau-nés
orientent leur nez au hasard au deuxiéme jour, ils se tournent
significativement plus longtemps vers I’odeur du sein mater-
nel dés le sixiéme jour. Ainsi, & partir de la premi¢re semaine
de vie au moins, le nouveau-né se montre capable de dif-
férencier deux odeurs émises par deux individus qui sont
dans un méme stade physiologique, et d’exprimer une pré-
férence pour I’odeur recueillie sur le corps maternel.

Des expériences ultérieures ont montré que cette orientation
préférentielle est aussi exprimée par le nouveau-né envers
I’odeur de Daisselle maternelle (Cernoch et Porter, 1985).
Cependant, seuls les enfants nourris au sein se sont montrés
capables de cette discrimination, alors que ceux nourris au
biberon n’ont apparemment pas différencié 1’odeur axillaire
maternelle de celle d’une autre mére. Il semble que 1’aptitude
précoce a exprimer une préférence a 1'égard d'une odeur
soit dépendante de I’expérience antérieure avec cette odeur.
Cette hypothese est partiellement supportée par le fait que
les nouveau-nés nourris au sein, qui n’ont que trés peu
d’exposition directe & I’odeur de la peau du pere, ne dif-
férencient pas 1’odeur axillaire paternelle de celle d’un autre
homme. Cependant, cette réponse différentielle liée au mode
d’alimentation n’est pas générale pour toutes les stimulations
olfactives. En effet, qu’ils soient nourris au sein ou au
biberon, des nouveau-nés de 15 jours (et plus particuliere-
ment les filles) montrent une préférence a 1I’égard de I’odeur
du sein d’une femme qui allaite, quel que soit son degre de
familiarité avec I’enfant (Makin et Porter, 1989). Tout sem-
ble donc se passer comme si I’odeur du sein maternel véhi-
culait deux types de messages pour le nouveau-né : un signal
attractif contenu dans les sécrétions du sein de toute femme
en période de lactation, et un signal d’individualité ou de
familiarité véhiculé par les sécrétions du sein de la mere.
A cette date, on ne sait pas encore quelle est la source de
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ces indices odorants actifs parmi les sécrétions cutanées
variées du sein (Schaal et Porter, 1989).

Localisation du sein et saisie orale du mamelon
Outre leur effet « directionnel », les odeurs ont une influence
sur les activités pré-ingestives du nouveau-né. Cette in-
fluence olfactive a été€ mise en évidence dans des expériences
réalisées a la fin du siécle dernier, et qui ont consisté a
perturber les qualités olfactives normales du sein maternel
par I’application de substances odorantes intenses (par
exemple, de I’acide succinique, de 1’extrait d’Asa foetida
ou du péirole dilué !). Alors que les nouveau-nés refusent
systématiquement de saisir le mamelon badigeonné de la
sorte, I’autre mamelon, resté olfactivement intact, est accepté
sans délai (Preyer, 1881 ; Kroner, 1882). Si le stimulus non
familier est administré par voie exclusivement olfactive, en
le présentant sous le nez d’enfants (Agés de 3 heures a
10 jours) qui sont en train de téter, ceux-ci répondent en
lachant le mamelon et en détournant la téte (Garbini, 1896).
Des travaux de recherche plus récents suggérent, avec des
méthodes plus délicates, que le bébé se fonde au moins
partiellement sur des informations olfactives pour localiser
le sein maternel. Lorsque des nouveau-nés (immédiatement
aprés la naissance) sont placés & plat ventre sur la poitrine
de la mere (la téte étant disposée & équidistance entre les
seins), ils se montrent capables de s’orienter sans assistance
vers 'un des seins et de saisir le mamelon aprés un délai
moyen de 55 minutes (Widstrom et al., 1987). Ce « gui-
dage » précoce vers le sein semble reposer sur des indices
olfactifs. En effet, lorsque 1’un des seins est lavé a 1’eau,
le nouveau-né s’oriente et se saisit plus souvent du sein qui
est resté olfactivement intact (Varendi et al., 1994). Ce qui
semble confirmer que le sein sécréterait, en période de
lactation, des composés odorants qui ont une valeur attrac-
tive pour le nouveau-né.

Stimulation des activités orales pré-ingestives

La présentation de 1’odeur maternelle évoque 1’activation
des muscles de la zone orale chez le nouveau-né, que celui-
ci soit en phase de sommeil ou en phase d’éveil calme. Cet
effet d’activation orale a été observé a la suite de la pré-
sentation de 1’odeur du lait ou du sein maternels, ou a celle
de I’odeur corporelle globale de la mére. Ainsi, des nouveau-
nés endormis mis en présence de 1’odeur de lait de femme
manifestent de nombreuses activités orales, qu’ils n’expri-
ment pas en réponse & ’odeur du lait de vache ou d’un
stimulus témoin (Russel, 1976 ; Faigaux et al., 1984). Une
autre expérience a montré que cet effet d’activation buccale
est specifique de I’odeur du vétement maternel, puisque celle
du vétement d’une autre mére ou celle du vétement témoin
n’induisent pas de réponses différentielles (Sullivan, 1994).
La stimulation des activités orales (en particulier des mou-
vements de succion) a aussi été montrée chez le nouveau-
né de moins de 2 jours avec ’odeur du liquide amniotique
(Schaal et al., 1995). Des odeurs familieres associées i
I'environnement prénatal, 4 la situation de tétée ou au corps
maternel ont donc le pouvoir de déclencher des réponses
anticipatoires de la prise alimentaire.

Régulation de la prise alimentaire

Les anecdotes sont nombreuses sur la perturbation de la
tétée induite par le changement brusque de la flaveur du
lait résultant de la consommation par la mére d’aliments
porteurs d’arébmes intenses (Delaisi de Perceval et Lalle-
mand, 1980). Elles indiquent que le sens olfactif pourrait
aussi jouer un role régulateur important dans I’appréciation
intra-buccale des aliments par le nouveau-né. Hall (1975)
a d’ailleurs suggéré que la perception chimiosensorielle
associée au changement de composition du lait maternel au
cours d’une mé&me tétée pourrait étre I’'un des mécanismes
de régulation de I’appétit néonatal. Cette hypothése inté-
ressante reste cependant encore a soumettre a I’analyse.
La réactivité du jeune enfant au changement de flaveur du
lait a été, par ailleurs, examinée au cours de tétées succes-
sives. Dans ces expériences, la qualité chimiosensorielle du
lait a ét€ manipulée par le biais de I’alimentation des méres
allaitantes. Celles-ci ont ingéré des doses controlées d’ail,
d’alcool ou encore de vanille (Mennella et Beauchamp,
1991). Deux a trois heures aprés ’ingestion d’ail, I’intensité
pergue (par des nez adultes) du lait maternel est augmentée
par rapport a celle du prélévement précédant ou suivant
’ingestion. Les enfants (4gés de 3 a4 4 mois) répondent a
ce changement de flaveur du lait par un rythme de succion
plus élevé, tout en consommant la méme quantité de lait
qu’au cours des tétées oil le lait n’était pas odorisé. Bien
que les enfants indiquent par leur comportement qu’ils
détectent la modification chimiosensorielle de leur aliment,
ils ne semblent donc pas s’en détourner. Des résultats si-
milaires ont été obtenus aprés 1’ingestion d’alcool par les
meres. Leur lait fut évalué comme ayant une odeur plus
intense au bout de 1/2 & I heure aprés la consommation
d’alcool, mais les enfants ont tété plus activement tout en
ingérant moins de lait. Finalement, I’ingestion d’une solu-
tion de vanille par la mére a pour effet d’augmenter la durée
moyenne des épisodes de tétée et la quantité de lait con-
sommée (Mennella et Beauchamp, 1994). Cet effet a été
rapporté aussi dans le cas d’enfants nourris au biberon :
I'introduction de la flaveur nouvelle de vanille dans le lait
artificiel se traduit par une succion plus avide. Cependant,
I’effet d’activation de la succion par une flaveur nouvelle-
ment introduite semble de courte durée, puisqu’il disparait
au cours des tétées ultérieures. Ces résultats indiquent, d’une
part, que I’enfant a la capacité de détecter la nouveauté
chimiosensorielle de ses aliments, et que cette dimension
influence sa prise alimentaire. D’autre part, I’effet de
I’odorisation du lait sur le comportement ingestif néonatal
n’apparait pas linéaire: des phénomeénes qui rappellent
I’habituation et la satiation sensorielle spécifique s’établis-
sent rapidement, indiquant que le nouveau-né réagit a la
variété alimentaire de la méme fagon que les enfants plus
dgés et les adultes.

Influences sur la physiologie digestive

Nous savons trés peu de chose sur les effets physiologiques
précoces des odeurs associées A la situation alimentaire ou
aux figures parentales. Il est trés probable que plusieurs
réflexes viscéraux soient activés par les stimulations olfac-
tives seules ou associées a d’autres stimulations. Chez
I’adulte, les seules odeurs de 1’alimentation influencent nom-
bre de mécanismes métaboliques et physiologiques pré-
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ingestifs ; ils déclenchent, par exemple, la stimulation anti-
cipatoire des sécrétions digestives exocrines (salive, suc
gastrique) (Pangborn et Berggren, 1973 ; Brand et al., 1982)
et endocrines (hormones gastriques, intestinales et pancréa-
tiques) (Feldman et Richardson, 1986 ; Sjostrom et al.,
1980). Cette phase céphalique du cycle digestif devrait, de
méme, &tre bien fonctionnelle chez ’enfant dés le plus jeune
4ge. On peut noter ici que certaines hormones intestinales
ont des répercussions qui dépassent leur role strictement
digestif. Des études menées chez des nouveau-nés d’autres
espéces montrent, par exemple, que la cholécystokinine est
impliquée dans 1’établissement de certains apprentissages
précoces (Weller et Blass, 19838 ; Goursaud et al., 1995).
Par ailleurs, certaines observations indiquent que 1’€limi-
nation fécale peut &tre associée a la présentation de 1’odeur
maternelle (Macfarlane, 1975).

Influences sur le sommeil

L’environnement de sommeil est celui ou le nouveau-né
passe la plus grande partie de son cycle nycthéméral. Il est
évident que ’enfant imprime sa marque olfactive indivi-
duelle aux objets qui composent son lieu de sommeil.
Aucune étude systématique n’a été conduite sur la percep-
tion de cette ambiance olfactive probablement familiere pour
I’enfant. Des observations nombreuses suggerent cependant
qu’elle peut avoir un effet facilitateur sur I’endormissement.
11 est d’observation commune que le seul fait de renouveler
les draps du berceau se traduit parfois par ’apparition de
troubles de I’endormissement.

Des faits convergents suggérent, en outre, que le cerveau
néonatal reste réactif aux stimulations extérieures pendant
les phases de sommeil. Si 1’énergie sensorielle intégrée par
les canaux visuel, auditif, tactile, vestibulaire et gustatif
parait réduite au cours des phases de sommeil, la respiration
nasale obligatoire continue a stimuler de fagon rythmique
les récepteurs olfactifs. Il est donc probable que 1’enfant
endormi n’est pas insensible aux stimulations odorantes. Par
exemple, la présentation de 1’odeur de lait maternel pendant
le sommeil calme évoque des modifications comportemen-
tales au niveau facial chez ’enfant 4gé de 4 a 10 jours
(Schaal, résultats non publiés). Dans le mé€me sens, on a pu
montrer que les nouveau-nés de 2 jours sont capables
d’acquérir la qualité olfactive de leur environnement de
sommeil. Lorsqu’on introduit soit 1’odeur de cerise, soit
celle de gingembre dans leur berceau au cours du premier
jour suivant la naissance, les enfants répondent par une
orientation positive vers 1’odeur a laquelle ils ont été fami-
liarisés en comparaison d’une odeur non familiere (Balogh
et Porter, 1986). Cette expérience suggere que le nouveau-
né est capable d’acquérir des informations de nature olfac-
tive sur son environnement de sommeil et que ces acquisi-
tions peuvent &tre rtetenues et venir déterminer les
orientations comportementales au cours des phases d’éveil
ultérieures. A fortiori, dans les cas ol I’enfant ne dort pas
séparé de sa mere, le sommeil est peut-&tre une période
privilégiée d’acquisition et d’actualisation du complexe
odorant changeant du corps maternel.

Apprentissage et mémorisation précoces

des odeurs

Les réponses envers les odeurs se développent selon des
mécanismes sensibles a4 D’expérience. Ces mécanismes
d’acquisition opérent dans des contextes variés, incluant des
processus non associatifs (tels qu’une simple familiarisation
par exposition, sans aucun renforcement planifié) ou des
processus associatifs (tels que le conditionnement classique).
Nous avons vu plus haut que le nouveau-né de 2 jours peut
retenir une odeur & laquelle il a ét¢ familiarisé dans son
berceau. L’odeur devenue familiére par simple exposition
au cours des premilres 24 heures de vie est préférée au
moment d’un test de double choix qui a lieu au cours du
2¢ jour (Balogh et Porter, 1986). Lorsque 1’expérience de
double choix est répétée 15 jours apres 1’exposition olfactive
(qui a lieu au cours du premier jour de vie), on note de
méme que les enfants s’orientent de fagon préférentielle
vers 1’odeur 4 laquelle ils ont été familiarisés par rapport a
une odeur nouvelle (Davis et Porter, 1991). La simple expo-
sition & une odeur peut donc favoriser 1’établissement d’une
préférence persistante pour cette odeur. A fortiori, lorsqu’un
stimulus olfactif est régulierement associé 4 un contexte
fortement renforcant, 1’acquisition d’une préférence peut
étre trés rapide et durable. Ainsi, la situation de tétée est
particulierement favorable & 1’organisation des apprentis-
sages olfactifs. Lorsqu’on demande a des meres d’appliquer
sur leur sein une odeur artificielle dés les premieres tétées,
Ies enfants expriment une nette préférence pour cette odeur
dans un test de choix effectué 4 1 et 2 semaines, et mettant
en contraste 1’odeur familitre et une odeur nouvelle
(Schleidt et Genzel, 1990). Cette association odeur-tétée
peut étre acquise au cours d’une trés bréve période de
30 minutes, aussi bien chez des enfants nourris au sein que
chez ceux nourris au biberon (Sullivan, 1990). Mais la tétée
n’est pas le seul contexte interactif ol s’élabore la cognition
olfactive du nouveau-né. La valeur renforgante d’une autre
situation courante de la vie quotidienne du nouveau-né a
été envisagée, A savoir le contact tactile sous forme d’un
massage. Ainsi, aprés une seule séance de 15 minutes asso-
ciant un massage doux et une stimulation olfactive, des
nouveau-nés de 4 3 16 heures montrent, 24 heures apres la
séance d’association, une préférence marquée envers I’odeur
4 laquelle ils ont été exposés. En revanche, des nouveau-
nés du méme Age ayant regu une séance de massage ou
ayant été exposés & 1’odeur de fagon disjointe ne montrent
aucune téactivité différentielle (Sullivan et al., 1991).
Cette aptitude 2 intégrer les informations olfactives semble
aussi étre présente chez le feetus avant la naissance. En effet,
des nouveau-nés de 2 jours mis dans une situation de choix
entre 1’odeur du liquide amniotique et celle d’une odeur
témoin orientent leur nez vers le premier stimulus (Schaal
et al., 1995). Il n’est donc pas impossible que les réponses
d’orientation envers les odorants émanant du corps maternel,
observées peu aprés la naissance, se fondent sur des infor-
mations acquises in utero. Une telle possibilité d’apprentis-
sage prénatal a été démontrée chez les nouveau-nés de
plusieurs espéces infra-humaines (pour une revue, cf. Schaal
et Orgeur, 1992).

Ces capacités précoces d’apprentissage olfactif dévoilent
certains aspects du fonctionnement cognitif du nouveau-né,
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et en particulier ses aptitudes & mémoriser. De fagon généra-
le, le nouveau-né est représenté comme un organisme essen-
tiellement réactif 4 des stimulations actuellement présentes,
et qui manque encore des mécanismes cérébraux qui gérent
le tri, le stockage a long terme et le rappel des informations
(voir, par exemple, Slater, 1989 ; Rosenblith et Sims-Knight,
1985). Les données rapportées ci-dessus indiquent au con-
traire que I’information olfactive peut é&tre retenue pour des
durées supérieures 4 24 heures, et jusqu’a une période de
2 semaines. Ces habiletés mnésiques favorisent probable-
ment le développement précoce de la mise en catégories
des objets physiques et sociaux. Elles favorisent aussi
I’apparition de correspondances entre la modalité olfactive
et les autres modalités sensorielles. Par exemple, des enfants
de 4 mois associent trés rapidement une odeur et le goiit
sucré (Melcer et Capo, 1994), ou encore une odeur et une
forme visuelle (Fernandez, 1992).

Cette aptitude précoce pour les apprentissages olfactifs, et
pour leur intégration multimodale, peut avoir des implica-
tions importantes pour le développement de 1’attachement.
On peut faire I’hypothése que 1’enfant développe, dans un
premier temps, des réponses sélectives envers les caractéris-
tiques sensorielles de la mére qui lui sont accessibles par
des systeémes sensoriels plus précoces que d’autres (I’olfac-
tion, le toucher, I’audition). Ces références sensorielles ini-
tiales pourraient, dans un second temps, permettre d "acquérir
des informations médiatisées par d’autres systémes senso-
riels, et ainsi précipiter I'accumulation d’apprentissages qui
permettent d’échafauder une représentation multisensorielle
de la mére. Les premiéres réponses discriminatoires envers
les odeurs acquises au contact du corps maternel pourraient
donc jouer un rodle d’amorgage de la relation mére-enfant.
De plus la complexification parallele des capacités cogni-
vites de I’enfant et de I’interaction avec la mére peuvent
aboutir & une représentation dynamique de I’interaction avec
la meére chez I’enfant. Les odeurs pourraient ainsi participer
a I’élaboration progressive d’un schéma temporel de I’in-
teraction. Si, pendant la tétée, le nouveau-né est confronté
aux odeurs aréolaire, lactée ou axillaire de la mére (ou a
’odeur du biberon), il est exposé 4 d’autres sources olfac-
tives dans d’autres situations : le cou lorsqu’il est porté,
alors qu’il est en pleurs ; I’haleine et la face maternelle lors
d’interactions affectueuses (Ajuriaguerra et Casati, 1985),
et ses propres odeurs [écales ainsi que celles des produits
de toilette, dans la situation du change. On peut faire
I’hypothese que les combinaisons du comportement mater-
nel avec chacune de ces sources odorantes, leur enchaine-
ment temporel et le rythme de leur répétition sont intégrées
par I'enfant, régulent ses attentes et lui permettent d’anti-
ciper activement les événements.

Odeurs, réponses émotionnelles

et adaptation interactionnelle

Le nouveau-né est capable d’exprimer la direction de sa
préférence a 1’égard de signaux olfactifs : il détourne sa téte
d’un stimulus désagréable (Rieser et al., 1976), s’oriente
positivement vers des odeurs associées A la mére ou 2
P'alimentation (Schaal, 1988), et extériorise par des
mimiques faciales différentielles sa capacité a distinguer la
valeur hédonique des odeurs (surtout de celles qui lui sont

désagréables) (Steiner, 1979). Cette réactivité émotionnelle
induite par les odeurs et les saveurs a des conséquences
relationnelles importantes. Les connotations d’acceptation
ou de rejet que traduisent les mimiques faciales néonatales
aux stimulations chimiosensorielles peuvent &tre lues avec
suffisamment d’exactitude pour qu’elles deviennent rapi-
dement des régulateurs de ’interaction mére-enfant dans le
contexte alimentaire.

Au-dela de la période néonatale, ces activités mimiques sont
cependant rapidement sujettes a4 des influences sociales
(Kendal-Reed, 1991 ; Soussignan et Schaal, 1995) qui les
rendent moins directement interprétables par 1’entourage.

Quelques implications cliniques

de P’olfaction chez I’enfant

La portée clinique des recherches actuelles sur le dévelop-
pement olfactif’ n’est, & premire vue, pas évidente. Bien
que subtile, cette entrée sensorielle est susceptible de jouer
un role potentiellement important dans la vie quotidienne
de D'enfant. Les résultats les plus consistants montrent la
possibilité d’influences olfactives avant et pendant les épi-
sodes de prise alimentaire. Dans ce cadre, le pouvoir d’at-
traction de I’odeur du sein de la femme allaitante mis en
¢vidence dans des situations expérimentales peut avoir une
fonction facilitatrice de la tétée, en particulier au cours des
premieres mises au sein.

Par ailleurs, du fait de son fonctionnement précoce, la recon-
naissance olfactive pourrait ére impliquée dans les pré-
misses du processus d’attachement enfant-mére. La sépa-
ration prolongée entre la meére et le nouveau-né aprés la
naissance (cas des prématurés et des nouveau-nés de petit
poids a la naissance) pourrait interférer avec le dévelop-
pement normal des liens d’attachement. On peut faire
I’hypothése que I’exposition 4 I’odeur de la mére en son
absence pourrait favoriser la familiarisation de ’enfant a
cette caractéristique maternelle, et venir ensuite exercer une
influence positive lors de leur réunion ultéricure.

Enfin, lorsque la mére est physiquement absente, le pouvoir
calmant des odeurs familieres (en particulier des odeurs
maternelles) pourrait étre mis A profit pour atténuer I’anxiété
de séparation ou la douleur suscitée par divers traitements
appliqués au nouveau-né (de la méme fagon qu’on a proposé
d’utiliser un stimulus sucré (¢f. Blass et Hoffmeyer, 1991).

La mise au point d’un outil d’évaluation de 1’olfaction chez
le nouveau-né et le jeune enfant devrait permettre de dépister
divers dysfonctionnements précoces. Le déficit ou I’absence
de réponses olfactives pourrait refléter des pathologies div-
erses, allant de I’obstruction (Ghorbanian et al., 1978) ou
de I'infection nasales a des atteintes plus graves du systéme
nerveux central. Ainsi, Sarnat (1978) fournit une liste
d’anomalies structurales ou fonctionnelles du systéme olfac-
tif, incluant ’agénésie des bulbes olfactifs associée a
d’autres malformations (trisomie 13, malformation d’Ar-
nold-Chiari, syndrome de Morsier-Kallman) ou non (anos-
mie congénitale, albinisme partiel ou total). Par ailleurs, il
signale une incidence accrue de malformation des bulbes
olfactifs chez les enfants de méres diabétiques.

A cette date aucun examen néonatal ou pédiatrique n’est
appliqu¢ de fagon systématique aux capacités olfactives. Le
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développement de techniques fiables d’olfactométrie pédia-
trique pourrait aider au dépistage précoce de certaines con-
ditions pathologiques, en complément des techniques
d’exploration fonctionnelle classiques. Une tentative de sys-
tématisation d’un examen olfactif néonatal a été réalisée par
Sarnat (1978). Ses résultats indiquent que I’aptitude olfac-
tive du nouveau-né a terme et prématuré (mesurée par la
variété et I’amplitude des réponses comportementales) est
corrélée avec I’Age gestationnel, mais peut étre affectée par
un épisode d’anoxie prénatale. Plusieurs nouveau-nés ne
répondant pas au stimulus olfactif dans ce test se sont révélés
A I’autopsie porteurs d’une agénésie des bulbes olfactifs.
1l est cependant & noter que l’absence de réactivité aux
odeurs chez 1’enfant doit étre interprétée avec prudence,
surtout si les seules réponses examinées sont de nature
comportementale. La réactivité aux odeurs est fortement
influencée par ’état de vigilance et de motivation chez le
nouveau-né, et chez les sujets plus 4gés la focalisation de
I’attention vers la tiche olfactive, la maitrise de 1’inhalation
et la coopération de ’enfant sont parfois difficiles a obtenir,
et peuvent venir biaiser les résultats. Divers facteurs d’en-
vironnement peuvent de plus contribuer a réduire la sensi-
bilité olfactive (en particulier le tabagisme passif de ’en-
fant).

Conclusions

Les résultats présentés ci-dessus montrent que le nouveau-
né humain est sensible & un large éventail de stimulations
odorantes, au moins dans des contextes expérimentaux ou
I’influence des autres stimulations sensorielles est minimi-
sée. La diversité des domaines fonctionnels ot I’olfaction
est potentiellement impliquée révele que cette entrée sen-
sorielle pourrait jouer un rble qui est loin d’étre négligeable
dans la vie quotidienne des jeunes enfants, en particulier
dans la régulation des comportements préparatoires a la prise
alimentaire et dans les réponses consommatoires elles-
mémes, dans 1’adaptation émotionnelle de I’individu, dans
la genése de relations sélectives avec 1’entourage social.
On pourra nous reprocher que cette présentation est trop
exclusive de I’olfaction. Il est bien évidemment clair que le
role de cette modalité sensorielle ne pourra étre pleinement
compris que dans le contexte multisensoriel du dévelop-
pement. Cependant, & cette date, peu d’études ont cherché
a replacer la modalité olfactive dans le flux complexe des
autres informations sensorielles. Par ailleurs, il est possible
de retourner I’argument : les psychologues ont jusque-la
généralement négligé I’olfaction dans 1’étude du dévelop-
pement sensoriel et comportemental humain, sans pour
autant qu’ils soient taxés de partialité ou de réduction ! La
focalisation exclusive sur I’olfaction dans cet article a pour
but de contribuer i redresser ce déséquilibre, comme nous
y invite avec autorité le psychobiologiste G. Tiirkewitz
(1979) : « L’ omission du goiit, du toucher et de I’ olfaction...
est... un reflet fidéle de I attention disproportionnée accor-
dée a la vision et a I'audition dans I’ étude de I'enfant... Un
tel déséquilibre porte préjudice a la compréhension du fonc-
tionnement [sensoriel] a tous les stades du développement,
mais introduit une distorsion particuliere dans la connais-
sance que nous avons du monde de I'enfant. »

REFERENCES

[11 AJURIAGUERRA (J.) de, CASATI (L): « Ontogenese des com-
portements de tendresse, I : Etude de I’embrassement-étreinte a partir
du pattern “tendre les bras” », Psychiatr. Enfant, 28, 1985, pp. 385-
402.

BALOGH (R.D.), PORTER (R.H.) : « Olfactory preferences resulting
from mere exposure in human neonates, » Infant Behav. Devel., 9,
1986, pp. 395-401.

BLASS (E.M.), HOFFMEYER (L.B.) : « Sucrose as an analgesic for
newborn infants », Pediatr., 87, 1991, pp. 215-218.

BRAND (I.G.), CAGAN (R.H.), NAIM (M.) : « Chemical senses in
the release of gastric and pancreatic secretions », Ann. Rev. Nutr., 2,
1982, pp. 249-276.

[S] CERNOCH (J.M.), PORTER (R.H.) : « Recognition of maternal axil-
lary odors by infants », Child Devel., 56, 1985, pp.1593-1598.

DAVIS (L.B.), PORTER (R.H.) : « Persistent effects of early odor
exposure on human neonates », Chem. Senses, 16, 1991, pp. 169-
174.

DELAISI DE PERCEVAL (G.), LALLEMAND (S.): L'art d’ac-
commoder les bébés, Seuil, Paris.

FAIGAUX (R.), ARITA (B.), HERRMANN (W.) : Recherche d'une
activité phéromonale dans I allaitement humain, 2nd World Congr.
Infant Psychiat., Cannes, France, 1984.

[9] FELDMAN (M.), RICHARDSON (C.T.): « Role of thought, sight,
smell and taste of food in the cephalic phase of gastric acid secretion
in humans », Gastroenterol., 90, 1986, pp. 428-433.

[10] FERNANDEZ (M.) : Arbitrary pairings of objects and odors in four-
month-old-infants, Int. Conf. Infant Stud., Miami, Fl., 1992.

[11] GARBINI (A.): « Evoluzione del senso olfattivo nella infanzia »,
Archiv. Antropol. Etnol., 26, 1896, pp. 239-286.

[12] GHORBANIAN (S.N.), PARADISE (J.L.), DOTY (R.L.): « Odor
perceplion in relation to nasal obstruction », Pediatrics, 72, 1978,
pp- 510-516.

[13] GOURSAUD (AP), ALSTER (P.), UVNAS-MOBERG (K.,
NOWAK (R.): Implication de la cholécystokinine dans la mise en
place d'un lien préférentiel de I'agneau nouveau-né avec sa mere,
Congr. Neurosci., Lyon, 1995.

[2

—

[3

—

[4

[l

[6

[y

[7

—

(8

[hutt

[14] HALL (B.) : « Changing composition of human milk and early deve-
lopment of an appetite control », Lancet, 1, 1975, pp. 779-781.

[15] KENDAL-REED (M.): Human infant olfaction: respons to food
odours measured by brain electrical activity mapping, PhD thesis,
University of Warwick, UK, 1991.

[16] KRONER (T.) : « Uber die Sinnesempfindungen des Neugeborenen »,
Breslauer drztl. Z., 4, 1882.

[17] MACFARLANE (A.J.): «Olfaction in the development of social
preferences in the human neonate », Ciba Found. Symp., 33, 1975,
pp- 103-117.

[18] MAKIN (J.W.), PORTER (R.H.) : « Attractiveness of lactating fema-
les’ breast odors to neonates », Child Devel., 60, 1989, pp. 803-810.

[19] MELCER (T.), CAPO (L.) : Conditioned preferences for food odors
in weaning infants: preliminary results, 16th Meet. Assoc. Chemo-
recpt. Sci., Sarasota, FL., 1994,

[20] MENNELLA (J.A.), BEAUCHAMP (G.K.) : « Maternal diet alters
the sensory qualities of human milk and the nursling’s behavior »,
Pediatrics, 88, 1991, pp. 737-744.

[21] MENNELLA (J.A.), BEAUCHAMP (G .K.) : « The transfer of alco-
hol to human milk, effects on flavor and infant’s behavior », New
Engl. J. Med., 325, 1991, pp. 981-985.

[22] MENNELLA (J.A.), BEAUCHAMP (G.K.): The human infant's
responses to flavored milk. Int. Conf. Infant Stud., Paris, France,
1994.

AN.AE. N° 33 JUILLET 1995 83



B. SCHAAL

[23]

24

[25]

[26]

[27]

[28]

[29]

[30]

(311

[32)

[33)

[34]

[35]

[36]

84

PANGBORN (R.M.), BERGGREN (B.) : « Human parotid secretion
in response to pleasant and unpleasant odorants », Psychophysiol.,
10, 1973, pp. 231-237.

