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L'entretien

MARIE ROSE MORO, PSYCHIATRE D’ENFANTS

Les autres cultures
ne doivent pas
nous faire peur

A I’'hdpital Avicenne
de Bobigny, la Pre
Marie Rose Moro
recoit des parents
et des enfants
migrants. En tenant
compte de

leurs différences.

‘est I’histoire de Mama-

dou. Ce petit garcon, fils

d’un couple d’origine

malienne, viten France
et pose quelques problémes en
classe: il ne participe pas, ne pose
jamais de question alors qu’il
semble tout a fait intelligent. Son
institutrice s’en inquiéte et se
tourne vers le Pr Marie Rose
Moro, chef du service de psy-
chopathologie de I'enfant et de
l'adolescent de I'hdpital Avicen-
ne de Bobigny, en Seine-Saint-
Denis. En discutant avec le papa
de Mamadou, elle apprend que
chez les Bambaras du Mali, un
enfant qui pose des questions est
considéré comme idiot. D’oul le
mutisme du petit gar¢on. Mais
en méme temps, SOn pére sou-
haite que son fils réussisse en
France, sans pour autant se cou-
per de la culture de ses ancétres.
Comment les aider ? C'est le mé-
tier de Marie Rose Moro:: recevoir
des petits et des adultes qui souf-
frent, en étant souvent pris entre
deux cultures, celle de leur pays
de naissance et celle de leur pays
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d’accueil. Grace a ses consulta-
tions, elle aide parents et enfants
a surmonter certaines situations
en leur trouvant des solutions.
Elle en a fait un livre, qui vient
d'étre réédité*, dans lequel elle ex-
plique a quel point 'exil peut pro-
voquer de nombreuses vulnéra-
bilités, économiques, sociales,
scolaires... Mais pour venir en
aide a ces personnes, petites ou
grandes, les soignants doivent fai-
re 'effort de s'intéresser a leur cul-
ture d'origine sans pour autant
en faire le seul élément d’expli-
cation. C'est la démarche qu'elle
a entreprise au cours de consul-
tations cliniques qu’elle nomme
« transculturelles ».

Qu'entendez-vous
par consultations

transculturelles?

Nous recevons des parents
migrants avec leurs enfants,
d’'ot qu'ils viennent, de
quelque pays que ce
soit. Que le probléme
concerne le tout-petit,
la famille, ou les rela-
tions entre les deux,
I'idée est d’intégrer les
éléments de la culture

dépasser pour atteindre
I'objectif final qui est
de comprendre et de
soigner. Nous ne leur deman-
dons pas de nous ressembler.
Nous prenons en compte le fait
qu'ils sont nés dans un autre
pays que la France et qu'ils vi-
vent désormais ici. Nous sou-
haitons adapter nos maniéres

de procéder en tenant compte
de la langue maternelle et de la
facon dont nos patients voient
le monde.

Pourquoi I'anthropologie
est-elle un recours
intéressant?

Cette discipline nous renseigne
justement sur les représenta-
tions du monde spécifiques de
chaque culture. Toute société a
sa maniére a elle de penser les
hommes, les femmes, la famil-
le, les soins a donner aux bé-
bés, le couple, la grossesse, la
naissance, etc. En ce sens, I'an-
thropologie nous donne des
outils de compréhension. Pour
autant, nous ne réduisons pas
l'autre & son appartenance cul-
turelle en jouant sur l'exotis-
me. Je pense notamment a ces
préjugés selon lesquels les en-
fants d’Afrique de ’"Ouest ont
des difficultés a travailler I’écrit

Les mamans,
quelle que soit leur
origine, se posent
arorigine, puis de les - DjEN SOUVENt les
mémes questions

parce qu'ils sont issus d'une
culture & transmission orale.
C’est complétement réducteur.
La culture est un des éléments
a prendre en compte, mais il
n'est évidemment pas le seul.
Cette démarche nous apprend

a ne pas avoir peur de 'autre,
comme c’est si souvent le cas
en France,

En quoi est-ce important
de passer par la langue
maternelle?

Sivous posezla question
a n'importe qui, tout le
monde vous dira que
c’est mieux, au sein
d'une consultation chez
un psy, de parler a une
personne dans sa langue
a elle. Pourtant, la plu-
part des consultations
psychothérapeutiques se
déroulent en francais. Ici, le re-
cours a des traducteurs permet
simplement de se comprendre!
De se saluer, de présenter notre
travail, d’expliquer quels sont nos
objectifs. Sinon, nous passons a
coté de beaucoup de choses.



Oue voulez-vous dire?

Je me souviens de cette maman
lingala, d'Afrique centrale. Elle est
Venue parce que son petit garcon
de 3 ans et demi piquait des co-
léres et mordait ses camarades a

l'école. La jeune femme avait
compris qu'il y avait un proble-
me, d'autant que son fils était trés
sage d la maison. Tout cela, elle a
pu me 'expliquer schématique-
ment en frangais, Mais pour que
nous comprenions bien quelle
était la souffrance de cet enfant
et comment on pouvait y ré-
pondre en consultation, il a fallu
que cette femme parle lingala. En
fait, cet enfant a assisté, dans son
pays d'origine, le Congo, a des
violences entre adultes. Arrivé ici,
il parle mal le francais et il ne
comprend pas tres bien le mon-
de dans lequel il vit. Résultat, &
I'école, dés qu'un autre enfant le
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bouscule ou lui donne un coup,
il répend trés violemment en re-
produisant ce qu'il a vu.

