L'observation
A. Quelques repères historiques: biographies
1/ Les biographies

_ Louis 13 par Jean Hérouard

1ère biographie où il est observé nouveau né, nourrisson et jeune enfant. Biographie écrite par son médecin de 1601 à 1628 et publiée au 19ème siècle en 1868 par Soulier. Les biographies qui suivront seront surtout écrites au 19ème. 

_ Le fils de Darwin
Charles Darwin s'est intéressé à la richesse de la vie émotionnelle de son fils, il va décrire son comportement, cherche à développer son audition, sa vision et observe ses réactions devant un miroir. Il sera attentif aux premiers mots de son bébé. Ce sera publié en 1877.

_ Piaget et la méthode critique
Piaget a débuté da théorie par l'observation de ses propres enfants. Pour Piaget, une observation doit être guidée par des questions posées par le chercheur. Il élabore la méthode clinique qu'il nommera ensuite critique. Sa méthode est l'ébauche d'une observation systématique. 
Piaget, 1937: sa fille, 10 mois ne fait pas seule les choses, Piaget reste en interaction avec elle et cherche à provoquer une réponse. Il veut tester ici la permanence de l'objet et se demande si sa fille sera capable de tenir compte des déplacements de l'objet… Elle aura des réactions du ss4 de stade 1 qui correspond à l'erreur A,    non B. 
Avec cette méthode, Piaget va élaborer toute sa théorie. Il s'acharna par la suite sur les enfants à qui il demandait de faire 10 fois la même chose. Il poussait les plus grands dans leurs derniers retranchements en essayant de les influencer pour voir à quel âge l'enfant est stabilisé dans sa réponse et dans son langage. IL y a toujours chez Piaget un décalage action-langage. 

2/ Les observations libres par les parents

Les parents observent leurs propres enfants. En tant que soignant il est important d'avoir recours à cette observation qu'elle soit vraie ou fausse. Cette observation présente inconvénients et avantages et il est important d'en limiter la portée et le caractère scientifique… En consultation on fera qqch des observations du parent alors que scientifiquement, au niveau normatif, on ne peut s'y fier car les parents prennent partie et surestiment ou sous-estiment les capacités de leur enfant. Les parents ne sont pas formés pour le développement de leur enfant: les observations se réduisent à des anecdotes, des aspects marginaux du développement sans voir vraiment ses aspects principaux. 

L'observation en consultation réuni parents, bébé et psy. Mais elle n'est pas utilisée en recherche développementale car:

_ Trop couteuse: plusieurs observations de beaucoup de bébés

_  On attribue abusivement l'observation clinique à la théorie analytique et à la recherche une théorie cognitive. 
3/ Le questionnaire

 Il peut être remit aux parents ou aux professionnels. Méthode qui permet de diriger à distance la démarche de l'observation et peut constituer une enquête.   
Smith et Hall se sont intéressés aux signes de curiosité et de surprise des bébés en demandant aux parents de remplir un questionnaire (1907). 

Limites: 

_ Décalage important du comportement dans l'observation et le rapport fait à l'écrit

_ Non objectivité des parents

( Ne pas se limiter au questionnaire. Le prof souligne la richesse que parfois de simples questionnaires informatifs peuvent fournir. Les questionnaires ne sont pas à négliger. 

B. Les milieux de l'observation
1/ Observation écologique, naturaliste, éthologique

Méthode née par Darwin et Piaget: observation réalisée sur le lieu de vie du bébé (maison, école, crèche, nourrice…) Elle s'appuie sur une collecte minutieuse et rigoureuse des comportements qui vont témoigner de l'évolution du bébé. 
Cela se fait dans une approche longitudinale. Le bébé va être suivi et on le verra plusieurs fois dans le temps. On parle de validité écologique de l'observation car cela permet de prendre en compte la relation du bébé avec son milieu de vie. Cette méthode permet d'étudier les interactions mères-enfants. 

La méthode clinique peut se faire en consultation, elle est différente de la méthode naturaliste et encore différente de la méthode expérimentale. 

Ici on met en confiance l'enfant qui est chez lui. Mais cela présente un inconvénient: on a autant d'environnement que de bébé et cela ajoute de la variabilité. On ne peut plus comparer les enfants entre eux. IL y a un  manque de standardisation: ce n'est pas normatif!

2/  Milieu du laboratoire

Situation élaborée par les chercheurs à partir d'une construction expérimentale. L'environnement en labo est crée à des fins d'expérimentation: les mêmes pour tous.  
Ce milieu permet une meilleure standardisation. 

_ Différentes observations expérimentales:

· Ainsworth, 1964, "strange situation": observation dite semi-structurée
Travaille à la suite de Bowlby et étudie les caractéristiques du comportement maternel en début de première année. Elle suit les enfants de 0 à 1 an et invite parents et enfant en labo. Elle met en place un protocole expérimental avec un matériel: les mêmes pour tous. Elle crée des situations où la mère entre, un étranger rentre puis ressort etc. Le chercheur observe le comportement du bébé face aux situations. Ce paradigme s'est étendu aujourd'hui aux enfants à haut risque. Les observations sont semi structurées car codifiées dans le temps, dans l'environnement, et permettent de mettre à jour des observations d'enfants différentes de leur milieu naturel. L'observateur prend part à l'observation. 
· Observation systématique

Situation de labo où l'observateur n'intervient pas car les conditions dans lesquelles on observe l'enfant sont clairement définies. Caractère répétable et vérifiable de l'observation qui est directement lié aux conditions de réalisation qui permettent une meilleure standardisation. C'est une observation de recherche que l'on peut généraliser. Méthode de plus en plus associée à   l'expérimentation. 

On note différents paradigmes chez le bébé:

_ Paradigme d'habituation/ réaction à la nouveauté

_ Paradigme de préférence visuelle

_ Paradigme de l'activité de pédalage

_ Paradigme de l'évènement possible/ impossible

_ Paradigme de conditionnement

CONCLUSION:
Le lieu de l'observation n'est pas lié exclusivement à l'observation clinique ou expérimentale (sauf pour labo: observation systématique). L'observation clinique peut faire appel à de l'expérimentation ou  l'observation libre non structurée. Dans l'observation systématique, on fait référence à une forme d'observation sous tendue par des hypothèses que le chercheur veut mettre à l'épreuve. On prend un échantillon représentatif et l'âge du bébé est important. Ce qui intéresse le chercheur c'est la généralisation des résultats: qu'est ce qui se passe en général à tel âge dans le développement de l'enfant. On généralise par des tests statistiques qui vont au-delà de la notion de moyenne. On parle de résultat significatifs qui peuvent es généraliser. 
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