PREYER (W.): Die Seele des Kindes (trad. frang. 1885), Alcan,
Paris, 1881.

RIESER (J.), YONAS (A.), WIKNER (K.} : « Radial localization of
odors by human neonates », Child Devel., 47, 1976, pp. 856-859.

ROSENBLITH (J.F.), SIMS-KNIGHT (J.E.): /n the beginning:
development in the first two years, Brooks-Cole, Monterey, Ca., 1985.

RUSSEL (M.J.) : « Human olfactory communication », Nature, 260,
1976, pp. 520-522.

SARNAT (H.B.): «Olfactory reflexes in the newborn infant »,
J. Pediatr., 92, 1978, pp. 624-626.

SCHAAL (B.) : « Presumed olfactory exchanges between mother and
neonate in humans », in Le Camus J., and Conier, J. (eds.), Ethology
and Psychology, Privat-IEC, Toulouse, 1986, pp. 101-110.

SCHAAL (B.) : « Olfaction in infants and children: developmental
and functional perspectives », Chem. Senses, 13, 1988, pp. 145-190.

SCHAAL (B.), PORTER (R.H.) : « L’olfaction et le développement
de I’enfant », La Recherche, 21, 1989, pp. 1402-1510.

SCHAAL (B.), ORGEUR (P.) : « Olfaction in utero: can the rodent
model be generalized? », Quart. J. Exp. Psychol., 44B, 1992, pp. 245-
278.

SCHAAL (B.), MARLIER (L.), SOUSSIGNAN (R.): « Responsi-
veness to the odour of amniotic fluid in the human neonate, Biol.
Neonate (67, pp. 397-406), 1995.

SCHAAL (B.), MONTAGNER (A.), HERTLING (E.), BOLZONI
(D.), MOYSE (A.), QUICHON (R.): « Les stimulations olfactives
dans les relations entre enfant et la mére », Reprod. Nutr. Dével.,
20, 1980, pp. 843-858.

SCHLEIDT (M.), GENZEL (C.): « The significance of mother’s
perfume for infants in the first weeks of their life », Ethol. Sociobiol.,
11, 1990, pp. 145-154.

SJOSTROM (L.), GARELLICK (G.), KROTKIEWSKI (M.),
LUYCKX (A.): «Peripheral insulin in response to the sight and
smell of food », Metabolism, 29, 1980, pp. 901-909.

[37]

[38]

[39]

[40]

[41]

[42]

[43]

[44]

[45]

[46]

SLATER (A.): « Visual memory and perception in early infancy »,
in Slater (A.), Bremner (G.), (eds.), Infant Development, Erlbaum,
Hillsdale, N.J., 1989, pp. 43-71.

SOUSSIGNAN (R.), SCHAAL (B.): « Children’s facial responsi-
veness to odors: influences of hedonic valence of odors, age, gender
and social presence, Dev. Psychol. (sous presse).

STEINER (J.E.): « Human facial expressions in response to taste
and smell stimulations », in Lipsitt (L.P.); Reese (H.W.) (eds.), Adv-
ances in Child Development , vol. 13, Academic Press, New York,
1979, pp. 257-295.

SULLIVAN (R.M.) : Newborn infants exhibit CR’s to an odor pre-
viously paired with either breast or bottle feeding, Congrés annuel
de I'International Society of Developmental Psychobiology, Cam-
bridge, 2-6 juillet 1990.

SULLIVAN (R.M.), TABORSKY-BARBA (S.), MENDOZA (R.),
ITANO (A.), LEON (M.), COTMAN (C.W.), PAYNE (T.) LOTT
(I) : « Olfactory classical conditioning in neonates », Pediatrics, 87,
1991, pp. 511-517.

SULLIVAN (R.M.), WILSON (D.A.), TOUBAS (P.-L.): Cha-
racteristics of newborn infant responsiveness to maternal odours,
Int. Conf. Infant Stud., Paris, France, 1994.

TURKEWITZ (G.) : « The study of infancy », Can. J. Psychol., 33,
1979, pp. 408-412.

VARENDI (H.), PORTER (R.H.), WINBERG (J.) : « Does the new-
born baby find the nipple by smell? », Lancer, 344, 1994, pp. 989-
990.

WELLER (A.), BLASS (E.M.) : Cholecystokinin-induced conditioned
odor-preference is blocked by the selective antagonist L-364-718,
18th Ann, Meet. Soc. Neurosci., Toronto, Ontario, 1988.

WIDSTROM (A.M.), RANSJO-ARVIDSON (A.B.), CHRISTENS-
SON (K.), MATTHIESEN (A.S.), WINBERG (J.), UVNAS-MO-
BERG (K.) : « Gastric suction in healthy newborn infants, Acta Pae-
diatr. Scand., 76, 1987, pp. 566-572.

AN.AE.N°33-JUILLET 1995



AIN IAIEI' 1995 ;33 ; 85-88

SENTIR ET CONNAITRE PAR LE TOUCHER CHEZ LE BEBE

Sentir et connaitre

par le toucher chez le bébe

A. STRERI, H. SEGOND

Laboratoire de psychologie différentielle, université René-Descartes, Institut de psychologie

RESUME : Sentir et connaitre par le toucher chez le bébé.

Nous retragons sur le développement des systémes tactile et proprioceptif, en fonction du renouveau
théorique apporté par les recherches récentes sur le bébé humain. La sensibilité tactile est la modalité
la plus primitive puisqu’elle est présente dés la période feetale. L’exploration d’abord essentiellement
buccale dans les premidres semaines aprés la naissance devient trés vite manuelle avec toutes les
complexifications que le systeme tactilo-kinesthésique permet (monomanuelle 4 une coordination
bimanuelle). Si 1a fonction perceptive de la main est efficace dés les premiers mois chez le nouveau-
né et sans le controle de la vision, la fonction de transport des objets, les habiletés motrices sont
plus fréquentes dans le second semestre. La proprioception, systeme li€ & la sensibilité tactile et
au systéme vestibulaire, fonctionne également dés la période feetale. Elle prendra toute son impor-
tance avec la maitrise des postures (maintien de la téte, station assise et debout). Les faits montrent
que le bébé posséde les moyens de connaitre son environnement avant méme que ses récepteurs
centraux ou périphériques soient arrivés & maturation.

Mots clés : Bébés — Modalité tactilo-kinesthésique — Proprioception.

SUMMARY: How a baby senses and becomes acquainted with its environment trough touch.
The development of haptic and proprioceptive systems has to be described underlining the theo-
retical renewal provided by the recent infancy research. Touch is the most primitive mode because
it starts functionning as soon as the foetal period. In neonates, oral exploration is dominant but
is very quickly replaced by manual exploration. The perceptual function of the hand is already
effective in neonates and without visual control. The second function of the hand allows skilled
activities which are more frequent during the second semester. Finally, proprioception, connected
with touch and vestibulo systems, becomes important with sitting and upright postures. Recent
Research in infancy provides evidence for the fact that young infants have the capacity to explore
and get knowledge from their environment before their senses become mature.

Key words: Infancy — Haptic mode — Proprioception — Foetus.

tante est de définir un organisme, de délimiter une

frontiere entre lui et I'environnement. Cette enve-
loppe joue un rdle de protection du corps dans ses multiples
fonctions de respiration et de régulation de la température.
La peau est sensible a différentes formes d’excitation : le
toucher (pression), la température, le chatouillement, les
démangeaisons, etc. C’est la raison pour laquelle on parle
des sens du toucher. La sensibilité tactile est une sensibilité
de contact. Les déformations mécaniques de la peau sont
enregistrées par des corpuscules encapsulés et sont pro-
pagées le long de deux grandes voies nerveuses, le systéme

Tout étre vivant a une peau dont la fonction impor-

spino-thalamique et le syst®me lemniscal, qui conduisent
les fibres somesthésiques vers le cerveau a travers la corde
spinale. Le systéme lemniscal, le plus récent, a été con-
sidéré comme le seul vrai médiateur des discriminations
cutanées. Cependant, des perceptions de poids, texture,
vibration et position demeurent possibles, aprés section
compléte de la corde dorsale, le déficit observé portant
plus sur les mouvements que sur les sensations proprement
dites. En résumé, le toucher passif serait pris en charge
par le systtme spino-thalamique tandis que le systeme
lemniscal permettrait 1’exploration et la recherche de
I’information.
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LA SENSIBILITE TACTILE

La réponse des récepteurs a une stimulation existe dés les
premiéres semaines de la vie feetale. Avec des cheveux de
petit calibre, Hooker (1938) et Humphrey (1964, 1970) ont
caressé la surface cutanée de feetus maintenus en survie
pendant une bréve période apres leur expulsion. Le retrait
de la t€te en réponse a une légére stimulation est observé
deés 7,5 semaines d’4ge menstruel. Anatomiquement, la seule
portion différenci€ée du systéme nerveux central a cette
période de développement est la partie du nerf trijumeau,
responsable de la douleur et de la sensation tactile générale.
Bien que la peau réagisse a4 une légére caresse au moins
vers 8,5 semaines, ce n’est pas avant la 12° semaine que
les nerfs entrent en contact avec 1’épithélium. La sensibilité
tactile fonctionne a partir des corpuscules de Meissner et
ceux déja encapsulés de Pacini. Leur développement ana-
tomique commence dés 7 semaines de vie intra-utérine dans
la région périorale. A 11 semaines, ils sont présents sur la
paume de la main. Ces corpuscules ne se développent pas
de maniere synchrone. Par exemple, ceux de Pacini appa-
raissent vers 11 semaines sur les doigts alors que ceux de
Meissner s’individualisent entre 24 et 30 semaines.

Ainsi, les parties du corps qui répondent a la stimulation
tactile sont I’aire périorale (8,5 semaines), 1'aire génitale
(10,5 semaines), la paume de la main (entre 10,5 et
11 semaines), la plante des pieds (12 semaines). Ces sur-
faces, pourtant faiblement étendues, posséderont le plus
grand nombre et la plus grande variété de récepteurs chez
Padulte (Humphrey, 1964). Tous les récepteurs cutanés spé-
cialisés sont présents a la naissance, bien qu’ils ne soient
pas arrivés encore a maturation. Cependant, la sensibilité
tactile est réelle chez le nouveau-né, mais de maniére dif-
férenciée selon le sexe : les filles s habituent & une stimu-
lation périorale en moins d’essais que les garcons (Moreau,
Helfgott, Weinstein, Milner [1978]).

L’EXPLORATION BUCCALE

L’exploration de 1’environnement par la modalité tactile est
diversifiée chez le bébé puisqu’il utilise deux zones essen-
tielles de capture d’information, la bouche et les mains. Ces
zones possedent le plus grand nombre de récepteurs comparé
a la surface totale de la peau et peuvent capter avec précision
les informations sur les objets. Le schéme de succion appa-
rait deés la vie feetale et va dominer les échanges du bébé
avec son environnement pendant les premiers mois de sa
vie. Mais, curieusement, cette activité importante de relation
n’est connue que depuis peu. En effet, de maniére analogue
a toutes les activités motrices du nouveau-né, la succion a
€€ considérée pendant longtemps comme invariable et
rigide, un réflexe. Or, Meltzoff et Borton (1979), dans une
remarquable expérience de transfert intermodal entre le tou-
cher et la vision, ont mis en évidence que le bébé, agé a
peine de 1 mois, était capable d’extraire des informations
sur la texture d’un objet (tétine lisse ou a aspérités) et de
reconnaitre cette dimension sur un objet présenté visuelle-
ment (boule lisse ou a picots). Cette recherche devait révéler
la fonction exploratoire de 'activité de succion chez lc bébé.

Bullinger et Rochat (1985) ont étudié cette activité dans des
situations de succion non nutritive & ’aide d’un appareil
qui transforme les pressions exercées par le bébé sur une
tétine en signal électrique. Le tracé obtenu comporte des
aspects réguliers, rythmiques et relativement rigides, inter-
rompu par un tracé irrégulier, d’amplitude plus faible, cor-
respondant & des déformations mécaniques exercées sur la
tétine par tous les composants de la cavité buccale. Ce signal
temporaire est attribué & des mouvements actifs de la bouche
que les auteurs comparent a la palpation manuelle d’explo-
ration et qui révelent une activité d’expression du bébé.
Cette activité, moins associée 4 la nutrition, est susceptible
de se modifier et correspond davantage & une activité explo-
ratoire. La succion non nutritive, dans ses aspects les plus
modulables, a servi dans certaines recherches de réponse du
bébé aux stimulations de l’environnement, et au plaisir
qu’elles lui procurent. Par exemple, De Casper et Fifer
(1980) ont mis en relief une accélération ou un ralentisse-
ment du rythme de succion avec, comme renforcement, la
présentation de la voix de la mére préférée a une autre voix.
Le rythme de succion peut aussi diminuer en fonction de
la présentation répétitive d’un stimulus. On peut donc uti-
liser cet indice pour savoir si le nouveau-né, dés quelques
heures aprés la naissance, est capable de discriminer entre
différentes stimulations sonores (sons de parole, rythmes
musicaux, etc.) ou visuels. On présente au bébé un stimulus,
ce qui provoque une augmentation de son rythme de succion.
Au cours des présentations successives, ce rythme diminue.
Si on propose ensuite & ’enfant un nouveau stimulus, le
rythme croit de nouveau. Cette augmentation est interprétée
par les chercheurs comme une réponse au changement dans
la stimulation et comme une capacité du bébé a le détecter.
Dans sa fonction exploratoire, le schéme de succion se
limite, chez le nouveau-né, a la détection d’information sur
la substance des objets (tétine rigide ou élastique), tandis
que les bébés dgés de 4 mois détectent des différences de
forme.

Lorsque Dactivité de succion est associée a la fonction
gustative, certains auteurs, ayant montré que la seconde était
présente a la naissance, ont observé ume variation des
réponses des bébés en fonction du taux de concentration de
glucose dans I'’eau. Le nouveau-né exprime sa préférence
pour le liquide le plus sucré en augmentant la durée des
trains de succion et en écourtant les pauses. La solution
sucrée n’a pas seulement un effet calmant sur le bébé, elle
agit également comme un facteur déclenchant la coordina-
tion main-bouche chez les nouveau-nés de 1 4 2 jours. Ce
comportement cesse lorsque la solution sucrée n’est plus
administrée et n’est pas obtenue avec de 1’eau plate. Chez
I’étre humain, la fonction exploratoire de la bouche demeure
relativement limitée, a la fois dans le temps et dans la
capacité a prélever des propriétés pertinentes sur |’environ-
nement. Ne s’exercant que pendant les premieres semaines
de la vie du bébé, I’activité exploratoire buccale va diminuer
considérablement au profit de I’exploration manuelle.

L’EXPLORATION TACTILO-KINESTHESIQUE
Le rdle du lobe pariétal dans la perception tactilo-kinesthé-

sique, a la suite de diverses 1ésions accidentelles ou patho-
logiques, a pu étre déterminé. Il permet notamment la
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reconnaissance et la signification des sensations tactiles ainsi
que la perception tridimensionnelle. La projection des infor-
mations sur les hémisphéres est croisée : la sensibilité tactile
de la main gauche est traitée par I"hémisphere droit et celle
de la main droite par ’hémisphére gauche. Les régions
somato-sensorielles représentant la main ne contractent pas
de relations interhémisphériques. Le transfert d’information
d’un hémisphére & I'autre est assuré par I’intermédiaire du
corps calleux. Ce transfert porterait sur un niveau d’inté-
gration ultérieur de 1'information tactile car les données
recueillies a travers la perception tactilo-kinesthésique ont
tendance 2 étre recodées en représentations visuelles. La
myélinisation des fibres du corps calleux ne commencerait
pas avant la fin de la premiére année pour devenir assez
avancée a 4 ans, et achever sa maturation a 10 ans. On sait
que chez l'adulte le transfert interhémisphérique est tres
rapide (quelques millitmes de seconde): la perception
monomanuelle ne peut dans ces conditions renvoyer au
travail exclusif d’un seul hémisphere. Cependant, on peut
raisonnablement considérer que les hémispheres cérébraux
fonctionnent chez le bébé de fagon plus isolée que chez
I’adulte, facilitant ainsi I’expression de la dissymétrie fonc-
tionnelle hémisphérique.

Plusieurs fagons d’explorer les objets sont efficaces : I’ex-
ploration monomanuelle, bimanuelle ou digitale, le plus
souvent avec 'index. L’exploration des objets est mono-
manuelle chez le bébé pendant les trois premiers mois de
la vie, une coordination bimanuelle est observable tres clai-
rement vers 4 mois. A cet dge, le bébé accepte de tenir un
objet volumineux ou long dans ses deux mains. Avant cet
age, il a des difficultés & le maintenir, comme s’il lui €tait
impossible de porter attention simultanément sur ses deux
mains. Une interférence interhémisphérique ou une compé-
tition entre les deux mains sont aussi envisageables. Les
mains sont peu solidaires & cet dge. L’exploration digitale
a I’aide de I'index sera bien sfir beaucoup plus tardive.
Des indices comportementaux, révélateurs d’un processus
précoce de latéralisation, ont pu étre observés dés la nais-
sance et au cours des premiers mois de la vie : le nouveau-
né oriente sa téte spontanément a droite, il approche pré-
férentiellement sa main droite vers une cible visuelle ; la
force d’agrippement d’un objet est plus intense de la main
droite et, d’une maniére générale, elle tient pius longtemps
I’objet que la main gauche; la posture asyméirique de
I’escrimeur (A.T.R.N.) est souvent déclenchée vers la droite.
Toutes ces conduites, présentant un biais généralement a
droite, sont a dominante motrice et suggerent qu’elles sont
les précurseurs de la droiterie manuelle stable des enfants
de 4ans (¢f. Young, Segalowitz, Corter, Trehub, 1983).
Cependant, si la main gauche est plus lente a traiter I’in-
formation, ses capacités de discrimination et de mémori-
sation des informations sont meilleures que celles de la main
droite (Segond, Streri, 1994).

La main présente une diversité de fonctions soulignée par
Hatwell (1986). Elle distingue la fonction perceptive de la
main de la fonction de transport, déplacement, préhension,
destruction des objets. La premiére fonction a pour objet
de prélever des informations sur les objets. La seconde se
met au service de la vision pour modifier I’environnement.
Ces deux fonctions n’apparaissent pas au méme moment
dans la vie de I’enfant (Streri, 1991). En effet, la fonction
de transport des objets n’apparait que vers 3 4 4 mois. Avant

cet age, le dépot d’un objet dans la main du bébé ne pro-
voque pas chez lui de tentative pour le transporter a sa vue,
voire 4 sa bouche, ou dans 1’autre main. Il ne s’agit pas
d’un probléme moteur ou musculaire puisqu’il est capable,
dés in utero, de porter sa main a la bouche. L’absence de
fonction de transport chez le nourrisson laisse supposer
qu’elle exige la présence de processus cognitifs importants.
La fonction perceptive peut s’exercer sans conirle de la
vision et peut &tre mise en évidence relativement précoce-
ment. Elle est cependant contrainte par la force du réflexe
d’agrippement qui empéche toute activité exploratoire et
mobilité de la main sur 1’objet. Elle est limitée également
du fait que le bébé n’emploie pas toutes les procédures
exploratoires utilisées par I’enfant plus 4gé ou I’adulte. Ces
procédures, essentiellement motrices, rendent plus efficace
la prise d’information sensorielle de la main (Lederman,
Klastly, 1987). Par exemple, le simple contact de la main
sur I’objet renseigne sur sa température ; le frottement de
sa surface donne une information sur sa texture ; le lever
de 1’objet permet d’apprécier son poids ; le suivi du contour
permet d’avoir une idée de sa forme, etc. Ces procédures
existent chez le bébé, mais pour certaines propri€tés seu-
lement. Par exemple, lorsqu’il enserre 1’objet, le bébé peut
avoir une idée vague de son contour, apprécier sa tempé-
rature, voire sa texture, mais il n’en aura pas une représen-
tation claire. Par la méthode d’habituation tactile sans
contrdle visuel, on peut mettre en évidence des capacités
du bébé i différencier la forme des objets (Streri, 1991). Si
on lui met dans la main un disque, il le tient fermement au
début puis le lache. La présentation répétée de cet objet
conduit 4 une habituation. La tenue d’un nouvel objet (un
anneau) le fait réagir 4 la nouveauté (il le tient plus long-
temps). Le bébé a ainsi détecté la différence topologique
entre ces deux objets. Il peut détecter des différences de
contour (curviligne, rectiligne) ou d’épaisseur (plat, volu-
métrique), des différences de poids, de texture (lisse, gra-
nuleux). Si le bébé ne peut avoir une idée précise de 1’objet
qu’il palpe, il est capable, dés 2 mois, de reconnaitre néan-
moins un objet visuel qu’il aura préalablement manipulé
sans le voir. Vers 5 a4 6 mois, la coordination préhension-
vision rend délicate toute exploration manuelle sans contrdle
visuel. Si on pose dans la main du bébé un objet, il le porte
systématiquement 4 la vue et ne supporte pas qu’un écran
vienne empécher le fonctionnement de sa récente acquisi-
tion. Les objets sont & voir, et toute la conduite manuelle
exploratoire ou de transport des objets par le bébé se fera
sous le contrdle de cette modalité dominante.

LA PROPRIOCEPTION

Meéme en I’absence de toute stimulation tactile, chacun per-
coit inconsciemment et en permanence la position des dif-
férentes parties de son corps les unes par rapport aux autres
et par rapport a I’espace extérieur. Les récepteurs localisés
dans les couches profondes de la musculature et des arti-
culations (organes neurotendineux de Golgi) sont concernés
conjointement aux récepteurs vestibulaires donnant la réfé-
rence gravitaire générale. Ces perceptions proprioceptives
jouent un role fondamental évident dans le maintien de la
posture et de I’équilibre et dans 1’organisation spatiale géné-
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rale du corps. Elles nous renseignent de plus sur nos mou-
vements et sur 1’effort & réaliser pour un mouvement par-
ticulier. Chez le feetus, les effets de la proprioception
peuvent étre mis en évidence tout de suite aprés le fonc-
tionnement des systémes tactile et vestibulaire, aux environs
de 2 mois d’age gestationnel. Les recherches sur la fagon
dont les bébés utilisent les informations pour maitriser une
activit¢ ont surtout porté sur le geste de préhension.
Déclenché a la vue d’un objet a la naissance, ce réflexe
deviendra un comportement contrdlé vers 4 a4 5 mois. Son
ajustement en fonction des variations de I’environnement,
des propriétés des objets a saisir et du maintien stable des
postures de ’enfant se poursuivra pendant tout le second
semestre de vie (¢f. Streri, 1991, pour une synthése).

La maitrise de la posture assise ou debout dépend de la
capacité du bébé i interpréter les informations sur 1’équilibre
de son corps et a y répondre adéquatement. Quand le corps
se déplace, plusieurs systémes sensoriels autres que pro-
prioceptifs sont activés, notamment la vision, mais aussi le
systeme vestibulaire car la téte oscille également dans
I’espace au cours du déplacement de I’enfant. La variation
posturale semble étre trés dépendante de I’environnement
visuel chez I’adulte mais également chez le trés jeune bébé.
Cette dépendance peut conduire & des oscillations du corps,
voire 4 des déséquilibres accompagnés de chute. Les
recherches sur les interactions entre modifications posturales
et informations visuelles ont révélé que les bébés étaient
totalement asservis au sens du mouvement visuel. Les bébés
maitrisant la station debout sont placés au centre d’une
chambre dont les murs seuls peuvent étre déplacés hori-
zontalement dans le sens postéro-antérieur ou antéro-
postérieur. Les expérimentateurs créent un conflit visuo-
vestibulaire dans la mesure ol le plancher reste stable. Si
les murs s’éloignent, les bébés ont tendance & chuter vers
l’avant, et inversement si les murs se rapprochent. Ces
déséquilibres posturaux sont interprétés comme la compen-
sation d’un mouvement illusoire du corps spécifié par la
vision. En effet, lorsque les murs s’approchent du bébé,
celui-ci a I'impression d’aller vers 1’avant et compense cet
effet visuel en se penchant vers 1’arriére, et inversement
lorsque les murs s’éloignent il compense en tombant en
avant. Le méme effet est observé chez les bébés dés 6 mois,
en position assise, voire 4 2 mois (¢f. Lécuyer, Pécheux,
Streri, 1994, pour plus de détails).

Avant méme que ses récepteurs, périphériques ou centraux,
soient arrivés a maturation, le bébé posséde les moyens,
réflexes ou volontaires, de se différencier de son environ-
nement, et deés le début de la vie de construire un espace

proche, cohérent et stable qui lui permettra de poursuivre
harmonieusement son développement. Si les systémes du
nouveau-né sont peu fonctionnels, le développement rapide
de sa capacité a prendre et explorer tous les objets qui sont
a sa portée, la maltrise des postures assise et érigée et de
moyens nouveaux de locomotion vont permettre au bébé
d’exprimer et de développer une intelligence et une compré-
hension du monde de plus en plus adaptées.
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LES COMPETENCES AUDITIVES DES BEBES

Les compétences auditives

des bébés
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RESUME : Les compétences auditives des bébés.

Les compétences auditives des bébés ne sont systématiquement explorées que depuis peu. Les
méthodes d’investigation se sont multipliées, depuis les méthodes électrophysiologiques (potentiels
évoqués) jusqu’aux méthodes comportementales standardisées telles que I’audiométrie par renfor-
cement visuel ou I’habituation. Dans cet article sont passées en revue les principales données
recueillies dans les différents secteurs de la psychoacoustique : en ce qui concerne la sensibilité
auditive, on observe une augmentation des seuils absolus de 15 2 30 dB selon les recherches, des
bébés de 3 mois par rapport aux adultes, sans que 1’on puisse avec certitude imputer cette différence
3 des facteurs sensoriels ou non. Les recherches sur la perception de la hauteur chez les bébés
étayent I’hypothése de I’existence d’un double codage, tonotopique et temporel, chez les bébés
comme chez les adultes. En ce qui concerne la localisation des sources sonores, on observe une
évolution de la réponse d’orientation avec 1’age. Enfin, les derniéres recherches sur 1’organisation
auditive montrent que les bébés sont déja capables d’organiser les événements sonores dans des
séquences, de traiter ces séquences en tant que telles et de les analyser dans leur dimension de
rythme, de tempo, ou de mélodie.

Mots clés : Audition — Psychoacoustique — Bébés.

SUMMARY: Infants’ auditory competences. 3

Infant’s auditory competences have only been explored recently. Investigation methods have mul-
tiplied, from electro-physiological (evoked potentials) to standardised behavioural ones, such as
visual reinforcement audiometry or habituation. In this paper we review the main data recorded
in different fields of psychoacoustics: for auditory sensitivity, an increase in absolute thresholds
is observed from 15 to 30 dB for 3-month old infants, compared with adults. But we don’t know
whether the origin of those differences is sensorial or non-sensorial. Pitch perception research in
infants supports the hypothesis of a double coding of frequency: tonotopic and temporal coding,
in infants as in adults. Research in localisation shows an evolution of the orientation response
with age. Finally recent research on auditory organization has shown that infants are able to
organise auditory events into sequences, and to treat sequences as such, analysing them in their
dimensions of rythm, tempo or melody.

Key words: Audition — Psychoacoustics — Infants.

es recherches systématiques sur ’audition des bébés
ne sont pas trés anciennes. Il n’y a pas si longtemps
on pensait encore que les nouveau-nés avaient de
trés mauvaises capacités auditives. Mais la nécessité de
dépister le plus précocement possible les pathologies audi-
tives, le développement des méthodes comportementales
d’étude des nourrissons et 1’élargissement des connaissances
sur les mécanismes de 1’audition adulte ont conduit depuis
les années 70 de plus en plus de chercheurs vers les

études de I’audition des bébés. Les données recueillies jus-
qu’a aujourd’hui restent cependant encore tres fragmen-
taires. Certains secteurs ont été plus particuliérement étudiés,
comme la sensibilité absolue ou la localisation des sources,
d’autres en sont a leurs débuts, telle I’organisation auditive
de séquences complexes. Mais, dans l’ensemble, ces
recherches montrent que si le systéme auditif continue a
évoluer apres la naissance, les bébés naissent avec un outil
leur permettant déji de percevoir et de structurer leur envi-
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ronnement sonore sur des bases trés proches de celles des
adultes.

DEVELOPPEMENT NEURO-ANATOMIQUE
DU SYSTEME AUDITIF HUMAIN

On connait maintenant assez bien le développement du
systeme auditif feetal : les recherches sur les étapes du déve-
loppement des structures responsables de 1’audition
monirent qu’elles sont identiques chez I’homme et chez
certains mammiferes tels le rat, la souris, le cobaye, le chat
(Pujol, Lavigne-Rebillard, 1992 ; Granier-Deferre, 1994).
En ce qui concerne I’oreille moyenne, on peut remarquer
que les osselets ont atteint leur forme et leur dimension
adulte au 5° mois de gestation, et semblent fonctionnels a
7 mois de gestation, mé&me si leur utilité est probablement
nulle in utero puisque ’oreille moyenne est remplie de
liquide et de mésenchyme. En ce qui concerne 1’oreille
interne, la cochlée s’enroule en spirale entre la 6° et la 10°
semaine et atteint sa taille définitive 4 20 semaines d’4dge
conceptionnel (AC). Les premigres cellules ciliées internes
s’observent vers 10 semaines et semblent matures vers 22
semaines AC, les cellules ciliées externes apparaissant plus
tardivement, pour &tre matures 4 8 mois. Il semble que la
maturation cochléaire soit achevée vers 28 4 30 semaines
AC. Des indices de I’existence d’une tonotopic ont été
observés dans le colliculus inférieur de feetus de cobaye. La
myélinisation des voies auditives, qui débute dans la seconde
moiti€ de la gestation, se poursuit aprés la naissance, jusque
vers 2 ans.