Vous défendez aussi I'idée
d'universalité: tout ne
vient pas du pays d'origine.
Je pense, en effet, que nous
sommes tous pareils. Nous fonc-
tionnons tous, les étres humains,
de la méme fagon. En cela, ily a
universalité. Mais nous sommes
aussi guidés, entre autres, par nos
références culturelles, notre facon
de voir le monde. Je vous donne
un exemple. Une jeune maman
vient d’accoucher et elle se sent
triste. Dans une telle situation,
toutes les femmes se posent les
mémes questions: « Qu'est-ce
qu'il m'arrive? Pourquoi moi?
Que puis-je faire ? Est-ce que je se-
rai une bonne meére? » Ce sont
des questions universelles. Si la

jeune femme est francaise et trés
intéressée par la psychologie, elle
va se dire que l'arrivée de cet en-
fant lui fait vraisemblablement
revivre sa propre relation avec sa
mére. Si ¢'est une scientifique, elle
interprétera ce moment comme
le signe de bouleversements neu-
robiologiques. Si c’est une Afri-
caine soninké issue d'un milieu
rural, elle pourra se dire que cet
enfant ne I'a pas choisie comme
mere ou qu'elle a été possédeée par
un esprit lors de 'accouchement.
Elle ressentira donc le besoin de
faire quelque chose pour ap-
prendre a vivre avec son enfant.
Ainsi, pour donner du sens,
chaque individu utilise son
propre systéme de pensée.

Concrétement,

qui recevez-vous?

Nous recevons des enfants de mi-
grants qui souffrent de troubles
du comportement, de difficultés
scolaires, de problémes relation-
nels. Nous nous rendons égale-
ment a la maternité de Bondy, en
Seine-Saint-Denis, pour rencon-
trer des femmes enceintes et des
jeunes mamans. Dans ces cas pré-
cis, nous préférons les voir tout
de suite plutdt que d'attendre
quelques années. En effet, nous
avons constaté que les enfants de
migrants sont vulnérables, mais
ils le sont particuliérement au mo-
ment des interactions précoces
meére-bébé. Il vaut donc mieux
intervenir tot. Mais la souffrance
des futures et des jeunes mamans
n'arien de spécifique. Comme les
autres, elles se sentent tristes, s'in-
quictent pour le bébé, ont peur
d’accoucher. Elles se posent des
questions sur l'allaitement...

Comment intervenez-nous ?
11 suffit souvent d’expliquer les
choses, de mettre des paroles sur
des actes. Je pense notamment a
ces malentendus, trés fréquents
entre les équipes soignantes des
maternités et les méres. Une fu-
ture maman se rend a la visite du
9 mois et 1a, elle apprend qu’el-
le va devoir subir une césarienne,
le plus vite possible. Les choses
ont di lui étre annoncées un peu
brusquement. Toujours est-il
qu'elle se sauve en disant qu'elle
préfére encore mourir avec son
bébé plutdt que d’accoucher de

cette maniére. Nous l'avons rat-
trapée et nous avons patlé avec
elle. Elle pensait que la césarien-
e ne permettrait pas a son fils de
naitre comme elle le souhaitait et
que cela allait lui faire du mal.
Nous avons compris que ce sen-
timent venait de son histoire fa-
miliale et du type de relation
qu'elle entretenait avec son mari.
Nous sommes tous tombés d'ac-
cord sur la nécessité de procéder
aun « rituel » qui consistait a pro-
noncer quelques mots d’explica-
tion a la naissance de l'enfant.
Cette femme était complétement
rassurée. Finalement, la césarien-
ne n'a pas été nécessaire!

D'autres actes médicaux
posent-ils des problémes
semblables?

Il est fréquent que les échogra-
phies provoquent des réactions
de rejet. Mais cela dépend des
femmes: pour certaines, c’est une
menace faite au bébé, car leur cul-
ture veut que l'enfant reste caché
le plus longtemps possible. Pour
d’autres, I'examen est assimilé a
des actes divinatoires positifs.
Chagque situation est singuliere.
C'est trés important de garder cela
al'esprit.

Vous décrivez aussi

des femmes tiraillées entre
leur pays d'origine

et leur pays d'accueil...

La grossesse est justement une
période oti les codes, les pratiques
du pays d'origine reviennent en
mémoire. Une future maman
africaine était la premiére éton-
née en constatant qu’elle repro-
duisait ce que sa propre mere fai-
sait quand elle était enceinte: elle
disait qu'il fallait crier les réves
que 'on faisait pour ne pas les
garder en soi. Et cette jeune fem-
me se met a faire la méme chose
alors qu'elle n'y accordait aucu-
ne importance jusque-la. Les pra-
tiques culturelles nous servent
en fait de protection psychique.
Et elles sont particuliérement
appréciées pendant la grossesse
parce que c’est un moment de
vulnérabilité. [ ]

PROPOS RECUEILLIS
PAR ANNE ULPAT

*Enfants d'ici venus d'ailleurs, Hachette
Littérafures.
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