Sur le plan fonctionnel, on considére, par parallélisme avec
les données recueillies chez 1’animal, que la cochlée, méme
si elle n’est pas encore complétement mature, puisse entrer
en fonction vers 18 semaines AC. A partir de ce moment-
13, une évolution trés rapide a lieu, et I’on peut enregistrer
les premieres réponses évoquées de I’oreille interne pour
des stimulations intenses (> 100 dB). Par la suite, les seuils
de réponse diminuent trés rapidement et sont, au niveau de
la cochlée et du tronc cérébral, assez proches de ceux des
adultes. La carte tonotopique est cependant différente : les
cellules de la base de la cochlée répondent d’abord & des
fréquences moyennes puis progressivement a des fréquences
de plus en plus élevées, jusqu’a ce que I’ensemble des
fréquences audibles chez 1’adulte soit représenté sur la carte
tonotopique définitive.

METHODES D’ETUDE DE L’AUDITION
CHEZ LES BEBES

Deux grandes catégories de méthodes sont employées dans
les recherches sur I’audition des bébés : des méthodes élec-
trophysiologiques (principalement de mesure des potentiels
évoqués auditifs) et des méthodes comportementales (dans
lesquelles une réponse motrice du bébé est attendue a la
suife d’une stimulation).

Les méthodes électrophysiologiques

Leur avantage essentiel est d’étre utilisables dés la naissance.
Par contre, elles impliquent le plus souvent que les bébés
soient endormis et donnent principalement des informations
sur les plus bas niveaux de traitement.

La mesure de la modification du rythme cardiague consiste
a enregistrer le rythme cardiaque de base, puis & mesurer
sa décélération consécutive 4 une stimulation auditive. Les
expériences se font sur des bébés endormis ou éveillés, et
peuvent étre effectuées a tous les dges, quoique ’ampleur
de la réponse soit variable en fonction de I’Age. Le probléme
majeur posé par ce type de méthode est la non-spécificité
de la réponse : des événements interférents, externes ou
internes, peuvent déclencher des variations du rythme car-
diaque qui seront confondues avec les réponses a la sti-
mulation auditive.

Les potentiels évoqués auditifs sont trés utilisés ; la plupart
des expériences s’appuient sur la réponse du tronc cérébral
& des clicks de quelques millisecondes, réponse qui survient
dans les 10 ms suivant la stimulation. On mesure la latence
et ’amplitude de la réponse en fonction de ’intensité et de
la fréquence de la stimulation. Cette méthode implique que
les bébés dorment, naturellement ou sous I’influence de
sédatifs. On peut ainsi recueillir des données sur le fonc-
tionnement auditif & ses premiers niveaux de traitement.
Cependant, les seuils obtenus de cette maniére ne sont précis
qu’a 10 ou 15 dB prés, et la nature des stimulus rendent la
mesure de la sensibilité en fonction de la fréquence difficile
a effectuer.

Les méthodes comportementales

Ces méthodes recherchent une réaction motrice du bébé a
la stimulation, et impliquent donc une participation active
des bébés, ce qui constitue tant un avantage (plus « écolo-
gique ») qu’un inconvénient (intervention de facteurs atten-
tionnels ou motivationnels).

La procédure basée sur I’ observation de comportements en
réaction a une stimulation est utilisée a partir de 3 mois :
des observateurs coupés de 1’environnement sonore des
bébés doivent déterminer & des moments précis si un sti-
mulus est présenté ou non aux bébés, par observation de
leurs comportements. En cas de bonne réponse de 1’expé-
rimentateur, on renforce a la fois 1’adulte et le bébé (1’'un
par un feed-back positif, [’autre par 1’allumage d’un jouet
coloré). Une procédure adaptative peut alors permettre de
mesurer les seuils de détection ou de discrimination.

L’ audiométrie par renforcement visuel a été utilisée avec
des bébé de 5 a 18 mois : on conditionne des bébés a tourner
la tete lors de la présentation d’un stimulus, ou lorsqu’un
changement intervient dans une stimulation sonore continue
en renforgant la réponse par la présentation d’un jouet
coloré.

L’ habituation/réaction a la nouveauté cst utilisable dés la
naissance : on présente de fagon répétitive le méme stimulus
au bébé, en enregistrant 4 chaque présentation un indice
comportemental ou physiologique. Au fur et & mesure des
multi-présentations, la réaction du bébé a la stimulation va
diminuer. L’habituation est considérée comme effectuée
lorsque la diminution a atteint un critére donné. On présente
alors un deuxiéme stimulus; soit la réaction du bébé
témoigne d’un regain d’intérét (« réaction a la nouveauté »),
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et 1'on peut en conclure que le bébé discrimine les deux
stimuli, soit elle ne varie pas par rapport aux dernicres
présentations du premier stimulus, et ’on ne peut rien
conclure. Les indices les plus utilisés sont la décélération
du rythme cardiaque, le temps de fixation visuel de la source
(dans des expériences de localisation) et surtout la « succion
de haute amplitude » (HAS), dans laquelle on mesure les
variations du rythme de succion, ou la durée des intervalles
inter-salves.

Enfin, une méthode combinant conditionnement et habitua-
tion a été utilisée entre 1,5 et 5 mois : on conditionne le
bébé a déclencher la présentation d’un stimulus en regardant
4 un endroit précis, et ’on délivre le stimulus tant que le
bébé n’a pas détourné le regard. La multi-présentation du
méme stimulus a pour conséquence une habituation dont
témoigne la diminution du temps de fixation oculaire du
bébé sur I’endroit choisi. La présentation d’un nouveau
stimulus permet alors de tester une réaction a la nouveauté,

QUE SAVONS-NOUS ACTUELLEMENT DE
L’AUDITION DES BEBES ?

Sensibilité auditive (pour une revue plus complete,
voir Werner (L.) et Bargones (J.), 1993)

Seuils absolus

Une connaissance précise des seuils auditifs en fonction de
I’age est essenticlle pour le dépistage précoce des patho-
logies auditives, mais n’est pas encore compléte a ce jour.
On observe quelle que soit la méthode utilisée une moins
bonne acuité auditive des bébés que des adultes, mais la
différence enfants-adultes diminue a mesure que les
méthodes s’affinent. La figure I montre des résultats obtenus
a ’aide d’une méthode d’observation (Olsho, Koch, Carter,
Halpin, Spetner, 1988). Les seuils absolus sont présentés
en fonction de la fréquence des sons (des graves aux aigus),
pour trois catégories d’age (3 mois, 6 mois, 12 mois), et
pour les adultes. On peut constater une amélioration des
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Figure 1. Seuils absolus moyens (plus ou moins un écart type), en fonction
de la fréquence, pour trois groupes de bébés et un groupe d’adultes, obtenus
par une méthode d’observation (d’apreés Olsho et al., 1988).

seuils entre 3 mois et 6 mois, mais aussi la persistance d’une
élévation de seuils encore a 12 mois. L’ensemble des
recherches, toutes méthodes confondues, montre que la dif-
férence entre les seuils des bébés de moins de 6 mois et
ceux des adultes est moins importante a 250 Hz qu’a
8 000 Hz. La maturation se fait d’abord sur les fréquences
basses, et ensuite progressivement vers les fréquences éle-
vées (jusqu’a 8 000 Hz). Par contre, il semble que la per-
ception des sons de trés haute fréquence (> 10 000 Hz) soit
dés I’dge de 1 mois aussi bonne que celle des adultes, voire
meilleure. Cependant, la grande question posée par I’en-
semble des auteurs travaillant sur ce probleme est celle de
I’origine sensorielle ou non sensoricelle de ces élévations de
seuil. En effet, une absence de réponse ne signifie pas
forcément une absence de perception. Des facteurs atten-
tionnels ou motivationnels pourraient tout aussi bien étre
invoqués. Les recherches en cours dans ce domaine tentent
de résoudre ce probléme, en combinant des mesures élec-
trophysiologiques et comportementales sur les mémes sujets,
ou en mettant au point des paradigmes de type « détection
du signal » qui tiennent compte des criteres de réponse des
sujets.

Seuils différentiels

Les seuils différentiels permettent d’apprécier la précision
du systéme auditif, et donc de donner un élément qualitatif.
La précision des adultes est exceptionnelle : une différence
d’intensité de 0,5 dB peut étre percue, tout comme une
différence de fréquence de 1’ordre de 1 ou 2 Hz, a certaines
fréquences de stimulation. On s’est demandé si cette finesse
de perception était acquise, ou si elle reflétait des capacités
intrinséques du systéme auditif. On a donc mesuré la plus
petite différence d’intensité juste perceptible. Sinnott et
Aslin (1985) ont montré que des bébés de 6 a 9 mois
détectaient des incréments de 3 & 12 dB entre deux stimuli,
mais ne réagissaient jamais en cas de diminution de I'in-
tensité, probablement pour des raisons attentionnelles. En
ce qui concerne la plus petite variation de fréquence, les
bébés (de 3 2 12 mois cette fois) réagissent a des différences
de fréquences comprises entre 2 % et 4 %, avec de meilleurs
résultats dans les basses fréquences que dans les hautes
fréquences pour les bébés de 3 mois, alors que ’on observe
I’inverse pour les plus 4gés. Ces seuils différentiels sont
donc, pour I’intensité comme pour la fréquence, beaucoup
moins bons que ceux des adultes, mais, la encore, il est
difficile de faire la distinction entre facteurs sensoriels et
non sensoriels pour expliquer ces résultats.

Perception des attributs auditifs

La psychoacoustique de 1’adulte s’est beaucoup intéressée
aux mécanismes de codage des paramétres intervenant dans
la perception des sons: la sonie (impression subjective
d’intensité), la hauteur (position d’un son sur I’échelle grave-
aigu), la localisation (position spatiale des sources)... Les
recherches chez le bébé ont repris les modeles proposés
chez I’adulte pour tenter de savoir s’ils étaient valides dans
les premiers mois de la vie.

Perception de la hauteur

Les recherches sur les mécanismes de perception de la
hauteur chez ’adulte font I’hypothése d’un double codage :
un codage tonotopique, permettant de situer la hauteur des
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Figure 2. Pourcentage moyen des essais lors desquels les bébés ont tourné
la t€te vers la source sonore (SS) ou vers la source émeltant en premier
dans le cas de I’effet d’antériorité (EA) en fonction de I’dge (les barres
verticales représentent les écarts types) d’aprés Muir al 1989.

sons dans la dimension grave-aigug, ce qu’on appelle la
tonie, directement liée a la fréquence des sons ; et un codage
temporel bas¢ sur le rythme de décharge des fibres per-
mettant de situer les sons par rapport & leur position sur la
gamme et de rendre compte, par exemple, de la similarité
de deux sons & l’octave, ce qu’on appelle Ie chroma. On a
mis en évidence la réalité perceptive du chroma chez des
bébés de 3 mois en montrant qu’une séquence transposée
a Poctave n’était pas considérée comme nouvelle, a la dif-
férence de séquences diminuées ou augmentées d’un demi-
ton par rapport a l'octave (Demany, Armand, 1984).
D’autres auteurs ont montré que chez des bébés de 7 mois
comme chez les adultes la hauteur d’un son complexe har-
monique correspond a la fréquence fondamentale de ce son,
méme si cette fréquence fondamentale est artificiellement
retirée du son complexe (phénoméne de la fondamentale
absente) (Clarkson, Clifton, 1985). Il ressort de ces
recherches que les modeles de perception de la hauteur
établis pour I’adulte semblent appropriés pour décrire la
perception des bébés.

Localisation

On sait qu’a la naissance existe un réflexe d’orientation,
mouvement de la téte ou des yeux en direction de la source
lorsque le son est de niveau modéré, et dans la direction
opposée en cas de son intense. Ces réflexes sont probable-
ment d’origine sous-corticale. On observe une disparition
de ce réflexe vers 1 mois et demi, et 1’apparition progressive
d’une conduite d’orientation vers 3 mois. Lors de procédures
standardisées, on a pu suivre I’évolution de cette compétence
a détecter origine des sources sonores (Muir, Clifton,
Clarkson, 1989). Les auteurs pensent que I’acquisition
seconde de la capacité de localiser les sources est & mettre
en parallele avec I’acquisition d’un autre phénomene, vrai-
semblablement d’origine centrale, appelé effet d’antériorité,
qui permet aux auditeurs de localiser unc sourcc cn sup-

primant les informations provenant des réverbérations des
sons dans les 30 ms suivant I’émission directe. La figure 2
montre 1’évolution en fonction de ’dge, d’une part de la
localisation simple (cercles vides), et d’autre part de la
localisation en cas d’écho précoce (situation entrainant
effet d’antériorité, cercles pleins). On constate que si les
nouveau-nés localisent les sources, ils ne sont pas sensibles
a Deffet d’antériorité. Par contre, 4 partir de 3 mois, on peut
observer une émergence paralléle des deux compétences.
Ces données étayent donc I’hypothése d’une origine corti-
cale de la localisation des sons, telle qu’elle apparait a partir
de I’age de 3 mois.

Organisation auditive

Le monde auditif n’est pas constitué d’une juxtaposition
d’éléments distincts, indépendants les uns des autres, mais
d’ensembles que les auditeurs regroupent en leur donnant
sens. On s’est demandé dans ce domaine encore si les bébés
doivent apprendre a effectuer ces regroupements, a partir
de ce qui serait alors un « brouillard » sonore primordial,
ou si, trés précocement, ils possédent une représentation
cohérente des événements auditifs. Les bébés pergoivent-ils
les séquences sonores complexes ou chaque stimulus est-il
pergu isolément, sans étre intégré dans un ensemble plus
vaste 7

Perception du rythme et du tempo

L’adulte regroupe trés rapidement des événements auditifs
périodiques en séquences rythmiques. Le bébé en fait-il
autant, ou ne pergoit-il que des séries de stimuli isolés ? On
a moniré que des bébés de 2 mois et demi organisent les
événements en séquences rythmiques, en regroupant dans
une méme séquence des sons proches dans le temps
(Demany, 1977). D’autres expériences sur des bébés de 6
a 8 mois montrent qu’ils groupent les patterns aussi bien
sur la base de similarité de fréquence que de similarité de
structure temporelle. Des bébés de 2 4 4 mois peuvent
discriminer deux séquences de sons réguliers, qui ne se
différencient que par leur tempo (Baruch, 1994). Toutes ces
données vont dans le sens d’une capacité a4 organiser dans
le temps les stimuli complexes qui semble trés précocement
opérationnelle.

Perception des mélodies

La reconnaissance des mélodies chez 1’adulte dépend des
relations entre les hauteurs relatives, et utilise donc des
indices globaux de reconnaissance. A 1’inverse, les oiseaux
se basent sur les hauteurs de chacune des notes, indépen-
damment des autres. Ce sont des indices locaux qui sont
utilisés. Des bébés de 2 mois réagissent a des changements
dans la mélodie (qui impliquent une rupture dans les hau-
teurs relatives des notes), mais pas a des transpositions, dans
lesquelles les rapports de hauteur entre les notes sont
conservés (Trehub, Trainor, 1994). Ce sont donc bien,
comme chez ’adulte, des changements de contour qui sont
détectés, ce qui témoigne d’une stratégie globale de traite-
ment.,

Ségrégation du flux auditif

On peut construire des séquences de notes de telle maniére
que "auditeur percoive soit un, soit plusieurs flux auditifs
séparés, en respectant certaines régles de rapport des notes
entre elles. Cette propriété a é1é fréquemment utilisée pai
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les compositeurs pour faire entendre simultanément plu-
sieurs lignes mélodiques. Des expériences chez des bébes
de 2 4 5 mois ont montré qu’eux aussi organisent les évé-
nements auditifs en plusieurs flux, en regroupant les €lé-
ments les plus proches en fréquence, en intensité et en
spectre, comme les adultes. Il y a donc précocement des
capacités d’organisation de la scéne auditive qui permettent
aux bébés de percevoir un monde auditif cohérent. Des
expériences ont tenté de mettre en évidence ce type de
compétences chez le nouveau-né, mais les difficultés de
procédure n’ont pas encore permis d’obtenir des résultats
concluants.

CONCLUSION

Toutes ces expériences montrent que les bébés ont des
compétences auditives trés performantes, qui témoignent de
leur capacité A extraire de 1’environnement sonore les infor-
mations pertinentes et a les organiser d’une maniere trés
comparable 2 I’adulte. Par contre, sur le plan quantitatif, le
systtme auditif semble continuer & maturer pendant plu-
sieurs mois aprés la naissance. Les échanges entre données
provenant du développement anatomique, physiologique, et
perceptif sont extrémement fructueux pour comprendre non
seulement I’audition des bébés, mais aussi le fonctionnement
du systdme auditif en lui-méme. Cependant, la plupart des
recherches sont effectuées chez des bébés déja « vieux » (&
partir de 2 mois), du fait de la trés grande difficulté de
recueillir des données chez les nouveau-nés. Or, de toute
évidence, les apprentissages et la maturation qui ont lieu
durant les deux premiers mois de la vie sont considérables.
Il serait donc souhaitable de tester plus systématiquement
les compétences des nouveau-nés, ne serait-ce que pour
savoir précisément ce dont ils sont capables,

et donc pouvoir mieux dépister et identifier les éventuelles
pathologies.
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LA PERCEPTION DE LA PAROLE CHEZ LE NOUVEAU-NE

La perception de la parole

chez le nouveau-né

Une approche expérimentale
et neuropsychologique

J. BERTONCINI, G. DEHAENE-LAMBERTZ

Laboratoire de sciences cognitives et psycholinguistique, CNRS - EHESS

RESUME : La perception de la parole chez le nouveau-né. Une approche expérimentale et
neuropsychologique.

Gréce a diverses méthodes expérimentales, certaines capacités perceptives de traitement de la parole
ont ¢té mises en évidence chez I'enfant dés la naissance. Cet article présente des données récentes
sur la perception des unités de parole et sur la discrimination des langues chez le nouveau-né. De
nouvelles recherches sont également présentées qui tentent de déterminer les bases cérébrales de
ces capacités, en utilisant des techniques de potentiels évoqués, ou en examinant les capacités de
discrimination de nouveau-nés prématurés présentant des Iésions cérébrales périventriculaires.
Mots clés : Acquisition du langage — Perception de la parole — Nouveau-né — Prématuré.

SUMMARY: Speech perception in the new-born baby. An experimental and neuro-psychological
approach.

Various experimental methods have demonstrated that, right from birth, infants possess certain
perceptual capacities for speech processing. This paper presents recent data on neonates’ abilities
to perceive speech units and to discriminate different languages. In addition, we address the
question of the cerebral correlates of these early perceptual capacities, by presenting new data
on auditory evoked responses (AERs) in normal infants, and on discrimination capacities in

premature infants with periventricular lesions.

Key words: Language acquisition — Speech perception — Neonate — Premature infant.

structures cérébrales programmées pour le traitement

des informations issues d’un « environnement lin-
guistique ». Les processus mentaux de compréhension et de
production se développent naturellement selon un calendrier
commun & tous les humains. Cependant, si nous disposons
tous des mémes potentialités, en 1’absence de déficits par-
ticuliers, nous naissons dans des environnements linguis-
tiques distincts. Ainsi, le développement de la perception
et, plus tard, de la production des sons de parole présente
a la fois des caractéristiques universelles et des traits spé-
cifiques & la langue parlée dans 1'environnement.

l ‘acquisition du langage résulte de la maturation des

Apres s’étre longtemps attachée a la découverte des carac-
téristiques universelles des capacités langagiéres précoces,
la recherche psycholinguistique tend de plus en plus a tirer
profit des différences entre langues pour comprendre cette
surprenante capacité humaine qu’est l’acquisition du lan-
gage. Le début de ces recherches date des années 70 au
cours desquelles des capacités insoupgonnées de traitement
des sons de parole ont été mises en évidence chez des enfants
dgcs de quelques semaines ou de quelques jours. Grace au
développement de méthodes de test faciles a utiliser avec
des nourrissons, on a commencé a explorer la maniére dont
les enfants percevaient la parole bien avant d’étre capables
d’en produire les sons ou de comprendre les mots.
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METHODES EXPERIMENTALES

L’une des méthodes les plus utilisées dans le domaine
consiste 4 « habituer » les enfants 4 un stimulus sonore,
répété de nombreuses fois, puis a leur présenter un stimulus
différent. Leur réaction au changement de stimulation, si
elle est significative, indiquera qu’ils ont discriming les
deux stimuli I’un de l’autre. Cette méthode, aujourd’hui
classique, est basée sur l'enregistrement d’une réponse
comportementale, telle que la succion non nutritive, et de
ses modifications au cours du test. On dira que les enfants
ont discriminé les deux stimuli si leurs taux de succion
aprés le changement sont statistiquement plus élevés que
ceux des enfants placés dans les mémes conditions, mais
qui ne regoivent qu’un seul et méme stimulus tout au long
de I’expérience. Grace a cela, on peut étudier les capacités
de discriminations de trés jeunes enfants, nourrissons de
quelques semaines, nouveau-nés de quelques jours, et
méme de nouveau-nés prématurés.

Avec les enfants plus dgés, dont le répertoire comporte-
mental est évidemment plus riche, il est possible d’utiliser
d’autres méthodes, comme celles basées sur 1’acquisition
d’une réponse conditionnée. A partir de 4 & 5mois, la
réponse d’orientation de la téte est largement utilisée dans
I’étude des capacités de catégorisation des jeunes enfants.
Un stimulus répété de fagon continue est, de temps a autre,
pendant plusieurs secondes, remplacé par un autre stimu-
lus. On apprend a ’enfant a s’orienter, au moment du
changement sonore, vers un dispositif visuel, dans lequel
il peut voir un petit jouet s’animer. Une fois cette réponse
acquise, il est possible de compliquer la tAche de 1’enfant,
en introduisant des stimuli différents, plus variables. On
vérifie ainsi que, malgré la variabilité des stimuli, 1’enfant
continue de réagir correctement au changement. Cela per-
met d’étudier non seulement comment les enfants discri-
minent des stimuli, mais aussi comment ils classent des
exemplaires différents dans des catégories linguistiques.
Ces méthodes sont donc extrémement utiles pour €tablir
I’existence de capacités perceptives précoces. Elles pré-
sentent, cependant, deux inconvénients majeurs. Elles
nécessitent de tester un trés grand nombre de sujets, sans
qu’il soit possible d’interpréter les résultats individuels.
Par ailleurs, elles ne donnent pas d’indication sur I’aspect
temporel du traitement du stimulus, ou sur le niveau de
difficulté de la discrimination. La mesure des temps
d’orientation oculaire peut fournir de telles informations.
Avec cette méthode, on mesure le temps entre le début de
la présentation d’un stimulus latéralisé (visuel ou auditif)
et la premiére saccade oculaire en direction de ce stimulus.
Si les procédures de traitement du stimulus différent selon
les conditions expérimentales, les temps de latence des
réponses d’orientation oculaire en sont affectés. Cette
méthode permet donc de mettre en rapport la rapidité de
la réponse d’orientation avec la complexité du traitement
perceptif.

La résolution temporelle des potentiels évoqués est encore
plus importante et permet de suivre la séquence des Etapes
de traitement cérébral a I’échelle de la milliseconde. Cette
technique consiste a enregistrer 1’activité électrique du
cerveau au niveau du scalp, aprés un événement sensoriel.
Le moyennage du signal électrique lors des présentations

successives du stimulus permet d’extraire de I’activité céré-
brale de fond les événements électriques consécutifs a cette
stimulation. En comparant 1’évolution temporelle du signal
en fonction des conditions expérimentales et de ’empla-
cement des électrodes, il est possible de déterminer la
séquence des étapes de traitement, d’en préciser la chro-
nologie et éventuellement de localiser les régions céré-
brales impliquées.

DES CAPACITES INITIALES UNIVERSELLES
AUX CAPACITES DE TRAITEMENT
SPECIFIQUES DE LA LANGUE

Depuis les travaux de Peter Eimas et de ses collegues
(Eimas, Siqueland, Jusczyk, Vigorito, 1971) on admet que
les enfants au cours des premiers mois de vie sont capables
de distinguer tout type de contraste phonétique utilisé dans
les langues naturelles, qu'il s’agisse du voisement (ba/pa),
de la place d’articulation (ba/da) ou de la maniére (ba/ma).
Ils discriminent non seulement les contrastes utilisés dans
la langue de leur entourage, mais également ceux auxquels
ils n’ont jamais été exposés. En outre, les enfants percoi-
vent les sons de parole de fagon catégorielle : la discri-
mination est en général meilleure entre sons de deux caté-
gories phonétiques différentes qu’entre deux sons
appartenant A la méme catégorie. On voit ainsi que les
enfants sont préparés a utiliser les informations acoustiques
pertinentes pour I’acquisition des sons de toute langue
naturelle.

Cependant, ces capacités, que 1’on peut qualifier d’uni-
verselles, évoluent rapidement au cours de la premicre
année. A partir de 8 & 10 mois, le traitement perceptif des
sons de parole subit une réorganisation conduisant a un
déclin des capacités a discriminer les contrastes phong-
tiques « étrangers » qui ne sont pas utilisés dans la langue
de V’environnement (Werker, Tees, 1984). Ce déclin n’a
rien d’une « détérioration » sensorielle, il serait plutot
d’ordre attentionnel et témoignerait de la mise en place de
traitements plus évolués pour les catégories phonologiques,
i savoir les phonémes qui distinguent les mots de la langue
en cours d’acquisition. Des travaux plus récents ont éga-
lement révélé que dés |"dge de 6 mois les enfants organisent
leur représentation des voyelles autour des formes proto-
typiques de la langue (Kuhl, Williams, Lacerda, Stevens,
Lindblom, 1992).

On voit ici I’intérét de confronter de jeunes enfants a des
sons qui ne leur sont pas familiers et qui appartiennent a
des systémes linguistiques différents. Ce type de travaux
met clairement en évidence ’influence précoce qu’exerce
la langue maternelle sur la manidre dont s’organise la
perception des sons de parole. Ils nous renseignent éga-
lement sur le développement de cette organisation, en pré-
cisant A quel moment sont acquises certaines caractéris-
tiques de la langue maternelle, avant que le systéme
articulatoire soit lui-méme apte & les produire. Les
recherches que nous venons d’évoquer tentent d’expliquer
comment la phonologie de la langue est acquise, comment,
a partir du signal de parole, ’enfant parvient a établir le
répertoire des structures sonores caractérisant sa langue.
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L’enfant doit reconnaitre la similitude des phonémes en
dépit de leur grande variabilité acoustique, due aux seg-
ments adjacents, & la position dans le mot, & la voix du
locuteur, ou encore & la vitesse d’élocution. Pour ce faire,
le systéme doit étre capable de segmenter le signal sonore
en unités d’information qui pourront &tre normalisées, stoc-
kées en mémoire et reconnues ultérieurement. On cherche
donc a déterminer la nature de ces unités de perception et
de représentation a partir desquelles I’enfant découvre les
régularités segmentales de sa langue. Selon une hypothése,
I'unité que le systéme perceptif est prédisposé i traiter
serait de 1’ordre de la syllabe.

LA PERCEPTION DES UNITES DE PAROLE

Les résultats de plusieurs de nos recherches suggérent que
les enfants nouveau-nés percoivent la syllabe comme une
unité (Bertoncini, Mehler, 1981). On a montré qu’ils dis-
criminent mieux des séquences syllabiques (tap/pat) que
des séquences non syllabiques (tsp/pst). Par ailleurs, les
enfants auxquels on présente des séries de syllabes diffé-
rentes partageant un phoneme commun (soit la Consonne,
soit la Voyelle, dans des syllabes CV) ne sont pas capables
de reconnaitre 1’identité du phonéme et réagissent sur la
base de la globalité¢ de la syllabe (Bertoncini, Bijeljac-
Babic, Jusczyk, Kennedy, Mehler, 1988). 1l semble donc
qu’au moins au cours des premiéres semaines les enfants
pergoivent des syllabes globalement sans les analyser en
termes de composants phonétiques. Ces résultats sont &
distinguer de ceux de la discrimination ot deux syllabes
CV qui varient sur un seul trait phonétique (ex. : ba/da)
sont parfaitement discriminées par les enfants.

La syllabe pourrait donc étre [’unité permiére de percep-
tion, et conserver un rdle important dans la perception (et
la production) des mots, comme semblent I’indiquer les
recherches effectuées avec des sujets adultes. Cependant,
jusque récemment, tous les travaux sur la perception de la
parole chez le jeune enfant avaient utilisé des stimuli
constitués d’une seule syllabe, presque toujours du type
CV. 11 fallait donc soumettre les enfants A des stimuli plus
proches de ce qui fait la parole naturelle, & savoir des
énoncés multisyllabiques, afin de déterminer s’ils les per-
cevaient comme étant constitués d’unités syllabiques.
Nous nous sommes interrogés sur la capacité des enfants
nouveau-nés a percevoir le nombre de syllabes qui
composent les mots (Bijeljac-Babic, Bertoncini, Mehler,
1993). En effet, si les enfants pergoivent et se représentent
les mots multisyllabiques comme constitués de syllabes,
alors ils doivent étre capables de discriminer, par exemple,
des mots bisyllabiques de mots trisyllabiques.

Des enfants de 3 ou 4 jours ont été soumis a des listes de
mots (ou pseudo-mots) trés variés phonétiquement,
composés de deux ou trois syllabes (ex.: balé, posu../
rigafo, délima...). Aprés plusieurs minutes de familiarisa-
tion avec 1’une des listes (bi- ou trisyllabes), I’autre liste
leur était présentée. Comme chaque liste comptait plusieurs
dizaines de mots différents, les enfants ne pouvaient les
distinguer sur la base des mots qui y figuraient. I leur
fallait « reconnaitre », a travers cette diversité, une pro-
pri¢t¢ commune (soit deux, soit truis syllabes), et répondre

au changement de liste sur la base de cette propriété. Les
résultats ont montré qu’en effet les nouveau-nés réagis-
saient a un tel changement. On peut ainsi en déduire qu’ils
avaient remarqué la similitude des mots de chaque liste,
basée sur le nombre de syllabes. En revanche, lorsqu’on
présentait des listes de pseudo-mots, tous composés de
deux syllabes, mais se distinguant sur le nombre de pho-
nemes (consonnes et voyelles), les enfants ne parvenaient
pas a les discriminer.

La syllabe est-elle ’unité premiére de représentation de la
parole, ou d’autres unités peuvent-elles prétendre au méme
statut 7 La syllabe est I’unité rythmique qui caractérise le
frangais, mais des langues comme 1’anglais ou le japonais
présentent des structures rythmiques différentes. Il était
donc important de déterminer si les enfants discriminent
aussi des énoncés de ces langues sur le nombre de syllabes
qui les composent. Dans une étude récente, nous avons
présenté a des nouveau-nés francais des listes de mots
japonais, prononcés par une locutrice japonaise (Berton-
cini, Floccia, Nazzi, Miyagishima, Mehler, en préparation).
Lorsque les listes étaient organisées en fonction du nombre
de syllabes (ex. : iga, kesi, hake, yuri... vs. hekiga, kokesi,
hakike, yukari..) les nouveau-nés les distinguaient tout
comme ils I’avaient fait avec les pseudo-mots frangais. Au
contraire, lorsque les listes étaient constituées de mots
bisyllabiques, variant sur le nombre d’unités moraiques
sub-syllabiques utilisées en japonais (ex. : iga, kesi, hake,
yuri... vs. INga, kesiN, haQke, yuuri...), les nouveau-nés
ne montraient pas de réaction de discrimination. Malgré
la différence de structure rythmique des mots, les enfants
semblent encore une fois n’en traiter que la composition
syllabique.

Par ailleurs, en japonais, chaque mot est prononcé avec un
contour intonatif précis, fait d’une succession de tons hauts
et bas, suivant des régles strictes, en fonction du nombre
d’unités composant le mot. Ainsi, deux mots peuvent se
distinguer uniquement sur le contour. Dans une seconde
€tude, nous avons présenté aux nouveau-nés frangais des
mots bi- et trisyllabiques en mélangeant les mots & contour
montant et les mots a contour descendant. Dans ce cas,
les enfanis se sont montrés incapables de distinguer les
mots sur le nombre des syllabes. Ces résultats suggérent
que les enfants portent principalement leur attention sur la
prosodie des mots, et ne parviennent & en analyser la
composition syllabique que s’ils ont établi une représen-
tation unique au niveau global.

DISCRIMINATION DES LANGUES

Comme nous 1’avons dit plus haut, ce ne sont pas des
syllabes ou des mots isolés que les bébés entendent le plus
souvent, mais des phrases, de longueur et de complexité
variables, voire des phrases incomplétes ou agrammati-
cales. Pourtant, c’est a partir de ces informations complexes
qu’ils doivent extraire les caractéristiques de leur langue
maternelle. La situation se complique encore lorsque les
nourrissons sont élevés dans un milieu bilingue. On a vu
que I'influence de la langue maternelle se manifeste a partir
de six mois sur la facon dont les enfants percoivent les
voyelles (Kuhl et al., 1992 ; Polka, Werker, 1994). Que se
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passe-t-il au cours de ces six premiers mois, et sur quelles
informations linguistiques les nourrissons distinguent-ils
leur langue maternelle d’une autre langue ?

Des phrases d’environ 15 secondes, extraites du discours
spontané d’une femme bilingue francais-russe, ont ét€ pré-
sentées A des nouveau-nés frangais, dont on enregistrait
les taux de succion. Une fois les enfants « habitués » a la
présentation des phrases de la langue maternelle (frangais)
ou étrangére (russe), les sujets du groupe expérimental
entendaient des phrases de 1’autre langue alors que ceux
du groupe contrdle continuaient d’entendre la méme
langue. L’augmentation significative des taux de succion
apres le changement de langue, dans le groupe expéri-
mental, a révélé que les nouveau-nés discriminaient les
phrases en frangais des phrases en russe. Cette discrimi-
nation s’accompagnait d’une préférence pour la langue
maternelle, reflétée par une activité de succion plus impor-
tante A 1’écoute des phrases en frangais. Sur quel type
d’information les enfants se sont-ils basés pour distinguer
ces deux langues ? 1l semble 14 encore que la prosodie
(intonation, rythme, accentuation) ait joué un role déter-
minant. En effet, la discrimination entre langue maternelle
et étrangére persistait lorsque les phrases étaient filtrées
de maniére a ne préserver que l’information prosodique
(Mehler, Jusczyk, Lambertz, Halsted, Bertoncini, Amiel-
Tison, 1988).

Il semble donc que dés la naissance les enfants puissent
reconnaitre leur langue maternelle grice a sa prosodie.
Mais quelle est la quantité d’information nécessaire ou en
combien de temps un bébé s’aper¢oit-il qu’il s’agit de sa
langue maternelle ? La mesure du temps d’orientation ocu-
laire permet d’aborder cette question. Des phrases, exiraites
d’une histoire lue en frangais ou en anglais par une locu-
trice bilingue, ont été présentées, aléatoirement & gauche
ou a droite, a des nourrissons américains de 2 mois, iSsus
de familles anglophones monolingues. Si les enfants recon-
naissent leur langue maternelle, leurs réponses d’orienta-
tion & I’écoute d’une langue totalement inconnue doivent
étre différentes. Effectivement, a4 2 mois, les nourrissons
répondent plus lentement, d’environ 300 ms, a la présen-
tation des phrases de la langue étrangére qu’a celle de la
langue maternelle. On observe le méme comportement que
les phrases soient filtrées ou non, soulignant une fois de
plus I'importance des indices prosodiques. Par ailleurs, les
nourrissons répondaient de fagon similaire et ralentie aux
phrases, tant anglaises que francaises, dont la prosodie était
détruite. Enfin, trés peu d’information linguistique semble
leur étre nécessaire puisqu’il suffit de phrases d’environ
une seconde pour qu’ils reconnaissent leur langue mater-
nelle dans ce paradigme expérimental (Dehaene-Lambertz,
en préparation).

Les nourrissons apprennent trés rapidement certaines
caractéristiques de leur langue maternelle, et au cours des
premiers mois les informations prosodiques globales
semblent prédominer dans la perception de la parole. Cette
attention particuliere 4 la prosodie serait trés utile a ’ac-
quisition de la grammaire et du lexique, car I’organisation
prosodique des phrases est un des indices qui permettent
de regrouper les termes reliés entre eux et de segmenter
le discours en unités linguistiques (Wanner, Gleitman,
1982 ; Jusczyk, Hirsh-Pasek, Kemler Nelson, Kennedy,
Woodward, Piwoz, 1992).

UNE APPROCHE NEUROPSYCHOLOGIQUE
DU DEVELOPPEMENT DU TRAITEMENT
DE LA PAROLE

S’il est démontré que le traitement du langage est associé,
chez la majorité des adultes, a I’hémisphere gauche, la
question d’une spécialisation précoce de certaines régions
cérébrales pour le traitement linguistique reste débattue. Le
recours aux méthodes d’imageric fonctionnelle est donc
nécessaire, mais toutes ne sont pas utilisables avec de trés
jeunes enfants. La technique des potentiels évoqués a
I’avantage d’étre non invasive et ne nécessite qu’un équi-
pement relativement modeste. La médiocre résolution spa-
tiale peut étre améliorée en utilisant un réseau trés dense
d’électrodes, et I’incomparable résolution temporelle de
cette méthode permet de suivre la séquence des opérations
perceptives.

Grice a cette technique, la discrimination syllabique a pu
étre décomposée en trois étapes. Des nourrissons de 2 a
3 mois entendaient deux syllabes /ba/ et /ga, identiques en
durée, intensité et fréquence fondamentale. Pour chaque
nourrison, I’une des syllabes était désignée comme la syllabe
standard (S), autre comme la syllabe déviante (D). A
chaque essai, une séquence de cinqg syllabes était présentée.
Dans la moitié des cas, la syllabe S était répétée cinq fois,
dans I’autre moitié, elle était répétée quatre fois, suivie d’une
seule occurrence de la syllabe D. L’analyse de 1’évolution
de T'activité électrique cérébrale a permis d’isoler deux
étapes précoces, survenant dans deux régions temporales
proches, qui correspondraient & une analyse acoustique pro-
gressivement affinée de la syllabe. A 220 ms, ’analyse
acoustique ne permet pas de distinguer la syllabe D de la
syllabe S. A 400 ms, I’information phonétique est traitée et
permet de discriminer les deux syllabes. Une seule présen-
tation de D suffit au nourrisson pour la reconnaitre comme
nouvelle. Enfin, ces deux premigres étapes montrent une
asymétrie en faveur de 1’hémisphere gauche, ce qui suggére
une dominance cérébrale et une spécialisation fonctionnelle
déja présente. Une troisieme étape frontale, a partir de
700 ms, suit I'introduction de la syllabe D et correspondrait
A Dactivation d’un systtme d’orientation & la nouveauté
(Dehaene-Lambertz, Dehaene, 1994). L’utilisation plus sys-
tématique de cette technique devrait améliorer notre compré-
hension des relations entre maturation cérébrale et capacité
linguistique, en déterminant a des dges donnés la séquence
de traitement et les zones cérébrales impliquées.

D’autres moyens s’offrent également a I’étude neuropsy-
chologique des capacités précoces de traitement de la parole.
En particulier 1’étude d’enfants souffrant de 1ésions céré-
brales peut nous éclairer sur la relation entre déficits fonc-
tionnels et atteintes anatomiques précoces. Les Iésions céré-
brales pourraient affecter le traitement linguistique, soit
directement en détruisant les structures normalement impli-
quées, soit en altérant plus généralement les processus atten-
tionnels. Comme nous ’avons vu précédemment, le trai-
tement perceptif se modifie dans les premiers mois sous
I’influence de la langue maternelle. Un déficit attentionnel,
pendant cette période, pourrait altérer ou retarder les pre-
mitres étapes d’acquisition, ainsi que le développement ulté-
rieur du langage.
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Les prématurés ont un risque important de 1ésions cérébrales.
40 a 45 % des prématurés pesant moins de 1 500 g ou nés
avant 35 semaines d’aménorrhée souffrent d’hémorragies
intraventriculaires (Papile, Burnstein, Burnstein, Koffler,
1978). Pour déterminer si ces lésions affectent la discri-
mination syllabique, deux groupes de prématurés ont été
testés a 35-36 semaines d’aménorrhée avec la technique
basée sur la mesure des taux de succion non nutritive
(Dehaene-Lambertz, soumis). Le premier groupe était
constitué de prématurés n’ayant souffert d’aucune patho-
logie périnatale. Le deuxiéme groupe comprenait des pré-
maturés porteurs de lésions intra- et périventriculaires
visibles en échographie. Les deux groupes ont montré une
réaction de discrimination au changement de syllabe. Néan-
moins, alors que les prématurés « sains » se comportaient
comme les nouveau-nés a terme, placés dans les mémes
conditions, les prématurés pathologiques avaient un compor-
tement significativement différent. L’introduction d’une
nouvelle syllabe inhibait leurs réponses de succion, plutot
que de les réactiver. Cette inhibition pourrait étre liée a des
troubles attentionnels, secondaires & des lésions du noyau
caudé et des projections caudofrontales. Cette expérience
marque un premier pas dans I’étude des capacités précoces
des nourrissons souffrant de 1ésions cérébrales, et 1’on peut
penser que dans des tdches plus complexes, ol le cofit
attentionnel serait plus important, des déficits linguistiques
pourraient apparaitre,

EN CONCLUSION

Dés la naissance, le systéme perceptif est prét i utiliser
certaines propriétés du signal de parole. Aussi, trés préco-
cement, les capacités initiales « universelles » se modifient
sous I’influence de la langue maternelle. Les processus per-
ceptifs et attentionnels impliqués dans le traitement de la
parole vont se spécialiser et se structurer en fonction des
propriétés prosodiques, puis phonologiques de la langue. Il
est possible enfin que le développement de la production et
la compréhension de quelques mots soient nécessaires a
"acquisition compléte de la structure sonore de la langue
(de Boysson-Bardies, Vihman, 1991 ; Hallé, de Boysson-
Bardies, 1994). Un premier pas a été entrepris vers la déter-
mination neuropsychologique du traitement de la parole
chez le jeune enfant. Des recherches ultérieures devront
examiner les relations entre maturation cérébrale et déve-
loppement des capacités linguistiques, ainsi que 1’éventuel
retentissement des lésions cérébrales périnatales sur les pre-
miéres acquisitions. Enfin, les recherches actuelles
confirment I’extréme sensibilité et la spécialisation du sys-
teme dont est doté tout étre humain pour traiter de facon
trés particuli¢re certains signaux de son environnement
sonore, et en faire sa langue maternelle.
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LE DEVELOPPEMENT DU SYSTEME VESTIBULAIRE CHEZ LE NOURRISSON

Le développement du systeme
vestibulaire chez le nourrisson
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RESUME : Le développement du systéme vestibulaire chez le nourrisson.

Ce chapitre présente une synthése des connaissances actuelles sur le développement du systéme
vestibulaire chez le nourrisson. Aprés avoir insisté sur la précocité de I’organogenése prénatale du
systéme labyrinthique, nous résumons bri¢vement le niveau de maturation de ce systéme chez le
prématuré et le nouveau-né a terme. Le développement des réponses vestibulaires postnatales est
ensuite analysé 4 la lumigre des différentes perspectives développementales qui I’ont étudié.
Mots clés : Développement vestibulaire — Nourrissons.

SUMMARY: The development of the vestibular system in young babies.

This chapter is a synthesis of the present knowledge about the development of the vestibular system
in the newborn baby. After pointing out the precociousness of the prenatal organogenesis of the
labyrinthine system, we briefly summarize the maturation level of this system in the premature and
full-tern newborn. The development of the postnatal vestibular responses is then analyzed consi-

dering the various developmental approaches according to which it has been studied.
Key words: Development of vestibular — Young babies,

les plus fascinants. Trés précoce dans I’histoire des

espéces comme dans ’ontogenése, il présentc un
certain nombre de caractéristiques en apparence contradic-
toires. Au premier abord, ce systéme apparait comme un
systéme simple et primitif du point de vue de son organi-
sation fonctionnelle : un ensemble de récepteurs périphé-
riques, situés & une synapse des neurones vestibulaires du
tronc cérébral, chargé d’enregistrer et de coder les accélé-
rations linéaires et angulaires. De plus, 4 la différence des
stimuli visuels ou auditifs complexes, les caractéristiques
physiques des stimulations vestibulaires se définissent
uniquement en termes de direction et de valeur de 1’accé-
lération. Mais le systéme vestibulaire est également extré-
mement complexe. Cette complexité est avant tout lie a sa
fonction. Le systtme vestibulaire est impliqué dans le con-
trole de base de D’activité posturale, fondamentale pour la
perception et ’action, mais également dans un ensemble
sophistiqué de processus cognitifs mis en jeu dans la per-
ception et la représentation des déplacements de I’organisme
ainsi que dans I’orientation spatiale. Un second aspect con-
cernant la complexité du systéme vestibulaire réside dans
sa nature fondamentalement plurimodale. Les stimulations

l e systéme vestibulaire est un des systémes sensoriels

naturelles du systéme vestibulaire, liées au mouvement de
la téte et du corps, sont toujours multisensorielles (vesti-
bulaires, proprioceptives et extéroceptives). Ces différentes
informations fournissent une redondance sensorielle néces-
saire au fonctionnement du systéme vestibulaire : la sim-
plicité des récepteurs et des stimulations vestibulaires fait
que, dans bien des cas, le codage de la direction et de la
valeur des accélérations linéaires et angulaires serait impos-
sible sans cette redondance sensorielle. La contrepartie d’un
fonctionnement redondant et plurimodal se trouve dans la
grande complexité des connexions entre les structures neu-
ronales vestibulaires et les autres structures du systeme ner-
veux central. En effet, bien que ’essentiel du traitement des
stimulations vestibulaires se fasse & un niveau sous-cortical
(les neurones vestibulaires du tronc cérébral), ces structures
n’en sont pas moins polyafférentées et en relation avec un
nombre important de structures nerveuses localisées a dif-
férents niveaux du nevraxe. Cet article n’a pas pour objet
de présenter un abrégé de physiologie vestibulaire. Celle-ci
est maintenant bien connue, méme si persistent des inter-
rogations 2 propos de la représentation centrale des sensa-
tions de mouvement liées au déplacement du corps propre.
Cependant, le développement du systéme vestibulaire a regu
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peu d’attention de la part des chercheurs. Nous avons tenté
dans cet article de présenter une synthése des travaux effec-
tués dans différentes perspectives développementales.

ORGANOGENESE ET DEVELOPPEMENT DU
LABYRINTHE

La précocité du développement prénatal du systéme vesti-
bulaire est connue depuis longtemps. Il a fallu cependant
attendre le développement des techniques de microscopie
optique pour obtenir des descriptions fines des débuts de Ia
mise en place des structures labyrinthiques. Ces travaux,
dont on trouvera une synthése chez Hoshino (1982) et
Anniko (1983), ont permis de montrer que les récepteurs
labyrinthiques sont différenciés anatomiquement et matures
aux environs de la moitié du développement prénatal : 18
a 20 semaines. Les structures nerveuses responsables des
réponses vestibulo-oculaires se mettent en place autour de
la 12° semaine et sont complétement fonctionnelles a
24 semaines environ. Le nerf vestibulaire se développe pré-
cocement (vers 16 semaines environ), & peu prés en méme
temps que les grandes voies spinales. L’utilisation de tech-
niques de microscopie électronique & balayage a permis de
préciser la mise en place des structures vestibulaires : a
7 semaines les récepteurs ne sont pas individualisés et il
faut attendre la 8° semaine pour que les récepteurs se dif-
férencient. Chez le feetus humain, le développement des
récepteurs vestibulaires se fait en deux phases rapides sépa-
rées par une pause maturative entre 9 et 12 semaines. A
14 semaines, les récepteurs sont similaires & ceux de I’adulte,
mais les canaux semi-circulaires n’ont atteint que 55 % de
leur taille. Il semble en outre qu’a cette date la maturation
des utricules soit plus avancée que celle des canaux semi-
circulaires, qui va continuer encore durant quelques
semaines. A la naissance, le systéme vestibulaire est donc
entierement mature : les organes otolithiques et les canaux
semi-circulaires sont complets. Les cellules ciliées des
récepteurs sont fonctionnelles et les fibres du nerf vesti-
bulaire présentent un niveau de myélinisation comparable
a celui de I’adulte.

Réponses vestibulaires prénatales

Pour des raisons techniques aisément compréhensibles, les
comportements vestibulaires feetaux n’ont été systémati-
quement étudiés que récemment. I semble néanmoins
qu’autour de la 10° semaine on puisse observer une ébauche
de réflexe de Moro. Aux environs de la 12° semaine appa-
raissent les premiers réflexes vestibulo-oculaires. I est
cependant nécessaire d’attendre la 24° semaine pour obtenir
des réponses vestibulo-oculaires nettes. C’est surtout autour
de I’4ge de 32 semaines que les réponses vestibulaires
peuvent étre clairement distinguées : le réflexe de Moro est
complet et s’observe en réponse 4 un mouvement brusque
de la meére. C’est également a cette date que le feetus serait
capable de s’orienter dans le liquide amniotique par un
« pédalage d’origine labyrinthique ». Les travaux menés par
J.-P. Lecanuet et collaborateurs font état de modifications
du rythme cardiaque du feetus en réponse a une stimulation
vestibulaire par balancement.

Réponses vestibulaires postnatales

Nous limiterons notre présentation du développement post-
natal des réponses vestibulaires aux données concernant le
bébé humain. Nous avons présenté ailleurs (Jouen, 1990)
un résumé des principaux résultats obtenus chez I’animal.

Réponses vestibulaires chez le prématuré

L’essentiel des travaux chez le prématuré porte sur la pré-
sence de réponses vestibulo-oculaires. Eviatar et Eviatar
(1978) ont ainsi testé la présence d’un nystagmus vestibu-
laire chez des nouveau-nés eutrophiques, hypotrophiques,
hypertrophiques et prématurés. Chez environ 75 % des nou-
veau-nés a terme, le nystagmus est présent lorsqu’il est testé
entre 10 et 75 jours aprés la naissance. Ce chiffre n’est que
de 25 % pour les bébés hypotrophiques. Il faut attendre
I’age de 3 & 4 mois pour que les hypotrophiques présentent
une fréquence comparable de nystagmus. Aucun des bébés
nés prématurément ne présente de nystagmus entre 10 et
75 jours : cette réponse se développe entre le 4¢ et le 9°
mois de vie postnatale. La présence du réflexe de Moro a
également été étudiée, chez le prématuré: dés I’dge de
25 semaines post-conceptionnelles, un réflexe de Moro
complet est observé. Cette réaction vestibulaire est présente
chez 80 % des prématurés de 30 semaines post-conception-
nelles.

Réponses vestibulaires chez le nouveau-né

1l n’existe, a notre connaissance, qu’un seul travail qui ait
étudi€ I’influence de la sensibilité vestibulaire sur la régu-
lation du tonus postural chez le nouveau-né : la recherche
d’Antonova et Vakhrameeva (1973) qui teste le réflexe de
Hoffman (H-reflex). Des nouveau-nés en état de veille atten-
tive ont été suivis durant les six premiers jours de vie. La
stimulation vestibulaire a été créée en déplagant les sujets
d’une position horizontale 4 une position semi-verticale (52
degrés par rapport a I’horizontale). Le réflexe monosynap-
tique de Hoffman était provoqué par une légére stimulation
€lectrique. Le tonus musculaire était enregistré par électro-
myographie. Les résultats peuvent étre résumés de la fagon
suivante : a4 un jour de vie, seule une influence vestibulo-
spinale inhibitrice est observée ; dés le deuxiéme jour de
vie, un effet facilitateur ou inhibiteur est observable.

Un nystagmus post-rotatoire, induit par une brusque décé-
Iération suivant une dizaine de rotations i vitesse constante,
est observé chez 100 % des nouveau-nés de 3 heures a
10 jours. Chez la grande majorité de nouveau-nés, une forme
imparfaite de nystagmus vestibulaire per-rotatoire est éga-
lement observable. Cependant, le nystagmus vestibulaire
per-rotatoire disparait en cas d’anesthésie maternelle anté-
rieure a I’accouchement, d’anoxie néonatale, d’un taux trop
élevé de bilirubine ou en cas de troubles neurologiques
attestés. Deés 1’dge de 3 mois, le nystagmus vestibulaire est
similaire a celui observé chez ’adulte (Ornitz, 1983). 11 est
intéressant de noter, 4 ce propos, un effet similaire au niveau
du réflexe vestibulo-oculaire : ce n’est qu’a ’age de 3 mois
que cette réponse devient comparable a ce qu’elle est chez
I’adulte. C’est également a cet Age de 3 mois que la fixation
visuelle d’une cible, se déplagant en phase avec la téte du
sujet, entraine une disparition du réflexe vestibulo-oculaire.

100 AN.AE. N° 33 - JUILLET 1995



ATELP .

= )

LE DEVELOPPEMENT DU SYSTEME VESTIBULAIRE CHEZ LE NOURRISSON

Le développement postnatal des réponses
vestibulo-oculaires

Le développement postnatal du nystagmus vestibulaire
per-rotatoire est le suivant: sa fréquence augmente pro-
gressivement entre la naissance et 1’age de 7 mois. Jusqu’a
4 mois environ il n’y a que peu de déviations oculaires
compensatrices des yeux. De 4 & 7 mois apparaissent de
fentes oscillations conjuguées des deux yeux. A partir de
7 mois, on observe des oscillations des yeux moins impor-
tantes en amplitude et de fréquence plus élevée qui s’ap-
parentent vraisemblablement & la composante rapide du nys-
tagmus vestibulaire. Aucune relation développementale
n’est trouvée pour la fréquence du nystagmus post-rotatoire.
En revanche, I’amplitude du nystagmus augmente de la
naissance jusqu’a 7 mois, pour la réponse mesurée durant
la stimulation vestibulaire comme pour la réponse observée
aprés la décélération. De 7 4 24 mois, les réponses vestibulo-
oculaires restent stables (Eviatar et Eviatar, 1978).

Le développement de la sensibilité

aux accélérations

Différentes recherches ont étudié la sensibilité du bébé a
des accélérations angulaires sinusoidales - le seuil de sen-
sibilité vestibulaire (mesuré par le nystagmus) diminue de
10°/sec® & ’age de 2 mois jusqu’a une valeur de 4°/sec’
pour les enfants de 5 ans. La sensibilité passe ensuite de 4
a 2°/sec? entre 5 et 12 ans. Lorsque des stimulations vesti-
bulaires trapézoidales, comportant une accélération, une
phase de vitesse constante et une décélération, sont utilisées,
la latence, I’amplitude et la vitesse des différentes phases
du nystagmus vestibulaire diminuent, d’abord rapidement
entre la naissance et la fin de la premiere année, puis pro-
gressivement jusqu’a ’adolescence. La fréquence du nys-
tagmus augmente en fonction de 1’dge des sujets. La durée
de la réponse est plus courte entre la naissance et 12 mois
mais ne se modifie plus apres cet dge.

Par une technique de recueil des déplacements antéro-pos-
térieurs de la téte, nous avons été parmi les premiers (Jouen,
1986) a avoir testé la sensibilité & des accélérations linéaires
et montré que les bébés de 2, 3 et 4 mois sont sensibles a
des accélérations linéaires sagittales aussi faibles que
0,022 g. En utilisant une stimulation linéaire horizontale (la
translation antéro-postérieure ou postéro-antérieure d’une
plate-forme) il a été montré que dés 15 mois les réponses
vestibulo-spinales, mesurées par électromyographie, sont
similaires & celles observées chez 1’adulte. Ces travaux ont
été récemment repris par Woollacott (1988, 1993). Les résul-
tats indiquent clairement qu’avant le controle de la station
assise (vers 6 mois), les réponses musculaires a ce type de
stimulation vestibulaire sont inorganisées et variables. Elles
présentent en outre un haut degré de coactivation entre paires
de muscles antagonistes. En revanche des que le bébé mai-
trise la station assise, les réponses musculaires présentent
une similitude impressionnante avec ce qui est observé chez
I’adulte en position érigée.

LE DEVELOPPEMENT DES REPONSES

ANTIGRAVITAIRES

Des le début du siecle, les travaux chez 1’animal ont insisté
sur I’étroite relation qu’entretient le systéme labyrinthique

avec les systémes proprioceptifs et extéroceptifs comme la
vision. On peut distinguer différentes réponses qui sont
déterminées conjointement par la sensibilité vestibulaire et
la proprioception. Les réflexes de Landau et de Moro sont
un bon exemple de ces réactions antigravitaires précoces
qui, observables chez le feetus, le prématuré et le nouveau-
né A terme, sont amenées A disparaitre progressivement au
cours des premiers mois de vie. Eviatar et Eviatar (1978)
ont mis en évidence sous le terme de réaction a I’accélé-
ration verticale une réponse qui s’apparente a ce type de
réponses réflexes. Parallélement a la disparition progressive
des réponses réflexes se mettent en place progressivement
les réponses de redressement qui, en étroite relation avec
le développement tonico-postural, vont former 1’essentiel
des réactions d’équilibration antigravitaire du nourrisson.
Un des plus caractéristiques de ces réflexes vestibulaires
d’équilibration, qui apparait précocement (2 & 3 mois), est
celui du redressement de la téte obtenu par inclinaison
latérale du corps (Peiper, 1963). Une stimulation otolithique
rapide, par changement de position du corps, induit une
réponse complexe mettant en jeu une composante vestibulo-
oculaire : les yeux de poupée, et une composante vestibulo-
céphalique : le redressement dans une position verticale de
la téte. Lorsque le bébé controle la position assise sans aide,
autour de 6 mois, apparaissent d’autres réactions de maintien
de 1’équilibre telle la réaction d’arc-boutant : si1’on incline
latéralement un bébé placé en position assise, au redresse-
ment de la téte est associée une extension du bras visant a
rétablir I’équilibre perturbé (Eviatar et Eviatar, 1978). Enfin,
la réaction parachute, qui s’observe lorsque le béb¢ est en
orthostatisme, est de méme nature que les précédentes : une
stimulation vestibulaire par poussée du corps induit un
redressement de la téte et une extension protectrice des bras
(Peiper, 1963 ; Eviatiar et Eviatar, 1978). Woollaccott, Debu
et Mowatt (1987) ont également étudié les réactions pos-
turales consécutives a une perturbation par inclinaison ou
par translation du corps chez des bébés de 4 4 18 mois en
utilisant des enregistrements électromyographiques des
muscles de la nuque, du tronc et de 1’abdomen. Les résultats
de ce travail sont éloquents. Les bébés de 5 a 6 mois,
incapables de maintenir une posture assise de fagon indé-
pendante, présentent des réponses localisées uniquement aux
muscles extenseurs et fléchisseurs de la nuque. De plus, dés
I’age de 4 mois, en absence de stimulation visuelle, les
réponses musculaires sont cohérentes dans 100 % des cas
avec le sens de la stimulation : quand le support se déplace
vers 1’arrire et que le bébé s’incline vers I’avant, les muscles
de la nuque sont activés pour compenser I’inclinaison. Mais
a cet Age la vision n’est pas nécessaire : lorsque les infor-
mations visuelles sont présentes, les réponses sont appro-
priées dans 60 % des cas seulement. A I’inverse, a 18 mois,
les réponses 4 la perturbation s’observent au niveau des
muscles de la nuque et du tronc et sont congruentes avec
la perturbation, que la vision soit présente ou pas.

Les réactions de placement visuel se caractérisent par une
extension des bras lorsque le bébé est doucement approché
d’une surface. Les travaux de neurophysiologie qui ont
étudié le placement visuel chez ’animal ont montré qu’une
privation sensorielle (visuelle ou vestibulaire) entrainait la
disparition de ce comportement. Cette réponse, qui n’a été
que peu étudiée chez le bébé, pose des probleémes quant a
sa nature méme. Pour Paine et Oppé (1966) la réponse de
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placement n’est pas sous contrdle visuel, puisque la sup-
pression (temporaire ou définitive comme dans le cas de la
cécité, par exemple) des informations visuelles ne 1’altére
pas. Cependant Bullinger et Mellier (1988) ne l’ont pas
observée dans leur population de bébés aveugles. D’aprés
leurs travaux, cette réponse n’apparait que si une suppléance
sensorielle (comme un guide ultrasonique) est offerte au
nourrisson déficient visuel. Chez le bébé de 8 a 11 mois, la
réponse de placement visuel disparait lorsqu’elle est solli-
citée dans la partie optiquement profonde du dispositif de
la falaise visuelle. Cette recherche indique clairement que
la stimulation vestibulaire n’est pas suffisante pour induire
la réaction. La réaction parachute a également été étudiée
chez le nourrisson de 3 & 18 mois en faisant varier la
présence ou I’absence d’informations visuelles, la taille du
champ visuel stimulé et I’intensité de la stimulation vesti-
bulaire. La réponse parachute est présente a I’dge de 4 mois
et se développe progressivement jusqu’a 9 mois, ou elle est
complete et reste ensuite stable. La réponse n’est pas pré-
sente, ou est incompléte, en cas de suppression des infor-
mations visuelles et lorsque la stimulation vestibulaire est
de faible intensité. Elle est enti¢rement présente lorsque le
champ visuel du bébé est totalement occupé par le stimulus
visuel. Ces résultats suggeérent donc que la réaction para-
chute serait une réponse visuo-vestibulaire se développant
sous contrdle visuel durant la premiére année de la vie.

STIMULATIONS VESTIBULAIRES
ET DEVELOPPEMENT

Tout un courant de recherches s’est penché sur 1’effet des
stimulations vestibulaires sur la réactivité du nouveau-né.
L’influence de la sensibilité vestibulaire sur les activités
perceptives et motrices du nourrisson a également fait 1’objet
de recherches récentes.

Stimulations posturales et développement moteur
L’influence bénéfique des stimulations vestibulaires pré-
coces sur le développement posturo-moteur a été étudiée
chez différentes populations de bébés (cf. Ornitz, 1983, pour
une synthese). La relation entre le retard d’apparition de
certaines formes de comportements vestibulaires spontanés
et les retards généraux du développement moteur, observés
chez le bébé déficient, suggeére 1’existence d’un lien direct
entre fonctions vestibulaires et développement moteur.
Cependant on n’a pas trouvé, chez des bébés élevés en
institution — classiquement réputés comme présentant des
retards généraux de développement —, de relation entre
stimulation vestibulaire et développement moteur, tel qu’il
peut étre évalué par les échelles de Gesell.

Les différents types de stimulations vestibulaires, tactiles et
kinesthésiques, préconisés dans les programmes de stimu-
lation compensatoire pour le bébé prématuré, ont été réper-
toriés par Bloch, Mellier et Brion (1984). Dans les premiers
travaux, effectués avant les années 80, le bercement direct
de I’enfant par I’adulte est le plus couramment utilisé. Les
résultats de ces différentes recherches font généralement état
de progres globaux du gain pondéral et des scores a dif-
férentes échelles de développement. Des prématurés ont été

soumis a des séances quotidiennes de stimulation sinusoidale
des le 5° jour postnatal. Ces bébés, testés ensuite a 1’Age de
36 semaines post-conceptionnelles, manifestent une nette
augmentation des performances auditives, visuelles et
motrices par rapport a celles d’une population témoin non
stimulée. Les matelas d’eau, oscillants ou non, ont également
€te testés : les stimulations vestibulo-kinesthésiques pro-
voquées par ce dispositif ont une influence sur I’organisation
des phases de sommeil du bébé prématuré et peuvent induire
une diminution de la fréquence des apnées et de la brady-
cardie. Une faible oscillation (20°), de basse fréquence
(0,21 Hz), d’un matelas d’eau induit, chez le prématuré, une
amélioration des capacités visuelles et auditives, une dimi-
nution de I’hypertonicité, une modification de la motilité et
des transformations des patterns de mouvements spontanés.
Clark, Kreutzberg et Chee (1977) sont les premiers a avoir
test€ chez 13 bébés de 3 & 13 mois I’effet de stimulations
vestibulaires sur différents réflexes posturaux et plusieurs
items moteurs. Chaque sujet recevait, durant 4 semaines,
16 séances de 10 rotations dans I’obscurité 4 une vitesse
constante de 100°/sec. Pour le groupe témoin (13 bébés
appareillés en 4ge mais non stimulés), ’augmentation des
performances, mesurée par un pourcentage global, est de
3,8 % pour les réflexes posturaux et de 6,7 % pour les items
psychomoteurs aprés une période de 4 semaines. Ces
chiffres sont respectivement de 12,2 % et de 27,4 % pour
le groupe expérimental.

Stimulations vestibulaires et vigilance

L’importance des stimulations vestibulaires dans le controle
des états comportementaux a été soulignée par différentes
recherches. Une heure de bercement rythmique quotidien
induit chez le prématuré un état d’hyper-relaxation, se tra-
duisant par une augmentation de la fréquence de fermeture
des yeux. Chez le nouveau-né, les stimulations vestibulo-
kinesthésiques provoquées par une accélération linéaire ver-
ticale réduisent significativement la durée des pleurs. A
2 mois, aprés 15 minutes de bercement sinusoidal latéral a
0,9 Hz, les bébés pleurent moins et s’endorment plus rapi-
dement. De fagon générale, a une accélération vestibulaire
maximale en termes de fréquence et d’amplitude correspond
le niveau de vigilance le plus bas.

L’¢étude de la sensibilité vestibulaire durant le sommeil a
essentiellement porté sur la fréquence des mouvements
rapides des yeux (REM) pour deux raisons. Les travaux sur
I’animal ont mis en évidence ’importance des noyaux ves-
tibulaires dans le contrdle de cette motricité oculaire durant
le sommeil. D’autre part, chez ’adulte, certaines pathologies
des noyaux vestibulaires peuvent supprimer les phases REM
du sommeil paradoxal. Bernuth et Prechtl (1969) ont enre-
gistré ’activité oculo-motrice chez 6 nouveau-nés de 4 a
7 jours en réponse a une stimulation vestibulaire sinusoidale
dont les accélérations variaient entre 68,4 et 286,3°/sec?.
Durant les phases d’éveil et de sommeil paradoxal, une
accélération vestibulaire maximale induit I’amplitude maxi-
male du réflexe vestibulo-oculaire. La déviation compen-
satrice des yeux est en parfaite opposition de phase (180°)
avec la stimulation vestibulaire. La durée des différentes
phases de sommeil n’est pas influencée par les stimulations
vestibulaires, mais chez le nouveau-né, en cas de stimulation
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labyrinthique, la fréquence des mouvements rapides des
yeux se trouve diminuée durant les phases de REM. Enfin,
durant les phases de sommeil régulier, le réflexe vestibulo-
oculaire est pratiquement inexistant. Ces résultats laissent
donc penser que chez le nouveau-né le systéme vestibulaire
serait plus actif durant les périodes d’activité phasique du
sommeil irrégulier.

Les modifications du rythme cardiaque sont généralement
considérées comme un bon indice des changements de vigi-
lance du bébé. Les variations cardiaques, en réponse a des
stimulations vestibulaires, tactiles et auditives, ont été étu-
diées par Pomerleau et Malcuit (1983) durant les phases
d’éveil et de sommeil chez des nouveau-nés & terme. Pendant
le sommeil, une stimulation vestibulo-tactile entraine une
bréve mais importante décélération cardiaque suivie d’une
accélération du rythme durant environ 6 secondes. En phase
d’éveil, la réponse est différente selon le niveau d’activité
motrice du bébé. Lorsque le nouveau-né présente, lors du
début de la stimulation vestibulaire, une réduction de son
niveau d’activité motrice, une diminution du rythme car-
diaque est observée. A I’inverse, 4 une augmentation de
’activité motrice globale est associée une augmentation du
rythme cardiaque.

Stimulations vestibulaires et traitement perceptif
Plusieurs études ont tenté de dissocier activités sensoriclles
et états comportementaux en analysant 1’influence des sti-
mulations labyrinthiques sur les réponses perceptives pré-
sentes dés la naissance (¢f. Jouen et Bloch, 1981, pour une
synthése). Seule la modalité visuelle semble avoir été€ étu-
diée. L’attention visuelle de bébés de 6 a 30 jours élevés
en Institution et soumis & une stimulation vestibulaire a ¢t€
comparée avec celle de 10 bébés de méme age €levés dans
les mémes conditions et non soumis 4 la stimulation ves-
tibulaire. L’attention visuelle des bébés stimulés est signi-
ficativement plus importante que celle du groupe témoin.
Lorsque des nouveau-nés passent du sommeil a la veille,
seule une stimulation vestibulaire (passage du décubitus
dorsal & une position semi-assise) induit une augmentation
de 1a vigilance et de lattention visuelle. Pour un nouveau-
né éveillé, une stimulation vestibulaire est un meilleur sti-
mulus que la stimulation tactile pour favoriser les méca-
nismes de l’attention. Le passage d’une position en
décubitus & une position assise n’a que peu d’effet sur le
niveau de vigilance mesuré par la durée d’ouverture des
yeux. Pour un nouveau-né en veille diffuse, un position-
nement semi-vertical du corps augmente significativement
la qualité du comportement visuel du bébé mesuré par ses
capacités a fixer et & poursuivre un stimulus en mouvement.
Ce résultat a été confirmé en comparant la poursuite visuelle
chez des nouveau-nés qui sont soit placés dans une position
(verticale ou horizontale) restant stationnaire tout au long
de la session expérimentale, soit soumis a une stimulation
vestibulaire (déplacements sinusoidaux du corps). Les bébés
stimulés présentent une poursuite visuelle plus efficiente
que les bébés non stimulés.

L’autostimulation vestibulaire
De nombreuses études font état de comportements spontanés
qui engagent le bébé dans une activité d’autostimulation
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vestibulaire, sans que 1’on connaisse exactement la fonction
d’une telle activité dans le développement. Bien que ces
comportements spontanés, qui sont essenticllement des
balancements rythmiques du corps ou de la téte, semblent
plus fréquents chez les bébés élevés en Institution, ainsi que
chez le jeune enfant autiste, leur présence transitoire au
cours du développement normal est signalée dans différents
travaux. Thelen (1979) a mené une étude longitudinale sur
20 bébés normaux durant la premiere année de vie. Elle
observe que 18 des 20 bébés étudiés présentent une activité
rythmique de balancement du corps lorsqu’ils sont en posi-
tion assise ou a quatre pattes vers 6 mois. Si les données
concernant la fréquence du balancement du corps varient
en fonction des études, il y a un accord général sur la date
d’apparition de cette activité au cours du développement :
autour de ’age de 6 mois chez le bébé normal et le bébé
élevé en Institution et vers 12 mois pour les populations
pathologiques (infirmités motrices d’origine cérébrale et
déficiences intellectuelles). Ce retard n’est d’ailleurs pas
uniquement limité aux seuls comportements vestibulaires
spontanés, mais se retrouve pour d’autres formes d’activités
rythmiques telles que la succion ou les mouvements de
pédalage des jambes, témoignant ainsi d’un décalage général
dans le développement de ces sujets. Chez le bébé normal,
ces différentes formes de comportements & dominante ves-
tibulaire apparaissent également de facon conjointe avec
d’autres activités rythmiques ou stéréotypées (Thelen,
1979). Les activités rythmiques de mouvements de téte ont
également donné licu & de nombreuses observations de
nature diverse. La présence, durant les débuts du dévelop-
pement, de formes générales d’activités rythmiques et la
prévalence de comportements d’autostimulation vestibulaire
ont conduit certains auteurs & faire I’hypothese que 1’au-
tostimulation vestibulaire et, de facon plus générale, les
stimulations labyrinthiques pourraient assurer un role fon-
damental de régulation et de modulation des différentes
activités sensorielles et motrices observées chez le bébé
(Ornitz, 1983). Cette hypothése a également été avancée
pour expliquer la fréquence importante de comportements
4 dominante vestibulaire que 1’on note chez le nourrisson
et enfant aveugle. Les informations vestibulaires supplée-
rajent a la vision déficiente ou absente.

CONCLUSION

Plusieurs points se dégagent de I'ensemble des recherches
présentées dans cette synthése. En premier lieu, le dévelop-
pement des réponses vestibulaires suit de prés les différentes
étapes du développement psychomoteur de I’enfant depuis
la naissance jusqu'a 'acquisition de la station verticale et
de la marche autonome. En second lieu, si la maturation
fonctionnelle du systéme vestibulaire est achevée a la nais-
sance, I'intégration des informations vestibulaires dans les
processus de contrdle de la posture s’établit progressivement
durant les premieres années de la vie en suivant les diffé-
rentes étapes du développement psychomoteur. Enfin, le
systéme vestibulaire joue un role fondamental dans 1'éta-
blissement de ces étapes psychomotrices. Ceci est attesté
par deux types de résultats. Les premiers viennent de la
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pathologie : les enfants déficients auditifs ou porteurs
d’aréflexie vestibulaire bilatérale (Tzuzuku, 1992) présen-
tent d’importants retards du développement psychomoteur.
Les seconds sont issus des travaux portant sur les interac-
tions visuo-vestibulaires chez le nouveau-né. Nous avons
pu montrer récemment que les mécanismes vestibulaires et
neuromusculaires qui vont régler finement la stabilité pos-
turale sont présents dés la naissance et maintenus tout au
cours du développement (Jouen, Gapenne et Lepecq, 1995 ;
Gapenne et Jouen, 1995). On peut ainsi penser que le fonc-
tionnement du systéme vestibulaire représente un invariant
développemental qui, utilisé & chaque nouvelle étape du
développement psychomoteur, permet I'intégration des dif-
férentes informations impliquées dans le contrdle postural
et dans I’orientation spatiale.
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Développement du systeme
visuel du nouveau-ne

I. CARCHON

Laboratoire de psychobiologie de développement, Paris

RESUME : Développement du systéme visuel du nouveau-né.

Le systéme visuel du bébé a la naissance est loin d’étre achevé. Les différentes structures anato-
miques apparaissent a des dates spécifiques du développement, soit avant la naissance, soit apres.
Les mécanismes optiques qui en découlent (accommodation et convergence) n “atieignent leur pleine
efficacité qu’aprés deux & trois mois de vie. A la naissance, le fonctionnement oculomoteur est
déja bien organisé ; il a pour trait spécifique d’étre plus saccadique que celui de ’adulte. Le champ
visuel étant réduit, la détection de cibles et la capacité de poursuite ont une extension limitée. Mais
le nouveau-né est cependant capable de faire des pauses du regard, de distinguer une forme sur
un fond et de discriminer des formes et des couleurs. Son activité perceptive est donc loin d’€tre
négligeable, et permet une prise d’information organisée du monde visuel.

Mots clés : Développement visuel — Seuil d’acuité — Fonctionnement oculomoteur — Perception
de la forme

SUMMARY: The development of the ocular system in the newborn child.

Visual system is not mature at birth. Different structures appear at various dates in development,
cither before or after birth. Optical mechanisms (accommodation and convergence) are achieved
around 2-3 months of age. At birth, oculomotor functioning is already well defined, and it is
caracterized by jerky eye movements (saccades). Visual field is reduced and in consequence,
detection and pursuit tasks are limited in extension. However, the newborn is able to fixate, to

segregate a form on a ground, and to discriminate both form and color. Visual activity in newborn

is far from negligible and allows processing organized information in the visual world.
Key words: Visual development — Acuity — Oculomotor functioning — Perception form

e systéme visuel du bébé a la naissance est loin d’étre

achevé, Cette immaturité apparait 4 tous les niveaux :

de I’appareil optique.. aux structures corticales.
Aussi, I'ensemble des compétences visuelles du bébé s’en
trouvent limitées (contraintes des mécanismes optiques et
du développement neurophysiologique) et, de ce fait, les
perceptions du nouveau-né et du nourrisson, qui s’aveérent
pourtant déji bien organisées, présentent des traits spéci-
fiques.

L’APPAREIL OPTIQUE

Les structures du systeme visuel sont les derniéres modalités
sensorielles & se mettre en place au cours de la gestation.
L’ceil se repere par échographie vers la 12° semaine de
gestation, mais ce n’est que plus tard que I’on réussit 4
observer les mouvements oculaires : vers la 16° semaine

pour les mouvements lents et vers la 23° pour les mouve-
ments oculaires rapides (de Vries, Visser et Prechtl, 1984).
D’un point de vue morphologique, la taille de I’ceil varie
peu; le diametre antéro-postérieur se situe autour de
16,5 mm 2 la naissance (Bromdahl, 1979) et atteint de 23
4 25 cm chez 1’adulte. Son poids sera multiplié par trois de
la naissance & I’Age adulte (Fielder, 1986).

Les milieux aqueux n’ont pas encore la transparence de
’état adulte. Le cristallin encore rigide est alors limité pour
modifier son rayon de courbure. En conséquence I'accom-
modation, phénomene qui permet d’obtenir une image nette
quelle que soit la distance (par modification de la courbure
du cristallin), n’est pas réalisée a la naissance. Le cristallin
deviendra souple et contractile & 3 mois. A 2 mois déja
I’accommodation s améliore nettement. Banks (1980) a pré-
cisé que 'accommodation est fonction de la distance de
présentation du stimulus. En effet, I’accommodation s’ajuste
dans la direction de la cible si celle-ci se trouve a une
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distance comprise entre 20 et 75 cm. De 3,5 & 4 mois, la
précision de ’accommodation serait maximale et meilleure
que celle de I’adulte car elle permettrait au bébé de voir
nets des objets situés & 5 cm. Aprés 4 mois, 1'accommo-
dation serait semblable a celle de I’adulte (Aslin, 1985).
Un autre mécanisme optique, qui n’est pas totalement achevé
a la naissance, est celui de la convergence binoculaire. Chez
I’adulte, le regard peut se centrer précisément sur un point
de I’espace. La convergence binoculaire permet une pro-
Jection de I’image du point fixé sur deux points « corres-
pondants » de chaque rétine, engendrant alors la perception
d’un relief. L’absence de convergence entraine une vision
dédoublée. Depuis de nombreuses années, on pensait qu’a
la naissance la convergence binoculaire était trés imparfaite,
voire inexistante (Fonarev, 1966 ; cité par Vurpillot, 1972).
Mais on sait pourtant aujourd’hui que la vision du nouveau-
né n’est pas double. Un certain consensus sur la date de
maturation de la binocularité est apparu : elle serait conve-
nable & partir de 3 mois (Atkinson, Braddick, 1976 ; Atkin-
son, Braddick, 1989).

MATURATION DES STRUCTURES
ASPECTS NEUROPHYSIOLOGIQUES

De la rétine jusqu’aux structures corticales, les aspects matu-
rationnels conditionnent Ia vision du nouveau-né,

L’une des principales caractéristiques de la rétine i la nais-
sance est I’existence d’une plus grande maturité de la région
périphérique par rapport a la région centrale (Abramov,
Gordon, Hendrickson, Hainline, Dobson, Labossiere, 1982 ;
Banks, Salapatek, 1983). Ainsi, 4 la naissance, la fovéa est
plus large, c’est-a-dire moins bien différenciée ; elle mesure
environ 1 000 w de diamétre alors que sa dimension adulte
est de 650 a 700 . Deux autres raisons expliquent 1’im-
maturité de la rétine fovéale : une faible densité des c6nes
(18 cones pour 100 . a 1 semaine comparé i 42 cones/
100 . chez I"adulte), et également une petite taille et une
forme trapue (3 ou 4 couches de cénes trés minces) (Banks,
Bennett, 1988). Cette immaturité n’est pourtant pas absolue :
les différentes couches de la rétine sont identifiables entre
le 6° et le 8° mois post-conception. C’est principalement
durant les trois premiers mois de la vie que la différenciation
de la fovéa s’effectue (Banks, Salapatek, 1983). A 4 mois
postnatal, les cones sont bien effilés et en plus forte densité,
mais n’ont pas encore complétement atteint la taille adulte
puisque le développement se termine autour du 45° mois
(figure 1, d’apres Banks et Bennett, 1988).

Le nerf optique du nouveau-né, plus fin et plus court que
celui de I’adulte (Maurer, 1975), commence sa myélinisation
entre le 6° et le 8 mois in utero (Magoon, Robb, 1981).
La maturation se poursuit aprés la naissance, en s’accélérant
dans les quatre premiers mois, avec des dates d’achévement
variant selon les auteurs : 3 semaines (Last, 1968), 1 mois
(Nakayama, 1968), 10 semaines (Mann, 1964), 3 mois
(Yakovlev, Lecours, 1967), 4 mois (Duke-Elder, Cook,
1963) et 2 ans (Atkinson, 1984).

Le corps genouillé latéral, premier noyau thalamique 2
apparaitre, double de volume de la naissance i 6 mois
(Huttenlocher, de Courten, Garey, van Derloos, 1982 ; John-
son, 1991). La structure en couches (deux magnocelluluircs

NEONATE ADULT
Central Fovea
Central Foveo 1.9
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Figure 1: Représentation d’un céne adulte et d’un céne de nouveau-né
(dimensions et formes) d’aprés Banks et Bennett, 1988.

ventrales et quatre parvocellulaires dorsales) est observable
a la 24° semaine de vie feetale (Hitchock, Hickey, 1980) et
la plupart des cellules sont constituées a la naissance mais
sont de petite taille (de Courten, Garey, 1982 ; Banks, Sala-
patek, 1983). Elles possédent un excédent de synapses au
niveau des dendrites et du soma ; un maximum est atteint
& 4 mois, suivi d’une régression pour atteindre le niveau
adulte 2 9 mois. Les neurones de la couche parvocellulaire
se développent tres rapidement de la naissance 4 6 mois,
puis plus lentement jusqu’a 12 mois. Les neurones de la
couche magnocellulaire croissent plus lentement et n’attei-
gnent leur état d’adulte que vers 2 ans (Hitchock et al.
1980).

Dés la 24° semaine de gestation, la structure en couches du
colliculus supérieur est observable (Hitchock et al. 1980).
Les différents types de neurones sont identifiables a partir
de la 35° semaine de vie feetale (de Courten, Garey, 1981,
1982). Le phénoméne de surproduction d’épines dendri-
tiques & 4 mois postnatal diminue jusqu’a I’Age de 9 mois.
La taille adulte de cette structure est atteinte dés 6 mois.
La voie rétino-colliculaire se myélinise a partir de la 8¢
semaine de gestation et se termine vers 3 mois aprés la
naissance. En revanche, la myélinisation de la voie rétino-
corticale débute a la naissance et s’achéve vers le 4° mois.
L’ensemble des données physiologiques sur la maturation
des structures visuelles corticales indique que ce sont les
couches les plus profondes qui se développent avant les
couches les plus superficielles. La laille de 1'aire 17 aug-
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mente huit fois de volume entre la 28° semaine feetale et le
4¢ mois postnatal (de Courten, Garey, 1983 ; Johnson, 1991).
La multiplication cellulaire se retrouve au niveau synaptique
puisque de 28 semaines a la naissance le nombre de synapses
double, avec un maximum autour de 8 mois (période de
synaptogengse intense). Ce n’est que vers 1 an qu’une dimi-
nution progressive des contacts synaptiques apparait, se
poursuivant jusqu’a I’dge de 11 ans (perte progressive de
plasticité cérébrale). Quel que soit I’dge, les neurones de la
couche IVc (le site des afférences du corps genouillé latéral)
sont plus développés que les neurones des autres couches.
Ainsi, anatomiquement, le cortex visuel primaire du nou-
veau-né est constitué a la naissance. Les zones associatives
du cortex temporal ne commencent leur my¢linisation
quaprés la naissance et la poursuivent a un rythme plus
lent au-deld des 10 premiers mois de la vie (Bronson, 1974).

ASPECTS FONCTIONNELS

Les données physiologiques incitent a penser que les bases
de la vision du nourrisson, comparée a celle de 1'adulte,
sont rudimentaires. Mais les données comportementales
viennent contredire ces suppositions.

La sensibilité du nouveau-né se mesure notamment par le
seuil d’ acuité visuelle qui se définit comme la plus petite
distance entre deux points que le sujet est juste capable de
distinguer en vision fovéale. Différentes méthodes ont €té
mises au point pour tester ce seuil d’acuité (Dobson, Teller,
1978 ; Banks, Salapatek, 1983 ; Teller, 1981):

— L’une d’entre elles consiste a présenter un réseau de
fréquence spatiale en mouvement (succession de bandes
alternativement sombres et claires) afin d’observer de la part
du nourrisson un nystagmus opto-cinétique (mouvement lent
des yeux dans le sens du déplacement du stimulus, suivi
par une saccade rapide dans le sens inverse). En variant le
nombre de cycles par degré d’angle visuel (soit la largeur
des bandes du réseau), les auteurs ont déterminé la plus
petite valeur angulaire (correspondant au seuil d’acuité
visuelle) produisant un nystagmus. Fantz, Ordy et Udelf
(1962) observent un seuil d’acuité de I’ordre de 2 cpd a
2 semaines, de 6 cpd a 5,5 mois et de 60 cpd a 30 mois.
— Une deuxiéme technique, celle du choix préférentiel
(PL), ou celle plus récente du regard préférentiel a choix
forcé (FPL : forced-choise preferencial looking) (Fantz et
al., 1962 ; Dobson, Teller, 1978 ; Teller, 1985) repose sur
I’hypothése générale que le bébé regarde davantage un pat-
tern hétérogéne qu’une plage homogeéne. L’enfant est placé
face a un dispositif constitué¢ d’une plage homogeéne et un
réseau de fréquence spatiale de méme luminance. L’expé-
rimentateur, qui ne connait pas I’emplacement effectif des
patterns, doit juger, d’aprés la localisation du regard de
I’enfant, de I’emplacement de la cible. On enregistre prin-
cipalement le temps et la durée de fixation sur chaque
stimulus. Avec la technique du regard préférentiel a choix
forcé, un seul pattern est présenté a droite ou a gauche, et
I’expérimentateur mesure les temps de fixation cumulés sur
chacun des deux stimuli.

L’acuité visuelle, estimée par cette méthode, est de 1,3 cpd
aprés la naissance et de 5 cpd vers 6 mois (Bongrand, Gay-
Meret, Grochowicki, Vital-Durand, 1983 ; Atkinson, 1984).

Plus récemment, et de fagon plus systématique, Vital-
Durand (1992) obtient un seuil d’acuité proche de 1 vers
2 semaines.

Trés récemment, Buquet, Desmidt, Charlier, Querleu (1992)
ont mis au point une nouvelle technique d’enregistrement
des mouvements des yeux dite de photo-oculographie entie-
rement automatisée qui permet de mesurer les déplacements
relatifs d’une source lumineuse réfléchie sur la cornée et de
I’image de la pupille (association de la technique du reflet
cornéen et d’une détection automatique de la position pupil-
laire). Cette technique, appliquée aux mesures d’acuité avec
des stimuli variés (réseau de fréquence spatiale) situe I’acuité
de nouveau-nés de 1 a 9 jours autour de 0,2 cpd.

C’est en fonction de I’acuité visuelle que s’effectue le trai-
tement de ’image fovéale. Les messages issus de la rétine
centrale, passant par le corps genouillé latéral pour atteindre
le cortex visuel primaire, vont permettre une analyse détail-
lée du stimulus regardé. Cette voie rétino-colliculaire cor-
respond donc au systeme de codage, d’ analyse et de recon-
naissance des stimuli complexes. Ce systéme intervient
également dans le contréle volontaire des mouvements des
yeux et dans la capacité de poursuite.

Fonctionnement oculomoteur-exploration visuelle
Pour pouvoir traiter I’information visuelle, nous avons
besoin de diriger le regard vers les sources de stimulation.
Ainsi, lorsqu’un stimulus apparait dans le champ visuel, une
ou plusieurs saccades (mouvement rapide des yeux de type
balistique) peuvent &tre effectuées, et aboutir a la fixation
de ce stimulus. De telles saccades existent des le plus jeune
age. Bien évidemment, en raison de la faiblesse de 'acuité
visuelle, les bébés détectent des stimuli proches et non des
objets éloignés. Les nourrissons effectuent des saccades qui
sont moins précises que celles de I’adulte : toujours dans la
bonne direction, mais en revanche n'atteignant pas systé-
matiquement leur objectif. Les vitesses de ces saccades sont
beaucoup plus lentes que celles de I’adulte, avec une vitesse
maximale de 130°/sec alors qu’elle se situe autour de 300°/
sec chez ’adulte.

Le développement de la taille du champ visuel contraint
également les performances visuelles du nourrisson. Le
champ binoculaire des nourrissons a la méme forme que
celui de I’adulte, mais il est plus petit. Avant 2 mois, il
mesure un tiers de celui de ’adulte. Plus concrétement, cela
signifie qu’un nouveau-né fixant un point a la possibilité de
percevoir ’apparition d’un deuxiéme stimulus si celui-ci se
trouve 4 moins de 25 cm sur sa droite ou sur sa gauche, et
2 moins de 9 cm au-dessus ou au-dessous de sa ligne du
regard. La taille augmente progressivement avec I’dge et a
10 mois elle est similaire a celle d’un adulte (Figure 2,
d’aprés Mohn et van Hof-van Duin, 1986).

Les mouvements oculaires saccadiques attestent que le bébé
a vu quelque chose mais ne renseignent en rien sur la nature
de cette perception. L’étude des détections de cibles péri-
phériques peut apporter des données sur les capacités dis-
criminatives : aftestant que la région périphérique est plus
mature que la région centrale, Maurer, Clarke et Lewis
(1986) ont montré que des bébés de 3 a 4 mois €taient
capables de discriminer des stimuli présentés en périphérie.
La nature de I’exploration visuelle d’un pattern ou d’une
scéne évolue au cours du développement. Ainsi, certaines
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Figure 2 : Représentation de la taille du champ visuel d’apres les résultats
de Mohn et van Hof-van Duin (1986).

recherches montrent que les nouveau-nés se focalisent essen-
tiellement sur les contours ou sur une caractéristique externe
du stimulus. Cet effet d’extériorité (externality effect) per-
siste jusqu’a 2 mois. Ainsi, les nouveau-nés préféreraient
comme stimulus un carré (quatre cOtés et quatre angles)
plutdt qu’une ligne. Aprés 2 mois, ’exploration visuelle
devient plus large, c’est-a-dire porte a la fois sur des élé-
ments internes et externes d’une figure, et par conséquent
la discrimination devient meilleure (Salapatek, 1975 ; Bush-
nell, Gerry, Burt, 1983). Pourtant, cet effet d’extériorité ne
parait pas si évident puisqu’une sensibilité i 1’organisation
de traits internes au stimulus apparait dans de nombreuses
recherches. Ainsi, Antell et Caron (1985) ont souligné chez
des nouveau-nés la capacité de discriminer une différence
de relations spatiales entre deux formes géométriques
simples, La préférence pour des dessins de visages ordonnés
plutdt que désordonnés (Fagan, 1976), une capacité de dis-
crimination d’expressions faciales (Field, Woodson, Green-
berg, Cohen, 1982) attestent également de cette capacité
précoce a discriminer des éléments internes au stimulus.

Capacité de poursuite

La faible acuité et Ia taille réduite du champ visuel entrainent
des caractéristiques spécifiques de I’activité de poursuite.
Des la naissance, le nouveau-né est capable de suivre un
stimulus sous certaines conditions de présentation. La plu-
part des auteurs (Aslin, Salapatek, 1975; Aslin, 1981 ;
Regal, Ashmead, Salapatek, 1983 ; Roucoux, Culee, Rou-

coux, 1983) s’accordent pour dire que la nature de cette
poursuite est essentiellement saccadique. Pourtant, Kreme-
nitzer, Vaughan, Kurtzberg et Dowling, des 1979, observent
chez des nouveau-nés de 1 a 3 jours de brefs segments de
poursuite douce pendant 15 % du temps de poursuite a
condition que la vitesse du stimulus soit relativement lente,
c’est-a-dire de I’ordre de 15°/sec. Cette proportion est opti-
male pour des vitesses de cible entre 9°/sec et 14°/sec, et
diminue pour des vitesses supérieures. Plus tard, Roucoux,
Culee et Roucoux (1983), en utilisant des vitesses de pré-
sentation semblables (11°/sec) montrent clairement chez des
bébés de 5 semaines ’existence d’une poursuite lente pen-
dant 100 % du temps durant lequel ceux-ci font attention a
la cible. Trés récemment, et avec 1’application de leur nou-
velle technique de photo-oculographie (évoquée ci-dessus),
Charlier, Buquet, Desmidt et Querleu (1993) montrent que
40 % des nouveau-nés effectuent de la poursuite douce avec
une vitesse de déplacement du stimulus de 8°/sec. Egalement
Carchon et Bloch (1993), avec des nouveau-nés et des nour-
rissons de 6 semaines, ont montré la présence importante
de poursuite douce pour des vitesses de déplacement trés
basses (entre 6 et 10°/sec). Ainsi, le facteur vitesse de dépla-
cement semble jouer un r6le considérable dans la nature de
la poursuite.

Les caractéristiques de la poursuite visuelle, relativement
bien connues avant 6 a 7 mois, n’ont fait I’objet que de trés
peu d’études pour des dges compris entre 7 et 18 mois.
Aslin (1981) précise tout de méme que vers 12 mois la
poursuite douce devient systématique. En effet, aprés 18
mois, la nature de la poursuite visuelle est semblable 2 celle
de P’adulte, pour n’importe quelles conditions de présenta-
tion. Il est important de préciser tout de méme que, dans la
réalité, les mouvements des yeux sont accompagnés d’une
rotation simultanée de la téte qui permet conjointement
d’assurer le point de fixation.

Perception de la forme

On sait depuis longtemps que, malgré les contraintes que
nous venons de souligner, le nouveau-né est capable de
distinguer un stimulus particulier d’un fond, ce qui constitue
une des premiéres conditions de la perception. En effet, en
1963, Fantz avait montré que dés les premiers jours de vie
le nouveau-né se montre capable d’établir une ségrégation
figure-fond et qu’elle est optimale lorsqu’il s’agit d’un objet
structuré sur un fond uniforme. D’une maniére générale, il
ne peut y avoir perception d’une forme ou d’une qualité
d’objet que lorsqu’il y a une rupture physique dans le champ
visuel : frontiére, contraste... Un peu plus tard, Fantz, Fagan
et Miranda (1975) ont précisé que les bébés regardent davan-
tage une forme sur un fond que la présentation d’un fond
seulement. Les temps de fixation s’ordonnent selon la
complexité de 1’objet. Cette préférence pour les objets struc-
turés s’accompagne d’une préférence pour le symétrique,
qui semble alors en accord avec les lois d’organisation de
la Gestalt : les nourrissons préférent des patterns symé-
triques aux asymétriques (Bornstein, 1982) et les formes
circulaires par rapport aux linéaires (Ruff, Birch, 1974). De
plus, quand deux formes ont le méme contenu et comportent
la méme quantité de détails, est préférée celle dont les
éléments sont les plus grands,

108 AN.AE. N° 33 - JUILLET 1995



DEVELOPPEMENT DU SYSTEME VISUEL DU NOUVEAU-NE

Perception de la couleur

Le corrélat physique de la couleur est la longueur d’onde.
Le domaine des longueurs d’onde visible chez I’homme est
restreint puisqu’il varie de 400 nm & 780 nm environ et par
conséquent ’homme ne peut percevoir les infrarouges
(> 790 nm) ni les ultraviolets (compris entre 250 et 350 nm).
Le probléme majeur de la discrimination des couleurs chez
Penfant est le fait qu’il peut répondre sur la base de la
brillance et non 2 la teinte proprement dite. Une technique
largement utilisée est la présentation de deux longueurs
d’onde identiques (par exemple une longueur d’onde cor-
respondant au rouge et une seconde correspondant au jaune)
ol I’on fait varier de facon aléatoire le niveau de luminance
d’une de ces deux teintes. Si une « préférence » de la part
du bébé apparait au travers des résultats, cela signifie que
la discrimination a bien été faite sur la base de la teinte et
non sur celle de la brillance (Bornstein, 1976). Ainsi, Adams
(1987) a montré que les bébés de 3 mois discriminent des
couleurs et, contrairement a I’adulte, préférent le rouge et
le jaune (les longues longueurs d’onde) par rapport au bleu
et au vert (les courtes longueurs d’onde). Avant 3 mois, la
discrimination semble difficile, mais ces trés jeunes bébés
préferent des stimuli colorés plutét que gris. Ceite préférence
précoce ainsi que 1’augmentation des discriminations avec
’age paraissent davantage liées & une maturation physio-
logique des aires visuelles corticales plutdt qu’a ’appren-
tissage (Teller, Bornstein, 1987).

CONCLUSION

A la naissance, le systéme visuel est certes loin d’étre
totalement achevé puisqu’il n’atteindrait sa pleine maturité
qu’a I’dge de 10 ou 11 ans. En revanche, ses capacités
fonctionnelles sont loin d’&tre négligeables.

En effet, aujourd’hui, le bébé n’est plus considéré comme
une somme de réflexes, ou encore comme un bébé spinal.
Tout au contraire, on sait qu’il est capable de diriger son
regard, d’effectuer diverses réponses d’identification et de
discrimination. Ces types de réponses impliquent un trai-
tement des informations visuelles (et/ou auditives, tactiles,
kinesthésiques...), aussi pauvres soient-elles, qui fait appel
3 des mécanismes corticaux. Le bébé est un &tre « fonc-
tionnel » en quéte constante d’informations lui permettant
de continuer a se développer.

Cependant, des contraintes a la fois sensorielles et motrices
limitent la prise d’information. En contrepartie, la mise au
point de techniques et de méthodes adéquates, en psycho-
logie du développement, permettent de recueillir des
réponses comportementales optimales. Une des techniques
(non évoquée ici), celle de 1’habituation/déshabituation,
montre combien I’enfant est capable de performances long-
temps insoupconnées. 11 se montre alors capable d’ap-
prendre, de mémoriser, de comparer...

Enfin, un autre aspect des organisations comportementales
susceptible d’affecter ’activité perceptive réside dans I’at-
tention visuelle, qui joue un role majeur dans la focalisation
et, en conséquence, dans la sélection de 1’information.
Aussi, malgré I’ensemble des contraintes physiologiques,
sensorielles, motrices et attentionnelles, le développement
de I’activité visuelle au cours des premiers mois révele une

activité déja adaptée ainsi qu’une perception relativement
cohérente du monde visuel.
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LA RECONNAISSANCE DES VISAGES DANS LA PREMIERE ANNEE DE VIE

La reconnaissance des visages
dans la premiere année de vie
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RESUME : La reconnaissance des visages dans la premiére année de vie.

On examine le probléme posé par la notion de systémes spécialisés dans le traitement des objets
en étudiant un cas particulier, le traitement des visages. S'il existe des systémes spécialisés a ce
niveau intégré de traitement, le traitement des visages est considéré comme I'un des meilleurs
candidats. La question est abordée en examinant les données dont on dispose sur le développement
du traitement des visages afin d'y découvrir les mécanismes qui contribuent, de fagon plus ou
moins spécifique, a I’émergence d’une compétence analogue a celle de I’adulte.

Mots clés : Développement cognitif — Nourrisson — Reconnaissance des visages — Spécialisations
cérébrales.

SUMMARY: Face processing in the first year of life.

We address the question of whether there exist specific systems for processing objects in primates.
We do so by examining the development of recognition of faces in human infants in order to
discover the more or less specific mechanisms that contribute to the emergence of adulte like face

recognition competence. Faces were chosen as they seem the best candidate for a specialized
object processing system. In our discussion of this issue five kinds of data are presented. (1) The
relationship between Conspec (Johnson and Morton, 1991) and the neonates' competencies in
individual face processing, (2) the changes in individual face processing competencies around the
age of two months, (3) the functionnal hemispheric asymmetries in pattern and individual face
processing during the first year of life, (4) the cortical pattern of activation elicited by visual
attention o faces in 2-month-old infants as indexed by PET scan using 015 labeled water, and
(5) the performance in children who suffered unilateral brain damage before or immediately

following birth.

Key words: Cognitive development — Infants — Face processing — Cortical specialization.

tions susceptibles de jouer un réle important dans la

communication, les interactions entre individus et les
apprentissages de la vie quotidienne. Reconnaitre 1’identité
d’une personne, le caractére favorable ou non de son accueil,
la direction de I’espace vers laquelle elle dirige son attention,
savoir « lire » les mouvements de ses 1&vres au cours de la
parole, etc. suppose l’existence de certaines compétences
perceptives et cognitives. Savoir comment se développent
ces compétences, quels en sont les troubles éventuels, quels
sont les substrats neuronaux de ces activités, et quelle est
la plasticité normale ou post-lésionnelle de ces systemes
pourrait &tre important d’un point de vue diagnostique
comme pronostique. De plus, du fait du développement des
techniques de transmission d’images 2 distance (dont celles

l e visage est porteur d’un grand nombre d’informa-

des visages), les activités professionnelles vont exiger de
plus en plus souvent une lecture rapide et efficace de I’image
et conduire 4 une augmentation importante des occasions
dans lesquelles les traitements perceptifs des visages jouent
un role non négligeable.

On s’est demandé au cours de ces derniéres décennies dans
quelle mesure ces traitements du visage et des diverses
informations qu’il porte sont effectués par des systemes
neuronaux spécifiques ou si les systémes qui codent et
représentent les étres vivants, les objets, les paysages, les
patterns visuels sont les mémes que ceux qui représentent
les visages. L’existence chez certains adultes cérébro-lésés
d’un déficit important dans la reconnaissance des visages
familiers (la prosopagnosie) sans que la reconnaissance
d’autres objets ou de formes comme les lettres de I"alphabet
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ne soit atteinte plaide en faveur de I’existence de systémes
neuronaux sinon spécifiques des visages du moins bien
dissociables des systeémes impliqués dans la reconnaissance
d’autres objets. L’existence chez I’humain de différences
entre les régions corticales activées par la présentation de
visages et celles activées par la présentation d’objets va dans
le méme sens (Sergent, Ohta, MacDonald, 1992 ; Haxby,
Grady, Horwitz, Ungerleider, Mishkin, Carson, Herscovitch,
Schapiro, Rapoport, 1991 ; Allison, Ginter, McCarthy,
Nobre, Puce, Luby, Spencer, 1994). Mais 1’existence chez
I’adulte d’une localisation des réseaux neuronaux impliqués
dans telle ou telle activité cognitive, de fagon plus ou moins
stable d’un individu a 1’autre, ne signifie pas pour autant
que ces zones possédaient, et elles seules, dés le début du
développement, des compétences de traitement des visages,
les propriétés nécessaires et suffisantes 4 un tel traitement.
On congoit facilement que la reconnaissance de visages
résulte de I’activité de réseaux neuronaux qui recoivent des
afférences visuelles et qui sont par ailleurs connectés a des
régions impliquées dans 1’élaboration et la mémorisation de
savoirs de nature variée liés aux visages. De plus, parmi les
régions ou réseaux neuronaux recevant des afférences
visuelles, il faut admettre que ceux impliqués dans le trai-
tement des visages doivent pouvoir traiter et représenter des
propri€tés nécessaires pour encoder un visage de telle
mani€re a le reconnaitre sous différents aspects et dans
diverses expressions, etc. Or ces propriétés ne sont pas
simples puisque aucune machine A I’heure actuelle n’est
capable de simuler les performances des humains en la
matiére, alors que 1’on peut sinon simuler les mécanismes,
du moins simuler les performances des humains pour la
reconnaissance de patterns et d’objets simples (le fait qu’il
existe des malades cérébro-1ésés chez qui la reconnaissance
des visages est perturbée, mais non la lecture des lettres ou
des mots, ni la reconnaissance des objets, suggere effecti-
vement D’existence possible d’encodages différant par
quelques propriétés encore inconnues). Le traitement des
visages ne peut donc émerger n’importe ol dans le cortex
associatif. Mais les contraintes qui aboutissent a cette orga-
nisation neurofonctionnelle restent A définir. Sous 1’effet de
quelles contraintes et de quels apprentissages s’organisent
ces compétences 7 Que sait-on du développement de la
reconnaissance des visages et de la spécialisation corticale
pour ces fonctions ?

UN MECANISME POUR LA RECONNAISSANCE
DU FACIES DE L’ESPECE

Deés la naissance I’attention visuelle du nouveau-né est atti-
rée un peu plus souvent ou plus longtemps par le schéma
d’un visage que par un pattern comportant les mémes traits
disposés sur une surface de méme taille et mémes contours
exactement mais disposés en désordre (Goren, Sarty, Wu,
1975 ; Johnson, Dziurawiec, Ellis, Morton, 1991). Johnson
et al. ont appelé ce systéme Conspec et ont fait la conjecture
que cette préférence est d’origine sous-corticale (Johnson,
1990 ; Morton, Johnson, 1991). Ils n’ont pu mettre cette
préférence en évidence 4 la naissance qu’en provoquant un
comportement d’orientation vers le stimulus apparaissant en
périphérie (en déplacant les stimuli) et non avec des stimuli

immobiles. Cette particularité est un argument en faveur
d’un contrble visuel par le colliculus. Mais Valenza, Simion,
Macchi, Cassia, Umilta (1994) ont montré que la préférence
pour le schéma de visage par rapport au non-visage apparait
clairement dans les durées de fixation visuelle chez les
nourrissons de 3 a 4 jours, méme lorsque les deux stimuli
sont immobiles. Il n’est pas exclu qu’d la naissance le
colliculus soit responsable de 1’orientation préférentielle vers
le facies, mais que le cortex visuel soit impliqué ensuite
des les premiers jours. L’idée que des réseaux du cortex
visuel soient fonctionnels dés les premiers jours et premiéres
semaines de vie n’est pas contraire aux données électro-
physiologiques dont on dispose (Atkinson, Hood, Wattam-
Bell, Anker, Tricklebank, 1988). Le nouveau-né pourrait
ainsi acquérir une représentation du faciés de I’espéce grice
au mécanisme qui assure la préférence pour le pattern
« faciés » trés schématique. Les propriétés perceptives de
cette représentation dépendent également, bien évidemment,
des capacités de traitement perceptif des objets 4 cet ige
(Slater, 1993).

LE CODAGE DES PHYSIONOMIES

La préférence visuelle pour le faciés manifeste que le nou-
veau-né est sensible 4 la différence entre la structure interne
du facies et la structure interne du leurre (non-faciés), indé-
pendamment du contour, qui est le méme pour les deux
stimuli. On peut alors se demander si le systtme Conspec
sert a filtrer et sélectionner I'information nécessaire pour
distinguer deux visages différents et pour reconnaftre un
individu. Conspec pourrait servir de filtre ou bien de pro-
totype €lémentaire 4 partir duquel seraient codés des visages
individuels ou ce en quoi deux visages sont distincts. Bush-
nell, Sai et Mullin (1989) ont montré que le nouveau-né
4gé de 3 a 4 jours manifeste une préférence visuelle pour
le visage de sa mere par rapport 4 celui d’une étrangére, et
cela en I’absence de toute autre information associée audi-
tive (voix), olfactive ou cinématique (les visages étaient
impassibles). Cependant, Pascalis, de Schonen, Morton,
Deruelle et Fabre-Grenet (1995) ont montré que ’infor-
mation encodée sur la base de laquelle le nouveau-né recon-
nait sa mére comporte en fait le pourtour de la téte et du
visage. En effet, lorsque la mere et ’étrangére portent un
foulard masquant les cheveux et la ligne de séparation front/
cheveux, le nouveau-né ne présente plus de fixation visuelle
préférentielle. L’information sur la base de laquelle il recon-
nait le visage de la mére contient comme ingrédient essentiel
une information sur le pourtour du visage et de la téte. Ce
fait n’est pas sans rappeler certains prosopagnosiques qui
disent reconnaitre leurs familiers en se servant de la forme
de la ligne de séparation entre le front et les cheveux (Davi-
doff, Matthews, Newcombe, 1986). Puisque la reconnais-
sance du visage de la mere se fonde sur le contour de la
téte et non sur la configuration interne du visage, on peut
conclure que le systtme Conspec guide ’attention visuelle
vers la structure du faciés de 1’espéce mais ne sert pas
directement a guider ’encodage des caractéristiques du
visage d’un individu dans les premidres semaines de vie.
Le systéme qui permettra de traiter des physionomies n’est
donc pas issu de Conspee. La possibilité de reconnaitre le
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visage de la mére avec ou sans foulard apparaitrait dans le
courant ou A la fin du deuxiéme mois (Morton, 1993).
Autrement dit, le traitement de la physionomie proprement
dite (et non plus du contour du visage et de la téte) appa-
raitrait vers cette date (en tout cas en ce qui concerne un
visage trés familier tel celui de la mere).

Mais les caractéristiques adultes du traitement des visages
ne sont pas encore toutes présentes. Par exemple, ce n’est
que vers I’dge de trois mois que commence a émerger la
possibilité de reconnaitre un visage sous différents points
de vue (Pascalis, de Schonen, 1995). De nombreuses ques-
tions restent ouvertes. Dans quelle mesure le fonctionnement
de Conspec, d’une part, et I’expérience acquise dans les
premigres semaines de vie, d’autre part, sont nécessaires a
I’émergence du fonctionnement de ce systtme de codage
des visages vers la fin du deuxieéme mois. Quelle est la part
de ’exercice quotidien dans ces changements de perfor-
mances ? Quelle est la part liée 4 la maturation de structures
neuronales spécifiques et de quelle spécificité s agit-il : rela-
tive aux visages en particulier ou aux objets en général ?
Comment est réalisée la mise en correspondance entre dif-
férents points de vue sur un visage : Y a-t-il extraction des
invariants physionomiques ou bien stockage de différents
points de vue prototypiques codés sous une méme étiquette
(par exemple, a différents points de vue correspond une
méme odeur ou une méme voix) ? Mais la constitution d’une
étiquette commune elle-méme pose probleme.

PRECOCITE DE CERTAINES
CARACTERISTIQUES
ANATOMOFONCTIONNELLES ADULTES

On sait cependant que certaines des caractéristiques ana-
tomofonctionnelles de la reconnaissance des visages que
I’on observe chez 1’adulte sont présentes dés les premiers
mois de vie. Ainsi, ’avantage de I’hémisphere droit observé
dans de nombreuses études de reconnaissance de visages
chez ’adulte est présent aussi, dés 1’dge de 4 a 5 mois, chez
le nourrisson, qui ne reconnait la physionomie de sa mére
et celle d’une étrangére que lorsque celles-ci sont projetées
A I’hémisphere droit (de Schonen, Gil de Diaz, Mathivet,
1986 ; de Schonen, Mathivet, 1990). Cette asymétrie fonc-
tionnelle hémisphérique semble concerner la reconnaissance
de visages individuels mais non la reconnaissance de la
catégorie « facies » en général (de Schonen, Bry, 1987). Le
traitement de 1’information qui définit 1’identité d’un visage
fait donc intervenir des structures neuronales différentes de
celles qui permettent de catégoriser un visage en tant que
tel. De plus, ces structures ne traitent pas la méme infor-
mation dans I’hémisphere gauche et dans I’hémisphere droit.
Cette supériorité de I’hémisphere droit par rapport & I’hé-
misphére gauche ne tient pas nécessairement & 1’existence,
dés cet 4ge, d’un systéme exclusivement spécialisé dans le
traitement des visages. Il suffit que I’hémisphere droit dis-
pose de systémes de codage d’informations sur les visages
qui permettent de reconnaitre un visage individuel & chacune
de ses occurrences malgré les modifications morphologiques
imposées par ses déplacements et les variations d’expres-
sion, etc. Ce que nous appelons le visage de tel ou tel
individu correspond a l’activité de réseaux de neurones de

I’hémisphere droit, qui représente ces informations. Quel
type d’information code les réseaux de I’hémisphére droit
que ne codent pas ceux de 1’hémisphere gauche ?

Lorsque I’on essaie de caractériser la maniére qu’a chacun
des hémisphéres cérébraux de traiter des patterns, les objets
et les visages, on constate des différences importantes dans
les informations traitées. Il existe plusieurs maniéres de
résumer ces différences (parmi les plus récentes, voir Koss-
lyn, 1987). Aucune n’est vraiment satisfaisante, en ce sens
qu’aucune ne rend compte de toutes les différences obser-
vées entre les deux hémisphéres dans leur maniére de traiter
les patterns, les formes et les objets. 1l faut cependant remar-
quer que certaines de ces différences au moins sont présentes
dans les premiers mois de la vie. Dés I'dge de 4 a 5 mois,
I’hémisphére droit traite des aspects d’un pattern géomé-
trique qui ne sont pas les mémes que ceux traités par
I’hémisphére gauche (Deruelle, de Schonen, 1991b;
Deruelle, de Schonen, sous presse). Il en va de méme avec
les visages (Deruelle, de Schonen 1991a ; Deruelle, de Scho-
nen, soumis). L’hémisphere droit est, par exemple, sensible
A Uorientation, dans un visage, du long axe des yeux ou a
la taille des yeux. De méme, il est sensible, dans un pattern
géométrique, a la disposition spatiale des éléments consti-
tutifs du pattern alors que I’hémisphére gauche est peu
sensible & ces aspects. En revanche, I’hémisphere gauche
est sensible & la forme du contour des yeux, ou, dans un
pattern géométrique, & la forme des éléments constitutifs de
ce pattern géométrique. Chez 1’adulte on trouve €galement
des différences de ce type entre les informations traitées par
les deux hémispheres (Hillger, Koenig, 1991). Ainsi, les
physionomies telles qu’elles sont codées par I’hémisphere
droit sont différentes de celles de I’hémisphere gauche, et
ceci trés précocement. Il se peut que cette particularité de
I’hémisphére droit soit I’une des raisons de son avantage
dans la reconnaissance. Sans &tre spécifique des visages,
cette caractéristique de 1’hémisphere droit permet probable-
ment de coder une information sur les visages permettant
de les reconnaitre a travers leurs diverses transformations.
Le codage de la configuration, et en particulier des distances
ou des systémes de distances entre traits, constitue peut-étre
un codage plus efficace pour la reconnaissance de 1’identité
que le codage de la forme des traits locaux réalisé par
I’hémisphére gauche.

1l est tout & fait possible que les compétences spécifiques
de chacun des hémispheres telles qu’elles sont observées
dans la premiére année de vie ne soient pas encore celles
que 1’on observe chez ’adulte. Il est possible aussi que
d’autres compétences perceptives, les unes traitant de cer-
tains traits des visages, d’autres d’aspects plus globaux,
émergent plus tard dans le prolongement de ces premicres
compétences ou A titre de compétences nouvelles (voir, par
exemple, Ellis et Ellis, 1994). L’existence précoce de carac-
téristiques anatomofonctionnelles des traitements analogues
a celles observées chez 1’adulte ne signific pas que toutes
les caractéristiques des traitements adultes sont présentes
précocement. Ces faits ne permettent pas non plus de savoir
si les traitements d’émergence plus tardive sont le résultat
du fonctionnement préalable des traitements d’apparition
plus précoce ou bien s’il s’agit de compétences nouvelles
sans lien avec les précédentes (le méme type de questions
s’était posé jadis a propos des stades successifs dans la
théorie de Piaget. Piaget répondait qu'un stade était une
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organisation nécessaire a I’émergence du suivant, mais les
preuves étaient difficiles & produire). Ainsi, par exemple, la
coordination enftre deux traitements, contrdlés 1’un par
I’hémisphére droit, ’autre par 1’hémisphére gauche, ne
devient possible que vers I’dge de 24 mois (de Schonen,
Liégeois, 1995). L’acces par un hémisphére a I’information
acquise par ’autre est impossible jusqu’a cet dge (de Scho-
nen, Mathivet, 1990 ; Deruelle et de Schonen, 1991b). Pour-
tant ’information liée 4 la reconnaissance catégorielle du
faciés de 1’espéce est transmise d’un hémisphére a I’autre
dés I’dge de 4 mois et demi ; cependant, cette transmission
pourrait fort bien étre le fait de voies sous-corticales (de
Schonen, Bry, 1987). Or la coordination des traitements
propres a chacun des deux hémispheres est probablement
la base de compétences cognitives nouvelles n’existant pas
encore chez le tout petit enfant. A partir de I’4ge de 2 ans
de nombreuses compétences nouvelles pourraient étre liées
a la maturation fonctionnelle du corps calleux. Les condi-
tions nécessaires au fonctionnement de cette commissure
néocorticale comme voie de coordination interhémisphé-
rique sont peut-&tre a trouver a la fois dans I’état de matu-
ration des synapses des fibres calleuses et dans I’organisation
fonctionnelle des zones connectées, organisation fonction-
nelle qui est probablement en partie (mais en partie seule-
ment) le résultat de leur fonctionnement.

Quoi qu’il en soit, méme si ’exercice et la fréquentation
des visages modifient, élaborent et spécifient les compé-
tences de traitement des visages, on peut conclure que ces
apprentissages sont néanmoins guidés par des contraintes
anatomofonctionnelles présentes précocement.

Ces contraintes anatomofonctionnelles présentes précoce-
ment ont probablement un réle crucial puisqu’une lésion
corticale néonatale ou certaines malformations unilatérales
sont susceptibles de perturber de fagon importante le déve-
loppement de certaines compétences de traitement des
visages en laissant intactes d’autres compétences. A 1’dge
de 6 a 8 ans, par exemple, des enfants atteints d’une 1ésion
périnatale corticale unilatérale ou porteurs d’un syndrome
de Sturge-Weber avec angiome occipital droit peuvent avoir
appris a lire, & traiter certains aspects des visages, mais
présenter des troubles importants pour le traitement d’autres
aspects du visage (Mancini, de Schonen, Deruelle, Massou-
lier, 1994). Ainsi, bien que I’environnement ait offert a
Penfant des visages et des raisons de les traiter et les mémo-
riser pendant six a huit ans, certaines compéiences n’ont
pas pu se développer normalement. Ceci suggére clairement
que les différentes informations codées a partir des visages
par I’activité neuronale ne peuvent 1’étre par n’importe quels
réseaux de neurones des zones associatives impliquées dans
le traitement figural. Les réseaux impliqués dans la recon-
naissance des formes des lettres dans la lecture ne sont pas
capables d’assurer le traitement des visages. Si I’on examine
la littérature sur les 1ésions cérébrales chez ’adulte on peut
parvenir aux mémes conclusions (Farah, 1990). Cela dit, il
ne faut pas exclure I’éventualité qu’au-dela de 6 a 8 ans
Pentrainement & un codage, différent du codage habituel
des visages, soit possible.

De méme que nous avions observé ’existence dés I’Age de
4 a 5 mois d’une latéralisation de deux modes de traitement
différents de D’information visuelle (voir ci-dessus), de
méme Stiles-Davis, Janowski, Engel, Nass (1988), Stiles et
Nass (1991) ont montré qu’unc 1ésion cérébrale survenue

avant I’dge de 6 mois affecte, selon le c6té de la 1ésion, des
traitements figuraux différents. Les enfants porteurs d’une
l€sion droite présentent un handicap dans le traitement de
la configuration globale tandis que les enfants porteurs d’une
lésion gauche présentent des difficultés dans le traitement
local des patterns.

La limitation de la plasticité post-lésionnelle en ce qui
concerne les capacités de traitement visuo-figural, dans le
cas de Iésions survenues avant 1’dge de 6 mois, contraste
avec la plasticité post-lésionnelle dans le cas du dévelop-
pement du langage (Stiles, 1995). Les raisons de ces dif-
férences dans les capacités de redéploiement des compé-
tences peuvent €tre multiples. L’une d’elies peut tenir au
fait que les réseaux neuronaux impliqués dans les compé-
tences visuo-figurales n’ont pas le méme rythme de matu-
ration fonctionnelle que ceux qui sont impliqués dans
I’émergence du langage (de Schonen, Mathivet, 1989 ;
Stiles, 1995).

Nous avons tenté de rendre compte par un scénario (de
Schonen, 1989 ; de Schonen, Mathivet, 1989 ; Sergent 1989a,
b; de Schonen, Deruelle, Pascalis, Mancini, 1993 ; Turke-
witz, 1989, 1993) a la fois des contraintes anatomofonction-
nelles précoces déterminant la latéralisation du traitement des
visages et les caractéristiques de ces traitements, et aussi de
I’existence d’une certaine variabilité interindividuelle de cette
latéralisation (une partie des filles semblent moins latéralisées
que I’ensemble des gargons ; de Schonen, Mathivet, 1989 ;
Deruelle, de Schonen, 1991a ; Deruelle, de Schonen, soumis).
L’idée générale de ce scénario est d’abord que des vagues
successives de maturation fonctionnelle du cortex se succe-
dent. Il s’agit ensuite de faire jouer un réle crucial a I’horaire
relatif de maturation de différentes structures neuronales et
différentes fonctions. Le traitement « configural » des visages
se stabiliserait dans I’hémisphére droit parce que le cortex
associatif postérieur (celui qui regoit des afférences visuelles
nécessaires au codage d’objets, dont les visages) deviendrait
fonctionnel dans 1’hémisphére droit avant son homologue
gauche 3 une période de vie, les deux premiers mois de vie,
ou les afférences visuelles fonctionnelles seraient essentiel-
lement des voies portant des fréquences spatiales basses.
Lorsqu’on ne retient que les fréquences spatiales basses d’un
visage, ce sont les caractéristiques configurales des visages
qui permettent alors de différencier ce visage d’un autre (la
distance entre les traits, ’orientation du long axe des yeux,
de la bouche, etc.), tandis que la forme des traits est plus
difficile & déterminer (voir, par exemple, Hughes, Fendrich,
Reuter-Lorenz, 1990), ce qui a pour conséquence qu’un
codage de la forme des traits entraine des confusions plus
nombreuses entre physionomies.

Les premieres physionomies qui seraient reconnues, iden-
tifiées, sans confusion avec d’autres, et donc insérées dans
un réseau d’informations diverses mais unique, seraient
celles codées par le cortex droit dans le courant du deuxiéme
mois de vie. Par ailleurs, il est possible que la croissance
plus rapide a droite qu’a gauche des arborisations dendri-
tiques corticales (Scheibel, 1993) favorise des champs récep-
teurs larges, ce qui contribuerait éventuellement a favoriser
un codage configural. Lorsque le cortex temporal postérieur
gauche devient fonctionnel 4 son tour, les voies transmettant
les fréquences spatiales moyennes et une partic de fré-
quences hautes seraient entre-temps devenues fonction-
nelles. L’organisation synaptique ne scrail alors plus du tout
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la méme que celle qui existait un peu avant dans le cortex
droit. L’hémisphere droit et le gauche recevraient chacun
des fréquences spatiales hautes et basses & ce moment-1a,
mais le décalage temporel aurait permis d’introduire et de
stabiliser des différences dans la distribution spatiale de la
connectivité liées a ces informations dans les zones asso-
ciatives.

Des variations dans I’ampleur des décalages temporels pour-
raient augmenter ou diminuer les différences entre hémis-
phéres et c’est ce qui rendrait compte des différences inter-
individuelles, en particulier des différences entre une partie
de la population des filles et celle des gargons. Un scénario
analogue peut étre appliqué au développement du langage,
si I’on admet qu’il existe des vagues de maturation succes-
sives amenant des ensembles de réseaux a fonctionner dans
différentes zones des cortex associatifs & des moments divers
du développement (Turkewitz, 1989, 1993).

La plus grande précocité des voies transmettant des fré-
quences spatiales basses est plausible (voir Banks, Danne-
miller, 1987 ; Banks, Stephens, Hartmann, 1985 ; Suter,
Suter, Roessler, Parker, Armstrong, Powers, 1994). Par ail-
leurs, plusicurs arguments militent en faveur de I’idée que
certaines zones du cortex droit comportent des réseaux neu-
ronaux qui deviennent fonctionnels avant leurs homologues
gauches. Aux arguments que nous avons déja mentionnés
en 1989 (de Schonen, Mathivet, 1989), il faut ajouter le fait
que les zones des cortex du gyrus temporal supérieur et
moyen de I’hémispheére droit sont plus actifs chez le nour-
risson de 2 mois que leurs homologues gauches lorsque le
nourrisson est attentif & un cercle lumineux aussi bien qu’a
des visages (étude par tomographie d’émission de positons
avec (H,0) 15). Sous stimulation visuelle, a ’dge ol le
nourrisson commence 4 traiter les physionomies et non plus
seulement le contour de la téte, on observe une plus grande
activité dans le cortex temporal droit que gauche, cette
asymétrie n’est pas observée dans les cortex occipitaux ou
pariétaux. La conjecture que ’activité des réseaux du cortex
temporal droit plutdt que gauche représente des informations
sur les visages A partir des informations visuelles apportées
par des fréquences spatiales basses, c’est-a-dire essentiel-
lement des informations sur la disposition des traits en une
configuration caractéristique de chaque visage, est donc
plausible.

Ce scénario, pour &tre vraisemblable, suppose que d’une
maniére ou d’une autre ’expérience quotidienne que le
nourrisson a des visages se fixe pendant les premicres
semaines et mois de vie. Le nourrisson mémorise-t-il des
exemplaires de tétes et de visages ou bien le systeme de
traitement se modifie-t-il au fur et & mesure de I’expérience
quotidienne sans mémoire des exemplaires distincts ?
Deux expériences sur la reconnaissance du visage de la
meére aprés qu’un délai de deux a trois minutes se soit écoulé
sans que le nouveau-né ait pu voir, entendre ou sentir sa
mere (Bushnell et al., 1989 ; Pascalis et al., 1995) révélent
qu’il y a mémoire d’un exemplaire ; mais il est difficile de
savoir dans quelle mesure cette mémorisation requiert
I’ensemble des stimulations et des renforcements qui sont
associés a la présence du visage maternel. De plus, le fait
que la fixation visuelle soit préférentiellement dirigée sur la
mére ne favorise pas Dattention et la mémorisation de
visages nouveaux autres que celui de la meére.

Une autre étude a cependant montré qu’apres habituation
avec la photographie d’une téte-visage, un nouveau-né de
4 2 5 jours & qui on présente simultanément la méme pho-
tographie et celle d’une autre téte-visage fixe préférentiel-
lement le stimulus nouveau, méme aprés un délai de deux
minutes (Pascalis, de Schonen, 1994) (ce délai de deux
minutes a été adopté parce qu’il est considéré dans la lit-
térature comme requérant une mémoire a long terme ; les
amnésiques ne manifestent pas de préférence visuelle pour
un stimulus nouveau dés que le délai de rétention atteint
deux minutes, McKee, Squire 1993).

Ainsi, en dehors de sa meére, la mémorisation d’une téte-
visage par le nourrisson dans sa premire semaine de vie
aboutit ensuite & orienter I’attention visuelle vers une téte-
visage nouvelle. On retrouve également cette orientation et
cette préférence visuelle pour le stimulus nouveau a I’dge de
3 mois et de 6 mois, méme apres un délai de 24 heures
(Pascalis, Matheny, de Schonen, Nelson, 1994 ; Pascalis, de
Schonen, 1995). Mais a 1'4ge de 3 mois la physionomie elle-
méme est mémorisée et non plus seulement le contour de la
téte. Cependant, comme on 1’a vu plus haut, ce n’est qu’aux
alentours de ’4ge de 3 mois que la représentation d’un visage
unique a partir de plusieurs vues sur ce visage semble émerger
(voir plus haut, Pascalis et de Schonen, 1995). Mais a I’4ge
de 2 mois, 4ge auquel s’amorcent des changements importants
dans le traitement des visages, on n’observe pas de résultats
clairs dans les tests de reconnaissance mnésique. On peut
donc conclure qu’une certaine forme de mémoire de recon-
naissance des exemplaires de tétes puis de physionomies (a
3 mois) est associée aux capacités de traitement, mais qu’a
I’Age de 2 mois survient un changement, soit dans les capa-
cités mnésiques, soit dans les traitements.

On sait que bien aprés 1’4ge de 4 mois, on observe encore
des modifications dans les compétences de traitement des
visages (voir, par exemple, Ellis et Ellis, 1994) et des modi-
fications profondes dans les caractéristiques de la mémoire.
L’existence précoce de compétences dans la reconnaissance
des visages, celle d’une latéralisation hémisphérique et
d’une dissociation entre les modes de traitement de chacun
des hémispheres, I’existence dés I’dge de 2 mois d’un pattern
d’activité corticale temporal associé a 1’attention visuelle a
des patterns (en ’occurrence des visages) ne signifient pas
que Dhistoire de la reconnaissance des visages s’arréte la.
Mais, en ce qui concerne cette période de la premicre année
de vie, nous aboutissons a I’idée que les apprentissages sont
précontraints et guidés, méme s’ils contribuent au modelage
de 1’architecture neuronale et & la stabilisation de celle-ci.
En ce sens, ils sont des facteurs de spécialisation corticale,
mais ils le sont dans la mesure ot ils sont orientés par des
contraintes structurales préexistantes (architecture neuro-
nale, architecture des connexions, type de transmission
synaptique, constante de temps de travail, ordre de matu-
ration des groupes de réseaux, etc.) qui peuvent résulter
elles-mémes d’une coopération entre des contraintes pré-
existantes et des apprentissages antérieurs. I.’ensemble de
ces contraintes rend possibles ’émergence et « 1’acquisi-
tion » de certains patterns d’activités neuronales représentant
des aspects de ’environnement et en exclut d’autres momen-
tanément ou définitivement, selon les cas. En ce sens-13,
nous nous autoriserons a conclure qu’il existe des fonction-
nements spécialisés qui permettent des représentations des
visages individuels.

AN.AE. N° 33— JUILLET 1995 115



S. DE SCHONEN, J. MANCINI

REFERENCES

Ry

[2

[l

[3

—_

[4

[inam)

5

—

[6

=

[7

[

[8

—

[9

—

[10]

[11]

[12]

[13]

(141

[15]

[16]

ALLISON (T.), GINTER (H.), McCARTHY (G.), NOBRE (A.C.),
PUCE (A.), LUBY (M.), SPENCER (D.): « Face recognition in
human extrastiate cortex », Journal of Neurophysiology, 71, 1994,
pp- 821-825.

ATKINSON (J.), HOOD (B.), WATTAM-BELL (J.), ANKER (S.),
TRICKLEBANK (J.) : « Development of orientation discrimination
in infancy », Perception, 17, 1988, pp. 587-595.

BANKS (M.S.), DANNEMILLER (J.L.): « Infant visual psycho-
physics », in Salapatek P., Cohen L. (eds), Handbook of Infant Per-
ception (vol. 1), Orlando, Academic Press, 1987, pp. 115-184.

BANKS (M.S.), STEPHENS (B.R.), HARTMANN (E.E.): «The
development of basic mechanisms of pattern vision. Spatial frequency
channels », Journal of Experimental Child Psychology, 40, 1985,
pp. 501-527.

BUSHNELL (I.W.R.), SAI (F.), MULLIN (J.T.) : « Neonatal reco-
gnition of the mother’s face », British Journal of Developmental
Psychology, 7, 1989, pp. 3-15.

CORBETTA (M.), MIEZIN (F.M.), DOBMEYER (S.), SHULMAN
(G.L.), PETERSEN (S.E.) : « Attentional modulation of neural pro-
cessing of shape, color, and velocity in humans », Science, 248, 1990,
pp. 1556-1559.

DAVIDOFF (J.), MATTHEWS (W.B.), NEWCOMBE (F.) : « Obser-
vations on a case of prosopagnosia », in Ellis H.D., Jeeves M.A.,
Newcombe F., Young A. (eds), Aspects of face processing, Dordrecht,
Martinus Nijhoff Publishers, 1986, pp. 279-290.

DE SCHONEN (S.) : « Some reflections on brain specialisation in
faceness and physiognomy processing », in Young A., Ellis H.D.
(eds), Handbook of research on face processing, Amsterdam, North
Holland, 1989, pp. 379-389.

DE SCHONEN (S.), LIEGEOIS (F.) : « Interhemispheric integration
of visual information in infants. Poster presented at the VIIth Euro-
pean Conference on Developmental Psychology », Cracovie, 22-
26 aofit 1995.

DE SCHONEN (S.), BRY (L) : « Interhemispheric communication
of visual learning: a developmental study in 3-6-month- old infants »,
Neuropsychologia, 25, 1987, pp. 601-612.

DE SCHONEN (S.), MATHIVET (E.) : « First come first served: a
scenario about development of hemispheric specialization in face
recognition during infancy », European Bulletin of Cognitive Psy-
chology (CPC), 9, 1989, pp. 3-44.

DE SCHONEN (S.), MATHIVET (E.) : « Hemispheric asymmetry
in a face discrimination task in infants », Child Development, 61,
1990, pp. 1192-1205.

DE SCHONEN (S.), GIL DE DIAZ (M.), MATHIVET (E.):
« Hemispheric asymmetry in face processing in infancy », in Ellis
H.D., Jeeves M.A., Newcombe F., Young A. (eds), Aspects of face
processing, Dordrecht, Martinus Nijhoff Publishers, 1986, pp. 199-
208.

DERUELLE (C.), DE SCHONEN (S.): « Configural and compo-
nential visual pattern processing by infants: hemispheric specializa-
tion », Perception, 20, 1991a, p. 123.

DERUELLE (C.), DE SCHONEN (S.) : « Hemispheric asymmetries
in visual pattern processing in infancy », Brain and Cognition, 16,
1991b, pp. 151-179.

DERUELLE (C.), DE SCHONEN (S.): «Pattern processing in
infancy: hemispheric differences in the processing of shape and
location of visual components », Infant Behavior and Development
(sous presse).

[17] ELLIS (D.M.), ELLIS (H.D.): «Développement des capacités a

traiter des transformations faciales chez I’enfant », Psychologie Fran-
caise, 39, 1994, pp. 287-300.

[18] FARAH (M.1.): Visual agnosia, Cambridge, Mass, London, MIT

116

Press, 1990,

[19]

[20]

[21]

[22]

[23]

[24]

[25]

[26]

[27]

(28]

[29]

[301]

[31)

[32]

[33]

[34]

[35]

[36]

[37]

GOREN (C.C.), SARTY (M), WU (P.Y K.) : « Visual following and
pattern discrimination of face-like stimuli by newborn infants »,
Pediatrics, 56, 1975, pp. 544-549.

HAXBY (J.V.), GRADY (C.L.), HORWITZ (B.), UNGERLEIDER
(L.G.), MISHKIN (M.), CARSON (R.E.), HERSCOVITCH (P.),
SCHAPIRO (M.B.), RAPOPORT (S.1) : « Dissociation of object and
spatial visual processing pathways in human extrastriate cortex »,
Proceedings of the National Academy of Sciences USA, 88, 1991,
pp. 1621-1625.

HILLGER (L.A.), KOENIG (O.) : « Separable mechanisms in face
processing: evidence from hemispheric specialization », Journal of
Cognitive Neuroscience, 3, 1991, pp. 42-58.

HUGHES (H.C.), FENDRICH (R.), REUTER-LORENZ (P.A.):
« Global versus local processing in the absence of low spatial fre-
quencies », Journal of Cognitive Neuroscience, 2, 1990, pp. 272-282.

JOHNSON (M.H.), DZIURAWIEC (S.), ELLIS (H.D.), MORTON
(J.): « Newborns’ preferential tracking of face-like stimuli and its
subsequent decline », Cognition, 40, 1991, pp. 1-19.

JOHNSON (M.H.) : « Cortical maturation and the development of
visual attention in early infancy », Journal of Cognitive Neuroscience,
2, 1990, pp. 81-95.

JOHNSON (M.H.), MORTON (I.) : Biology and cognitive develop-
ment. the case of face recognition, Oxford, Blackwells, 1991.

KOSSLYN (S.M.): « Seeing and imagining in the cerebral hemis-
pheres: a computational approach », Psychological Review, 94, 1987,
pp. 148-175.

MANCINI (J.), DE SCHONEN (S.), DERUELLE (C.), MASSOU-
LIER (A.): «Face recognition in children with early right or left
brain damage », Developmental Medecine and Child Neurology, 36,
1994, pp. 156-166.

McKEE (R.D.), SQUIRE (L.R.) : « On the development of declarative
memory », Journal of Experimental Psychology: Learning, Memory
and Cognition, 19, 1993, pp. 397-404.

MORTON (J.): « Mechanisms in infant face processing », in de
Boysson-Bardies B., de Schonen S., Jusczyk P., MacNeilage P.,
Morton J. (eds), Developmental Neurocognition: Speech and Face
Processing in the FirstYear of Life, Dordrecht, Kluwer, 1993, pp. 93-
102.

MORTON (J.), JOHNSON (M.H.) : « Conspec and conlern: a two-
process theory of infant face recognition », Psychological Review,
98, 1991, pp. 164-181.

PASCALIS (O.), DE SCHONEN (S.) : « Recognition memory in 3-
4-day-old human neonates », Neuroreport, 5 (14), 1994,

PASCALIS (O.), DE SCHONEN (S.): «Long term recognition
memory in neonates, 2-, 3- and 6-month old infants », Poster présenté
au 2¢ Colloque de la Société des Neurosciences, Lyon, 14-18 mai
1995.

PASCALLIS (O.), DE SCHONEN (S.), MORTON (J.), DERUELLE
(C.), FABRE-GRENET (M.) : « Mother’s face recognition in neo-
nates: a replication and an extension », /nfant Behavior and Deve-
lopment, 18, 1995, pp. 79-86.

PASCALIS (0.), MATHENY (L.), DE SCHONEN (S.), NELSON
(C.H.): «Neural correlates of face recognition by 3-month-old
infants », Infant Behavior and Development, 17, 1994, p. 861.

SCHEIBEL (A.B.): « Dendritic structure and language develop-
ment », in de Boysson-Bardies B., de Schonen S., Jusczyk P.,
MacNeilage P., Morton J. (eds), Developmental Neurocognition:
Speech and Face Processing in the First Year of Life, Dordrecht,
Kluwer, 1993, pp. 51-62.

SERGENT (J.), OHTA (8.), MACDONALD (B.) : « Functional neu-
roanatomy of face and object processing. A positon emission tomo-
graphy study », Brain, 115, 1992, pp. 15-36.

SERGENT (J.) : « Structural processing of faces », in Young A.W.,
Ellis H.D. (eds), Handbook of Research on Face Processing, Oxford,
North-IIolland, 1989a, pp. 57-91.

AN.AE. N33 -JUILLET 1995



LA RECONNAISSANCE DES VISAGES DANS LA PREMIERE ANNEE DE VIE

[38] SERGENT (J.) : « Ontogenesis and microgenesis of face perception »,

European Bulletin of Cognitive Psychology (CPC), 9, 1989b, pp. 123-
128.

[39] SLATER (A.M.): « Visual perceptual abilities at birth: implications

for face perception », in de Boysson-Bardies B., de Schonen S.,
Jusczyk P., MacNeilage P., Morton J. (eds), Developmental Neuro-
cognition: Speech and Face Processing in the First Year of Life,
Dordrecht, Kluwer, 1993, pp. 125-134.

[40] STILES (J.) : « Plasticity and development: evidence from children

with early occuring focal brain injury », in Julesz B, Kovacs L. (eds),
Maturational Windows and Adult Cortical Plasticity, SFI Studies in
the Sciences of Complexity, vol. XXIV, Addison-Wesley, 1995,
pp- 1-20.

[41] STILES-DAVIS (J.), JANOWSKI (J1.), ENGEL (M.), NASS (R.):

« Drawing ability in four young children with congenital unilateral
brain lesions », Neuropsychologia, 26, 1988, pp. 359-371.

[42] STILES, NASS : « Spatial grouping activity in young children with

congenital right or left hemisphere brain injury », Brain and Cogni-
tion, 15, 1991, pp. 201-222.

[43] SUTER (P.S.), SUTER (S.), ROESSLER (J.S.), PARKER (K.L.),
ARMSTRONG (C.A.), POWERS (J.C.) : « Spatial-frequency-tuned
channels in early infancy: VEP evidence? », Vision Research, 34,
1994, pp. 737-745.

{44] TURKEWITZ (G.) : « Face processing as a fundamental feature of
development », in Young A., Ellis H.D. (eds), Handbook of Research
on Face Processing, Amsterdam, North Holland, 1989, pp. 401-404.

[45] TURKEWITZ (G.): « The origins of differential hemispheric stra-
tegies for information processing in the relationships between voice
and face perception », in de Boysson-Bardies B., de Schonen S.,
Jusczyk P., MacNeilage P., Morton J. (eds), Developmental Neuro-
cognition: Speech and Face Processing in the First Year of Life,
Dordrecht, Kluwer, 1993, pp. 165-170.

[46] VALENZA (E.), SIMION (F.), MACCHI (N.), CASSIA (V.),
UMILTA (C.) : « Face preference at birth », Paper given at the First
European Research Conference on The Development of Sensory,
Motor and Cognitive Capabilities in Early Infancy, Maratea, october
1994,

AN.AE. N33 - JUILLET 1995 117



AI N IAI E my 1995;33;118-125 DEVELOPPEMENT VISUEL

Développement visuel : modéeles
neurobiologiques des fonctions
visuelles

L. BOUTKHIL, I. OTTO, Y. BURNOD

Neurosciences et modélisation, U.P.M.C, Paris VI, Paris, France.

RESUME : Développement visuel : modéles neurobiologiques des fonctions visuelles.
L’objectif est de proposer un modele neuronal de construction des capacités de reconnaissance
visuelle invariante par le nourrisson de 0 & 6 mois. Nous tentons d’interpréter en termes compu-
tationnels (traitement de 1’information) les différents apprentissages qui ont lieu par rapport au
substrat neuronal, et ce de maniére systématique. Notre approche consiste donc a interpréter les
données de la psychologie du développement visuel en termes de mécanismes neuronaux dans le
cadre conceptuel de la théorie des réseaux connexionnistes. L’architecture et les propriétés du
modele connexionniste proposé sont inspirées des propriétés connues en neurobiologie du cortex
cérébral : architecture entre les aires corticales assurant une coopération étroite entre plusieurs
traitements paralleles, maillage neuronal du tissu cortical permettant un contrdle précis des inter-
actions spatiales et temporelles, maturation progressive « guidant » les apprentissages successifs.
Dans le cadre de ce réseau connexionniste, on s’attache au probléme de I’acquisition de I’invariance
visuelle que ’on décompose en une suite d’apprentissages progressifs a partir des données déve-
loppementales avec la mise en place des relations fonctionnelles qui peuvent permettre la constance
perceptive.

Mots clés : Neurosciences computationnelles — Modeles connexionnistes coopératifs — Appren-
tissage — Développement perceptif du nourrisson — Invariances perceptuelles.

SUMMARY: Visual development: a neuro-biological model of ocular function.

Our aim is to propose a neuronal model of the construction of invariant visual recognition ability
by the newborn from birth to six months. We tempt to interprete in computational terms (information
processing) the different learning steps that take place relatively to the neural substrate, and this
systematically. Our approach consists therefore to interprete the developpmental psychological
data concerning vision in terms of neuronal mechanisms within the conceptual framework of the
theory of connexionnist nets. The architecture and properties of the connexionnist model proposed
are inspired from the known properties in neurobiology of the cerebral cortex : architecture between
cortical areas allowing a narrow cooperation between several parallel processings, neuronal
networking of the cortical tissue allowing an accurate control of spatial and temporal interactions,
progressive maturation « guiding » the successive learnings. Within this connexionnist framework,
the acquisition of invariance is decomposed in a set of progressive learning stages in direct
correspondence with developmental data with the setting of functional relations which could enable
perceptive constancy.

Key words: Computational neurosciences — Connectionnist computational modelling — Co-
operative connectionnist models — Learning — Perceptiv development of infant — Perceptual
invariances.
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DEVELOPPEMENT VISUEL
ET NEUROSCIENCES

Les changements les plus importants au sein du systeme
visuel de ’enfant interviennent pendant la premieére année
de la vie. Les composantes optiques et neurologiques conti-
nuent de se développer bien apres la naissance : citons, par
exemple, la maturation de la rétine qui conditionne I’acuité
visuelle du nourrisson, la myélinisation du nerf optique qui
assure la transmission du message visuel, la maturation des
neurones du cortex visuel qui extrait les caractéristiques
élémentaires de I'image, comme les contours ou les cour-
bures.

Le développement des capacités visuelles du jeune enfant
apparait ainsi comme la conséquence d’une étroite inter-
action entre un processus de maturation nerveuse et un
processus d’apprentissage par interaction avec I’environ-
nement. Or, les recherches en neurobiologie permettent
aujourd’hui de mieux comprendre la relation entre le substrat
nerveux et le traitement de ’information visuelle (voir par
exemple Tanaka, 1993). Etant donné la richesse des données
psychologiques (Aslin et al., 1988 ; Banks et al., 1987) et
un certain nombre de repéres neurobiologiques concernant
le nourrisson, on peut tenter de comprendre 1’aspect neu-
ronal de ’état initial des compétences du nourrisson, ainsi
que le role de la maturation nerveuse dans le contrdle de
ses apprentissages (voir en particulier Johnson, 1995).
L’approche est d’abord synthétique et théorique. Ainsi les
théories de Bronson (1974) et Johnson (1990) tentent
d’établir une relation causale entre la maturation postnatale
du systtme nerveux et le développement des capacités
visuelles.

Un premier niveau d’analyse consiste a relier ’horloge de
maturation de chaque grande structure nerveuse (colliculus,
hippocampe, ganglion de la base, cortex cérébral, cortex
cérébelleux) avec l’apparition des différentes capacités
comportementales : ainsi, le colliculus permet d’orienter le
regard du nourrisson vers des stimuli visuels avant la matu-
ration du cortex cérébral, qui peut donc apprendre a partir
d’un comportement exploratoire initial (Johnson, 1990). Un
niveau plus fin d’analyse consiste a considérer les données
sur les différentes connexions a 1’intérieur de chaque struc-
ture nerveuse, telles que les données concernant la matu-
ration des différentes couches et aires corticales (Johnson,
1990). Un aspect important de cette démarche est d’analyser
les avantages adaptatifs que provoquent, de fagon para-
doxale, les limitations sensorielles dues a ’immaturité des
organes récepteurs (Turkewitz, Kenny, 1985). Ainsi, par
analogie avec les systémes dynamiques, on peut considérer
que la maturation biologique structure 1’apprentissage en
libérant I’un aprés I’autre ou concomitamment les différents
degrés de liberté sensorielle.

DEVELOPPEMENT VISUEL
ET MODELES CONNEXIONNISTES

Chaque structure nerveuse est composée d’un treés grand
nombre de neurones (par exemple de 1’ordre de 10'° pour
le cortex cérébral), et chaque neurone a des propriét€s de
plasticité qui lui permettent de se spécialiser en fonction

des informations particulieres qu’il recoit sur les 10°
synapses de son arbre dendritique. Pour comprendre de
facon fine la relation entre maturation nerveuse et compor-
tement, il est donc nécessaire de comprendre les capacités
de traitement et d’apprentissage de larges ensembles de
neurones et de leur réseau de connexions pour reconnaitre
un stimulus sur la rétine, pour reconnaitre un objet ou un
visage de fagon invariante, indépendamment des mouve-
ments ou de la position de I’ceil, pour saisir et manipuler
un objet indépendamment des diversités de formes et de
positions, etc. Un cadre conceptuel intéressant est celui
fourni par les modéles de traitement de I’information ins-
pirés du fonctionnement du systéme nerveux regroupés sous
le nom générique de « réseaux de neurones » ou modeles
connexionnistes (Rumelhart et al., 1986). Ces modeles
tentent de reproduire de telles capacités a partir d’un
ensemble d’unités de traitement trés simples, appelées par
analogie « neurones ». Ces unités de traitement disposent
de paraméfres qui peuvent étre modifiés par I’expérience
propre & chacune et qui sont par analogie appelés « poids
synaptiques ». Ces modeles mettent en valeur les avantages
et particularités des systémes nerveux biologiques (paral-
1élisme massif, capacités d’apprentissage, mémoire distri-
buée, résistance aux dégradations...).

Les propriétés de ces modeles connexionnistes (Rumelhart
et al., 1986) sont :

— une représentation distribuée, conférant des propriétés de
robustesse du résultat du traitement vis-a-vis de données
incomplétes, de résistance a la dégradation lors de la perte
d’unités de traitement, et de tolérance au bruit ;

~ un apprentissage a partir des exemples d’une fonction
de traitement de ’'information ;

— une auto-organisation permettant de faire émerger des
apprentissages au niveau comportemental a partir d’une
population d’unités possédant toutes les mémes fonctions
trés simples, et ce dernier effet sans avoir a spécifier de
«but », de « stimulus inconditionnel » ou de catégorie a
priori que I'on veut reconnaitre (pas besoin de « profes-
seur ») ;

— une généralisation des apprentissages a des situations
jamais vues auparavant.

Bates et Elman (1993) défendent I’utilité du cadre théorique
des modeles connexionnistes comme outil de compréhen-
sion unifié du développement du systéme nerveux et des
apprentissages cognitifs. L’un des apports de tels modeles
serait de mieux comprendre comment les différentes struc-
tures nerveuses pré-cablées 4 la naissance peuvent influencer
I’acquisition des connaissances (on pense aux propriétés du
réseau nerveux qui font du cerveau humain une « machine
4 apprendre le langage... »). Bates et Elman (1993) montrent
comment de tels modéles connexionnistes pourraient per-
mettre de formaliser les mécanismes d’épistémologie géné-
tique décrits par Piaget, tels que les processus d’€équilibration
dénommés accommodation et d’assimilation.

Ii est intéressant de constater que ce sont les apprentissages
sensorimoteurs effectués par 1’enfant pendant les six pre-
miers mois de la vie qui sont les plus difficiles & comprendre
et reproduire en intelligence artificielle et en robotique
(apprendre 2 attraper un objet et le manipuler, par exemple),
alors que les apprentissages plus tardifs, « symboliques » et
liés a la logique, sont maintenant souvent mieux réalisés
par les machines. Les réseaux de neurones permettent de
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faire un pas de plus vers la compréhension des apprentis-
sages précoces de l’enfant trés largement « sub-symbo-
liques ». Malgré ces progres, on n’est pas encore parvenu
a reproduire par réseau de neurones artificiel les capacités
de reconnaissance et de manipulation d’un enfant de 6 mois.

L’une des limitations actuelles des modeles connexionnistes
vient surtout du réductionnisme trés fort de la démarche
(d’ailleurs inhérent & toute démarche de modélisation) et de
la focalisation portant sur des apprentissages trés restreints
et des réseaux de capacités limitées, alors que I'une des
grandes forces du cerveau humain vient de sa trés grande
richesse de connexions et du cumul dans le temps d’une
grande variété d’apprentissages multimodaux.

MODELISATION DU RESEAU CORTICAL,
MATURATION ET APPRENTISSAGE

Pour prendre en compte la richesse du substrat biologique
et la richesse d’apprentissages du nourrisson, on peut adop-
ter une démarche de sciences cognitives, associant neuro-
sciences, psychologie expérimentale, clinique et modélisa-
tion connexionniste, pour tenter de représenter le
développement nerveux, sensorimoteur et cognitif dans sa
continuité et son unicité. On peut commencer par le déve-
loppement de fonctions déja bien balisées en neurosciences
et connexionnisme, comme la reconnaissance visuelle inva-
riante ou la préhension visuo-guidée. On se fonde sur un
modele simplifié des aires corticales visuelles et de leurs
interactions (Otto et al, 1992) et on s’intéresse i 1’enchai-
nement causal généré par ce réseau, liant par exemple le
développement de I’exploration oculaire et celui des capa-
cités perceptives (Boutkhil et Burnod, 1992).

Traitement de ’information par des populations
de neurones corticaux

La premiere hypothése est que tous les apprentissages et
traitements que 1’on représente peuvent étre effectués par
des populations de neurones possédant tous des mécanismes
simples et similaires de plasticité. Ainsi, dans une aire
visuelle primaire, chaque cellule peut acquérir une sensi-
bilité spécifique pour une petite portion du champ visuel,
et, dans cette fenétre, pour 1’orientation, la courbure et la
couleur d’un stimulus. En présence d’une scéne naturelle,
ce sont des populations trés larges de neurones qui vont
réagir et qui vont, & partir des connexionss cortico-colli-
culaires, influencer collectivement la direction du regard.
L’attractivité de chaque stimulus, un visage par exemple,
dépendra donc d’abord de la distribution des différentes
sensibilités neuronales dans la population (sensibilité aux
courbures par exemple, 4 différentes échelles autorisées par
la maturation rétinienne), puis de la fagon dont les différents
neurones cumulent leurs activations individuelles en une
décision collective (voir, par exemple, Marchal, 1993 ; Koe-
chlin et Burnod, 1994).

Si ’on considére attentivement la structure neuronale du
cortex, on voit que I'unité de traitement locale qui permet
d’apprendre n’est pas simplement un neurone, mais un petit
réseau local formant un module stéréotypé, la colonne cor-
ticale, similaire sur 1’cnscmble des aires corticales (revue

REPERE SUJET

REPERE OBJET REPERE RETINIEN

Figure 1.A. Le réseau cortical : chaque nceud représenté par un petit carré
noir correspond & une carte corticale.

dans Mountcastle, 1978). Les différents types de neurones
et les différentes connexions s’organisent en couches, paral-
18les & la surface, et les différentes informations traitées par
ces couches sont intégrées par des neurones pyramidaux
perpendiculaires a la surface. On peut modéliser un tel
module comme une structure cristalline répétée sur toute la
surface du manteau cortical, avec des régles d’activation,
de propagation et d’apprentissage similaires pour 1’ensemble
des aires corticales (Burnod, 1988 ; Alexandre et al.,1990).
Ce n’est que Iorigine des entrées de chaque colonne ainsi
que la destination de ses sorties qui, par apprentissage,
vont faire émerger une spécialisation fonctionnelle propre
a chacune.

Apprentissages guidés par la structure

du réseau cortical

La deuxieéme hypothése de base est que les apprentissages
se mettent en place de fagon progressive dans les populations
de neurones sur les différentes cartes corticales, a partir des
grandes combinaisons organisées par le réseau cortical entre
les différents types d’informations sensorielles et motrices.
Les régions du cortex impliquées dans la reconnaissance
invariante et la préhension visuo-guidée peuvent étre modé-
lisées par un réseau en triangle (figure 1.A). Chacun des
poles du triangle correspond A un « systéme de coordon-
nées » ou repere des informations sensorimotrices : (1) le
repere rétinien (p6le occipital du cortex) ou les cartes cor-
ticales représentent les informations visuelles en provenance
de la rétine ; (2) le repére objet o les cartes corticales
représentent les objets visuels sous forme de prototypes
invariants (cortex temporal antérieur) ; (3) le repére sujet
ot les cartes corticales représentent les informations
motrices, tactiles et proprioceptives. Les grandes fonctions
comportementales telles que la reconnaissance visuelle inva-
riante et la préhension visuo-guidée sont effectuées par des
ensembles de cartes corticales formant des graphes a 1’in-
térieur de ce réseau (de type réseau multicouche dans les
modeles connexionnistes) :

— La reconnaissance visuelle invariante est effectuée par
un graphe en Y, avec un tronc commun issu du repére
rélinicn ¢t deux branches, I'une formée par les aires corti-
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REPERE SUJET

- A . ®
REPERE < REPERE
OBIET Branche temporale RETINIEN

Figure 1.B. Réseau fonctionnel impliqué dans la reconnaissance visuelle
invariante.

cales temporales en direction du repére objet, I’autre formée
par les aires corticales pariétales en direction du repere sujet
(figure 1.B). La branche « pariétale » permet la reconnais-
sance de mouvements et de positions relatives et répond
donc 2 la question « Od ? » ; la branche « temporale » per-
met la reconnaissance des caractéristiques locales et des
configurations, et répond donc a la question « Quoi? »
(Mishkin, Ungerleider, 1982).

— La préhension manuelle sous contrdle visuel est un Y
inversé ou deux branches du réseau, ’'une en provenance
du repére rétinien, ’autre du repére sujet, convergent vers
une commande motrice unique, de projection de la main
vers 1’objet (figure 1.C).

Les cartes corticales qui forment ce triangle sont connectées
par des voies de traitement qui permettent de faire passer
les informations d’un repére A un autre. Ce sont des voies
bidirectionnelles, chaque repere utilisant les informations en
provenance des autres repéres. A I'intérieur de chaque carte,
les circuits neuronaux qui forment les colonnes combinent

connexions descendantes

4+

connexions latérales

connexions montantes

REPERE SUJET

antérieur

PARIETAL

intermédiaire

REPERE
OBJET

REPERE
RETINIEN

Figure 1.C. Réseau fonctionnel impliqué dans la préhension visuo-guidée.

ainsi plusieurs types d’informations dans leurs couches de
connexion. Ainsi, dans la branche temporale du réseau entre
le pole rétinien et le pdle objet, les colonnes combinent des
informations rétiniennes par des connexions montantes en
provenance du pdle visuel avec des prédictions sur la nature
de 1’objet par des connexions descendantes en provenance
du péle objet. Les colonnes regoivent aussi des informations
en provenance des autres flux d’information, ainsi que des
informations des autres colonnes de la méme carte par des
connexions latérales.

Ces différents flux et connexions ne servent pas seulement
pour le traitement de 1’information en mode opérationnel
chez ’adulte, ils sont aussi fondamentaux pour 1’apprentis-
sage chez le nouveau-né. En effet, les régles d’apprentissage
local sont les mémes pour toutes les colonnes, et la spécia-
lisation que va acquérir chaque colonne ne dépend que des
informations localement disponibles, et donc des combi-
naisons effectuées par chaque carte corticale sur le réseau.
Chaque carte corticale est un neeud sur le réseau, et chaque
couche de connexion des colonnes de cette carte permet un
nouveau type d’apprentissage par un nouveau type de

deux cartes fonctionnelles

axe de

axe fonctionnel

Figure 2. A gauche : I'unité de traitement « colonne corticale » et ses différentes couches.

A droite : deux cartes corticales sont représentées en gris avec deux unités de traitement sur chacune (« colonne corticale » représentée & gauche avec
ses différentes connexions). L’axe fonctionnel (vertical) correspond & 1’apparition d’une nouvelle fonction suite & la mise en route d’une interaction
nouvelle entre deux couches d’une méme unité de traitement. L’axe de différentiation (oblique) décrit les apprentissages qui ont lieu au sein de la méme
carte corticale : il représente la distribution des propriétés de sélectivité dans la carte aprés apprentissage.
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combinaison des informations en provenance des trois pbles
du réseau. On peut donc analyser les capacités comporte-
mentales générées par chacun de ces apprentissages, en
relation directe avec les nouvelles compétences de 1’enfant
4 chaque dge. Le modele de réseau cortical apparait ainsi
comme une grille d’analyse du développement sensorimo-
teur du nouveau-né, ot chaque nceud de la grille et chaque
connexion sur ce nceud rythment les apprentissages suc-
cessifs.

Comme le montre la figure 2, les nouveaux apprentissages
vont se faire selon deux dimensions liées d la nature méme
du réseau cortical. La premiére dimension, que 1’on peut
appeler fonctionnelle, correspond & la mise en place d’une
nouvelle interaction entre deux connexions différentes d’une
méme carte, et donc entre deux couches différentes d’une
méme colonne (par exemple combinaison entre des infor-
mations visuelles et motrices). Ainsi, une nouvelle fonction
apparait, par la mise en route d’une nouvelle relation sur
une carte, qui a son tour génére de nouvelles informations
pour les autres cartes. Le cortex ayant une centaine de cartes,
avec chacune au moins cing types de connexions, il y a
donc au moins 500 nouvelles fonctions. La deuxiéme dimen-
sion, que I’on peut appeler une dimension de différentiation,
correspond aux différents apprentissages de méme type per-
mis par les différents groupes neuronaux d’une méme carte.
On peut estimer & au moins 10* le nombre de ces groupes
sur chaque carte, formés chacun de 10* neurones. Il existe
donc au moins 10* différentiations possibles de chaque type
d’apprentissage (nombre de groupes de neurones), chaque
possibilité pouvant étre apprise avec les 10® synapses des
10* neurones du groupe.

DEVELOPPEMENT DES INVARIANTS
PERCEPTIFS VISUELS

Le systeme visuel peut reconnaitre des objets méme lorsque
leur projection rétinienne est considérablement modifiée par
des variations de taille, position ou angle de vue. Les don-
nées de psychologie expérimentale montrent que cette pro-
priété d’invariance perceptive est acquise durant les six
premiers mois. A 6 mois, les aspects successifs d’une méme
personne (ou d’'un méme objet) qui se déplace sont alors
reliés et articulés en une méme perception identifiée comme
une personne ou un objet. Si I’on observe le comportement
exploratoire du nourrisson pendant ces six premiers mois,
on note une évolution tout & fait particuliere qui pourrait
refléter les différentes étapes de cette acquisition de I'in-
variance perceptive.

Si I'on considére des unités de traitement & couches de type
«colonne corticale », notre hypothése de base est qu’a
chaque étape de développement les nouveaux apprentissages
sont dus @ la mise en place d’une interaction spécifique
entre les couches des colonnes, chaque couche étant reliée
a une aire de traitement différente. C’est sur cette hypothése
que nous nous basons pour représenter 1’apprentissage pro-
gressif des invariants visuels. Pour les figures qui représen-
tent les étapes (figure 3), on s’attache principalement aux
unités de traitement de la carte associative temporale (CAT)
pour illustrer les différentes interactions qui ont lieu a chaque
¢tape.

Etape 1. De I exploration aléatoire a la fixation sur
un point caractéristique de I’ objet (voir figure 3.1)
A la naissance, en présence d’un champ uniforme ou en
I’absence de lumilre, il existe des mouvements oculaires
spontanés. En présence d’un stimulus, le regard peut s’orien-
ter vers ce stimulus et le poursuivre s’il est mobile (Aslin,
1987).

Le nourrisson a tendance a fixer ou poursuivre des stimuli
a haute densit¢ de contour, avec des fréquences spatiales
basses (Karmel, 1969). Or la modélisation des sensibilités
des neurones des aires visuelles primaires de types simples,
complexes et « end-stop » montrent que les populations de
neurones des aires visuelles primaires préferent de tels sti-
muli (Marchal, 1993). Le modeéle fournit un résultat similaire
a Dlinterprétation de Haith (1985) qui voit les premiéres
saccades comme un systéme de recherche active des points
caractéristiques ayant pour but de maximiser I’activité cor-
ticale du nourrisson. Deux apprentissages peuvent alors
s’effectuer sur cette premigre boucle visuo-motrice : un
réglage de gain qui permet de calibrer la commande de la
saccade vers le stimulus ; une auto-organisation qui stabilise
les sensibilités d’orientation et de courbure des neurones
des aires visuelles primaires, similaire A celle qui a été
démontrée chez le chaton (Buisseret et al., 1978).
Lorsqu’on modélise une telle boucle, le regard a tendance
a se fixer sur le stimulus qui ['attire, de facon tout a fait
similaire & « I’attention obligatoire » observée chez le nour-
risson entre 1 et 2 mois. L’un des grands avantages de cette
fixation obligatoire est que les populations de neurones des
cartes visuelles associatives temporales peuvent apprendre
par auto-organisation les configurations locales de caracté-
ristiques élémentaires des stimuli les plus attractifs. La struc-
ture du réseau cortical favorise cet apprentissage dans les
connexions montantes de la carte visuelle primaire vers les
cartes associatives.

Etape 2. De I'exploration locale entre deux points
caractéristiques a la reconnaissance d'un objet sous
un angle d’observation donné (voir figure 3.2)
L’enregistrement oculaire du nourrisson entre 1 et 2 mois
montre le passage de la fixation obligatoire sur un seul point
caractéristique (vertex d’un triangle par exemple) & un mou-
vement de va-et-vient entre deux points caractéristiques a
travers un front de contraste. Cette différence de mode
exploratoire peut étre interprétée au niveau du modéle
comme une conséquence directe des apprentissages de confi-
gurations locales permise par la premiére période de fixation
prolongée. En effet, la reconnaissance d’une telle configu-
ration locale déja apprise peut générer une forte activation
des populations neuronales qui ont appris cette forme. Cette
activation génere en retour un effet inhibiteur qui ouvre la
boucle visuomotrice de fixation prolongée. Le regard peut
alors se fixer plus rapidement sur un second point carac-
téristique : le modele prédit ainsi un mouvement de va-et-
vient entre deux points caractéristiques d’un méme objet.
Le résultat de ce va-et-vient est de favoriser un nouvel
apprentissage & partir des connexions montantes des cartes
associatives temporales (qui avaient reconnu chaque confi-
guration locale dans un repére rétinien) : en effet les popu-
lations de neurones des cartes sémantiques (dernier niveau
de (railement) qui recoivent ces informations peuvent mémo-
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REPERE OBJET
Branche Branche
CARTES
SEMANTIQUES
" CARTES
ASSOCIATIVES

" CARTE VISUELLE

REPERE RETINIEN

CONNEXIONS
—® immatures

en cours
d'apprentissage

) spécifiées

Différents symboles sont utilisés dans les
figures 3.1, 3.2 et 3.3 suivant que les
connexions sont immatures,

en cours d'apprentissage ou spécifiées.

Figure 3.A.

Cette figure représente I'unité de traitement "colonne
corticale” U avec les différentes couches représentées en
blanc, gris ou noir suivant qu'elles sont immatures, en
cours d'apprentissage ou spécifiées.

O) ) )

g ‘_couche E‘_couche 54_ couche

immature en cours spéc1f1ée
d'apprentissage

Figure 3.1 p

REPERE RETINIEN

ETAPE 2 : APPRENTISSAGE D'UN PRE-SCHEMA
D'OBJET PAR EXPLORATION DE SES POINTS
CARACTERISTIQUES

Figure 3.B.

Branche Branche
temporale pariétale

REPERE RETINIEN

ETAPE 1 : APPRENTISSAGE D'UNE
CONFIGURATION RELATIVE A UN POINT

CARACTERISTIQUE
Branche Branche
temporale pariétale

REPERE RETINIEN

ETAPE 3: APPRENTISSAGE DE LA
TRANSFORMATION REPERE RETINIEN-
REPERE OBJET : INVARIANCE PERCEPTIVE'

Figure 3.2

Figure 3.3

Figure 3. Le réseau fonctionnel en Y impliqué dans la reconnaissance visuelle invariante est représenté sur la partiec A avec les dénominations des

cartes & chaque niveau de traitement. A chaque étape (figures 3.1, 3.2, 3.3), une unité de traitement U appartenant & la carte associative temporale
(CAT) est représentée avec 1'état de ses connexions suivant I’apprentissage qui a lieu.
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riser a la fois les différents points caractéristiques d’un méme
objet, ainsi que les relations spatiales entre ces points, signa-
lées par les mouvements oculaires de va-et-vient. Sur les
cartes sémantiques, un mécanisme d’auto-organisation peut
ainsi spécialiser des groupes de neurones pour représenter
des configurations globales qui sont des « pré-schémas »
d’objet. Ces pré-schémas stockent a la fois la connaissance
de chaque point caractéristique de 1’objet dans les
connexions montantes vers chaque neurone de la population,
et la connaissance de la configuration d’ensemble dans les
connexions latérales entre ces neurones.

Gréce aux connexions en retour vers les aires associatives,
de telles populations « objet » peuvent maintenant guider
I’exploration vers les autres points caractéristiques, méme
plus fins (de plus forte fréquence spatiale). Cette influence
descendante prédit un mode d’exploration de la périphérie
vers I’intérieur d’un objet, similaire & celui des nourrissons
de 2 mois qui passent de I’exploration du contour (effet
d’« externalité », Milewski, 1976, cité par Banks et Sala-
patek, 1987) a 1’exploration des informations plus internes
a la forme. Ce mode d’apprentissage de la structure d’un
objet prédit également que les trajets oculaires seront rela-
tivement similaires lors de la présentation répétée d’un sti-
mulus complexe, ce qui semble vérifié expérimentalement
(Miller,1972 ; Bronson, 1990).

Etape 3 : De la mise en correspondance de deux
vues successives d’ un méme objet a I’ invariance
perceptive (voir figure 3.3)

Les données de la psychologie du développement mettent
en évidence l’apprentissage de l’invariance perceptive a
partir de trois mois, quelle que soit la transformation effec-
tuée (translation, homothétie, rotation).

Le modele de réseau cortical montre que ’invariance en
translation peut étre d’abord obtenue par une coopération
entre les populations de neurones des deux branches parié-
tales et temporales (Otto et al., 1992). Lorsque les popu-
lations des aires sémantiques temporales ne sont que fai-
blement activées (signifiant que la reconnaissance n’est que
partielle), elles « appellent » les populations de neurones
des cartes pariétales qui peuvent commander un mouvement
de recentrage des éléments préactivés dans la zone fovéale,
jusqu’a leur reconnaissance compléte. Ce recadrage va géné-
rer un nouvel apprentissage dans les régions associatives
temporales sur les connexions avec la branche pariétale :
cet apprentissage relie : 1) ’information montante partielle
(non encore reconnue) ; 2) I’information en provenance du
pariétal sur la position globale de 1’objet par rapport a la
fovéa ; 3) I’information descendante sur 1’objet reconnu
aprés mouvement oculaire. Aprés un tel apprentissage,
I’information montante partielle associée a 1’information
globale de position peut étre suffisante pour la reconnais-
sance. Le mécanisme fonctionnel qui en résulte peut étre
considéré comme un recadrage dynamique de 1'information
sur la carte associative temporale sans nécessiter de mou-
vement oculaire effectif de recadrage, similaire au méca-
nisme de « décalage » proposé sur des bases neurophysio-
logiques par Anderson et Van Essen (1987). Des
mécanismes similaires peuvent permettre de modéliser les
invariances en homothétie et en rotation grice a I’association
entre une information montante partielle et une information

de position globale venant de la branche pariétale (ici, res-
pectivement sur la taille et I’orientation de 1’objet).

La construction d’une représentation invariante d’un objet
résulte ainsi au moins de 1’effet cumulé de trois apprentis-
sages : 1) D'apprentissage des différents points caractéris-
tiques d’un objet et de leur configuration sous un point de
vue ; 2) D’apprentissage des différents points de vue d’un
méme objet par les populations qui mémorisent les pré-
schémas d’objet; 3) D’apprentissage des prédictions des
transformations entre les différents points de vue grice aux
connexions pariéto-temporales.

CONCLUSION

Nous avons donc exposé les principes généraux de notre
démarche qui consiste a interpréter avec un « ceil de modé-
lisateur » les résultats de la psychologie et de la neuropsy-
chologie sur le développement des capacités visuelles chez
I’enfant. Notre objectif est de proposer, en nous plagant
dans le cadre conceptuel de la théorie des réseaux
connexionnistes, un modeéle neuronal de construction des
capacités de reconnaissance visuelle invariante chez le nour-
risson de 0 & 6 mois. Le comportement de 1’enfant a chaque
instant révele I’apprentissage qui a lieu au niveau des circuits
neuronaux sous-jacents. Les différents apprentissages sont
interprétés en termes computationnels (traitement de 1’in-
formation) et rapportés au substrat neuronal qui les sous-
tend, et ce, de facon systématique. L hypothése de base sur
laquelle nous travaillons est que les apprentissages vont se
naettre en place de fagon progressive a partir des combi-
naisons organisées par les circuits corticaux. La connais-
sance du cortex cérébral fournit ainsi une base anatomo-
physiologique & la fois spatiale (les différentes aires
corticales et leurs connexions) et temporelle (les étapes de
maturation) a I’interprétation des données sur le dévelop-
pement.

Comme disait René Couteaux, « la modélisation permet de
mesurer la distance entre ce que ['on sait et ce que I'on
croit savoir ». Un tel modéle ne présente donc d’intérét que
s’il donne licu a de réelles interactions avec les psychologues
du développement et permet de mettre en ceuvre des pro-
tocoles expérimentaux offrant la possibilité de valider ou
d’infirmer les hypothéses faites en matiére d’apprentissage.
Un aller-retour continu entre la modélisation et 1’expéri-
mentation est nécessaire.
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APPROCHE NEUROPSYCHOLOGIQUE DES APPRENTISSAGES CHEZ L’'ENFANT

La revue internationale de neuropsychologie

B Les chemins de I’apprentissage
B La compréhension des phénoménes de développement
M Les troubles des activités cognitives

B L’élaboration des programmes thérapeutiques

Approche Neuropsychologique des Apprentissages chez 1’Enfant propose
des articles en neuropsychologie clinique ou fondamentale.

La neuropsychologie chez 1’enfant vise & comprendre le développement
des différents processus mentaux nécessaires a tout apprentissage comme
& définir I’origine structurale ou le type de dysfonctionnement de certaines
structures cérébrales dans diverses pathologies.

A.N.AE aborde des domaines extrémement variés tels que la pédagogie
appliquée aux enfants, les mécanismes des fonctions cognitives (mémoire,
langage, perceptions visuelles et auditives) et les anomalies de leur déve-
loppement ou leur détérioration.

AN.AE, réalisée par des spécialistes en neuropsychologie, offre la pos-
sibilité aux chercheurs (biologie, sciences cognitives, génétique, ...) et aux
cliniciens de confronter leurs réflexions et observations dans le but d’une
meilleure compréhension des processus intervenant lors de tout apprentis-
sage.

A.N.A.E est une revue internationale qui présente :

e des articles originaux, en francais ou en anglais, de chercheurs et cli-
niciens dont la perspective est une meilleure compréhension des pro-
cessus des apprentissages par une approche neuropsychologique,

e des articles thérapeutiques sur un plan pharmacologique mais aussi
éducatif,

e de périodicité bimestrielle (sauf 1’été), A.N.A.E publiera également :
€ditoriaux, cas cliniques, lettres, analyses d’articles et de livres, agenda
des congres, etc.

Les rubriques animées par les membres du Comité de Rédaction sont
présentées en début de revue face au sommaire.

A.N.A.E
30, rue d’Armaillé, 75017 Paris
Tél. : 33 (1) 40 55 05 95 - Fax : 33 (1) 40 55 90 70
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Epilepsie.
Ce numéro SPECTAL, préfacé par le professeur
O. Dulac (Hépital Saint-Vincent-de-Paul, Service
Neuropédiatrie) permet de faire un point d'acquisitions
récentes. Nous vous en proposons le sommaire :
« Neuropsychologie et chirurgie de I'épilepsie
chez l'enfant,
» Epilepsie et bégaiement,
o Effets de la corticothérapie sur 'épilepsie et
le fonctionnement mental d'un enfant
présentant une encéphalopathie de Sjogren,
 Analyse des troubles du comportement

A.N.A.E

Dans les collections "A.N.A.E" et "LES CAHIERS PRATIQUES d'A.N.A.E",
voici les productions mises a votre disposition. :

associés aux crises gélastiques : & propos
d'une observation d'un enfant porteur d'un
hamartome hypothalamique,

« Syndrome de Landau et Kleffner : évolution
de I'aphasie et résultat dans un test d'écoute
dichotique,

« Profils de déficits intellectuels chez l'enfant
épileptique.

Ce numéro SPECIAL étant épuisé,
nous vous le proposons
en version intégrale, en photocopie.

"Questionnaire Langage & Comportement 3 ans 1/2"
La méthode simple de dépistage réalisée par les équipes de 'TNSERM, C. Chevrie-Miiller - J. Goujard

Objectif : un dépistage précoce des difficultés d’apprentissage du langage.

La méthode proposée «Questionnaire Langage et
comportement - 3 ans 1/2» permet d’observer les
aptitudes langagires et psychomotrices ainsi que le
comportement de [’enfant en Petite Section de
Maternelle.

Le «Questionnaire, Langage et comportement -

3 ans 1/2» est donné comme un guide qui permet, avec
une méthode validée, de réaliser [’observation, par
Iinstitutrice, avec des critéres identiques pour chaque
enfant. Il s’agit d’un moyen de dépistage de difficultés
pouvant avoir des conséquences sur les apprentissages
ultérieurs.

Ce dépistage, réalisé en temps utile, permet,

alors, d’instituer une aide pédagogique et dans quelques
cas une prise en charge d’ordre médical, psychologique
ou orthophonique.

Présentation de la méthode :

Le "dossier-classeur", par classe de petite section de
maternelle et par année scolaire, comprend : le guide
d'utilisation, le calendrier 95-96 permettant de
consigner pour chaque enfant la période d'observation,
et 32 fiches individuelles (1 par enfant).

Le dossier plastique - solide, [éger a transporter -
permet un rangement pratique.

4{ Apprentissage du calcul et dyscalculies. Coordination : A. Van Hout

Ce numéro SPECIAL "Apprentissage du calcul et
dyscalculies" propose des articles internationaux de
synthése présentant les deux principaux courants
actuels de la neuropsychologie et I'état le plus récent
des connaissances.

Portant sur la compréhension de l'acquisition des

mécanismes du calcul et leurs perturbations, les études

neuropsychologiques donnent :

- soit des corrélations entre profils cognitifs et
capacités en calcul évaluées par des tests
pédagogiques sur les groupes d'enfants,

« soit elles décrivent par présentation de cas uniques
les troubles spécifiques du calcul d'origine dévelop-
pementale suivant une méthodologie cognitive.

Cela permet d'établir des similitudes entre pathologie
du développement et troubles lésionnels chez l'adulte.
Tout ceci est trés développé dans ce numéro dont
certains articles analysent également les troubles du
calcul observables dans certaines pathologies de
l'enfant telles que les dysphasies, les infirmités
motrices, le syndrome de Williams.
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Ce numéro SPECIAL s'articule autour de 8 ateliers
pratiques bien adaptés aux praticiens, éducateurs,
formateurs et 12 communications scientifiques faisant
apparaitre une trés large place aux apports interna-
tionaux. En voici le sommaire ;

* Les troubles du comportements. E. Schopler

* Personnes atteintes d'autisme sans retard mental.

L. Wing

Evaluation de la communication. A. Schuler

Etat de la recherche et perspectives. J.P. Miih
Comment développer la communication spontannée
chez les personnes atteintes d'autisme ?

Lee M. Marcus

Intégration des personnes autistes de I'enfance a 1'dge
adulte. J. Fuentes

Comment créer en France une structure locale pour
enfants atteints d'autisme ? A. Rebourg

Procédure de création d'un établissement pour enfants
autistes. M, Artuso

L'autisme est-il seulement un probleine de

Plusieurs équipes frangaises travaillent actuellement
avec des nouvelles conceptions théoriques et des
nouvelles méthodes de prise en charge des enfants
autistes.

Ce numéro SPECIAL fait le point sur le travail des
€quipes de Bretonneau & Tours et Robert-Debré 4 Paris,
de laboratoires de recherche en psychologie et neuro-

Ce numéro spécial est important pour le néonatalo-
giste, le pédiatre, le neuropédiatre, le psychologue
clinicien et ce, 4 plusieurs titres :

* les connaissances sur les compétences du
nourrisson ont beaucoup évolué ces vingt dernidres
années, et donc une mise  jour s'impose,

» certaines de ces connaissances remettent en cause
I'hypothése d'un appareil psychologique unitaire
(par exemple, le développement indépendant des
capacités perceptives de lecture labiale, de

4 Autisme et communication. Actes du Congrés international de Limoges (1994)

communication ? E. Schopler )

Déterminisme génétique et neuropsychologie de
l'autisme. J.P. Miih

Qu'est-ce que la communication ? J. Corraze
Communication et cognition. A. Schuler )
Communication et socialisation. L. Howlin ()
Troubles de la communication non verbale dans
l'autisme. B. Rogé

C. Gérard

L'écholalie. A. Schuler ()

La communication avec support visuel : une des
bases de I'éducation pour l'autisme. T. Peeters
Généralisation et communication, G. Magerotte
Stratégies pour la communication chez la personne
verbale. R. Jordan (")

Le modéle TEACCH 4 Charlotte (Caroline du Nord).
Lee M. Marcus )

(") ces articles ont fait l'objet d'un résumé détaillé en francais

4 Autisme, neuropsychologie et apprentissage. Coordination : O. Ramos

psychologie et de I'unité d'évaluation de I'hdpital La
Grave a Toulouse, dirigée par B. Roggé.

Par ailleurs, nous avons traduit l'article original de

S. BARON-COHEN (Institut de Psychiatrie - Londres)
qui avance I'hypothése de l'existence d'un trouble
cognitif spécifique, "la cécité mentale" dans I'autisme
infantile.

4La sensorialité et la perception chez le nouveau-né. Coordination : A. Picard

* dans certains domaines comme celui de la
perception de la parole, I'étude d'enfants souffrant
de lésions cérébrales permet de montrer des
anomalies d'installation.

Cela ouvre la voic a I'étude du développement

pathologique du nourrisson, tout d'abord des

perceptions, puis des autres processus cognitifs,
permettant le développement de la neuropsychologie
du nourrisson,.

Troubles de la communication verbale dans l'autisme.
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