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Le projet de recherche interdisciplinaire a porté sur la genése et I'impact des expertises psychia-
trigues en lien avec le placement extrafamilial forcé d’enfants et d’adolescent-es. Pour plus de la
moitié des personnes concernées, I'expertise stationnaire — dans laquelle les représentations nor-
matives du mariage et de la famille ont joué un réle déterminant —a été suivie d’'un placement dans
un foyer ou une famille d’accueil. Les personnes concernées ont souvent décrit rétrospectivement
leur séjour en station d’observation comme un moment charniere dans leur vie. Les diagnostics
psychiatriques ont conduit a une coupure marquante dans leur biographie et influé durablement
sur 'image d’elles-mémes et celle d’autrui. Les résultats de I'étude mettent en exergue la grande
responsabilité des expert-es et le pouvoir interprétatif considérable des expertises psychiatriques,
qui peuvent avoir des conséquences a vie pour les personnes concernées.
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Le projet de recherche interdisciplinaire a étu-
dié le role de I'expertise pédopsychiatrique en
lien avec le placement extrafamilial d’enfants et
d’adolescent-es.

Sous l'angle historique, nous nous sommes in-
téressé-es aux questions suivantes : Comment
les expertises stationnaires étaient-elles jus-
tifiées ? En quoi le processus d’expertise pé-
dopsychiatrique consistait-il ? Quelles étaient
les personnes et les institutions impliquées
et concernées ? Quels étaient les diagnostics
psychiatriques posés et les recommandations
thérapeutiques formulées par les expert-es ?
Comment le processus d’expertise était-il docu-
menté ?

Sous I'angle de I'anthropologie culturelle, nous
avons examiné I'impact de I'expertise sur le par-
cours de vie et sur la perception des personnes
concernées, cherché a savoir quels souvenirs
celles-ci avaient gardé de leur séjour en station
d’observation pour enfants, dans quelle mesure
le diagnostic posé par les médecins avait influé
sur leurs scolarité, carriére professionnelle et
vie privée, si elles avaient consulté leur dossier
personnel a I’age adulte et, le cas échéant, com-
ment elles avaient vécu cette confrontation.

Pour notre étude, nous avons combiné des
évaluations quantitatives et des analyses de
cas qualitatives. Nous avons dépouillé pres de
la moitié des quelque 3000 dossiers médicaux
établis entre 1921 et 1974 dans la station d’ob-
servation des enfants de Stephansburg, puis
dans celle de Briischhalde. Toutes les données
utiles pour nos travaux ont ensuite été enregis-
trées de maniere anonymisée dans une base de
données. Cette riche base d’informations nous
a permis d’établir de nombreuses corrélations
comparatives sur une période de cing décen-

nies, de quantifier les évaluations qualitatives
et d’en tirer des enseignements pertinents. En
paralléle, nous avons recueilli des informations
sur le contexte familial des enfants examinés,
les éléments psychiatriques justifiant les dia-
gnostics, la problématisation de comporte-
ments et du milieu social.

Etant donné que les dossiers ne refletent le
point de vue des personnes concernées que
de maniére fragmentaire et indirecte et qu’ils
s’arrétent souvent au moment de la sortie de
la station d’observation, il était important de
pouvoir nous entretenir directement avec les
personnes concernées. Grace a des réseaux
personnels, a I'Office fédéral de la justice et aux
Archives de I’Etat de Zurich, nous avons pu en-
trer en contact avec plusieurs personnes qui,
dans leur enfance, avaient été examinées dans
I'un des deux centres d’observation et étaient
disposées a témoigner. Conjointement avec
I'une d’entre elles, nous avons mis au point un
plan d’entretien en trois parties : la premiere
partie a consisté un entretien biographique, la
deuxiéme a été conduite sur la base d’un guide
ad hoc et la troisiéme a porté sur I'examen et la
discussion de documents apportés par les per-
sonnes concernées. Les entretiens ont ensuite
été retranscrits du dialecte en allemand stan-
dard suisse. L'évaluation a été réalisée a l'aide
de deux méthodes, I'analyse narrative et la
théorie ancrée (grounded theory).
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Résultats issus de I'analyse de la base de don-
nées

Dans la base de données, nous avons saisi 1405
dossiers afférents a 21 années entre 1921 et
1972. Notre évaluation montre que la réparti-
tion par sexe des enfants examinés — deux tiers
de garcons et un tiers de filles — était constante
et similaire a celle des autres institutions. La du-
rée moyenne du séjour dans la station d’obser-
vation était de quatre mois.

Pour plus de la moitié des enfants examinés,
les psychiatres ont recommandé un placement
extrafamilial qui, d’aprés ce que nous avons pu
voir, a généralement été mis en ceuvre. Entre
1930 et 1965, le taux de placement dans des
foyers ou des familles d’accueil atteignait pres
de 60 %, avec une légére hausse durant la Se-
conde Guerre mondiale. Les solutions de rem-
placement au placement extrafamilial n‘ont vé-
ritablement fait leur apparition qu’a partir des
années 1960.

Lanalyse du contexte familial des enfants exa-
minés montre a quel point I'idéal social de la
famille dite compléte a empreint les expertises
pédopsychiatriques. Une bonne moitié des en-
fants examinés dans le centre de Stephansburg
ou de Briischhalde vivaient auparavant chez
leurs parents mariés. A leur sortie, 60% d’entre
eux ont pu retourner dans leur famille. Parmi
les enfants de parents divorcés, seuls 30 %,
voire 18 % seulement pour les enfants nés hors
mariage, ont pu retourner vivre chez leur mere
et/ou pére. Ces valeurs sont elles aussi restées
constantes sur toute la période étudiée.

Nous avons également identifié une corrélation
entre les instances ou personnes a |'origine des
expertises et le lieu de vie des enfants apres
leur sortie de la station d’observation. La plu-
part des expertises étaient ordonnées par des
autorités, c’est-a-dire les organes de la tutelle,
les autorités d’assistance, les services de I'en-

fance, le ministére public des mineurs, I'école
ou les autorités scolaires. Les enfants placés en
observation par les autorités étaient relative-
ment peu nombreux a retourner vivre dans leur
famille apres I'expertise : entre 60 % et 84 %
d’entre eux étaient placés dans des foyers ou
des familles d’accueil, sachant que des mesures
de protection de I'enfant déja décidées avant
I'expertise ont joué un réle déterminant dans
de nombreux cas. Autrement dit, les expertises
médicales venaient légitimer des placements
extrafamiliaux déja planifiés. Elles se fondaient
pour la plupart sur les dossiers des autorités
et ont contribué a ancrer et perpétuer la stig-
matisation. 8 % seulement des enfants étaient
adressés par leurs parents et 10 % par une doc-
toresse ou un docteur (qu’ils avaient consultés)
avec cabinet personnel ; environ trois quarts de
ces enfants sont retournés vivre chez leurs pa-
rents aprés I'expertise stationnaire.

Pendant la période examinée, quatre tableaux
cliniques, diagnostiqués dans pres de 80 % des
cas, étaient dominants : chez respectivement
30 %, 19 %, 15 % et 13 % des enfants, les mé-
decins ont diagnostiqué une névrose, un état
d’abandon, une oligophrénie et une psycho-
pathie. Lorsqu’on replace ces résultats dans
leur contexte, on constate que les fondements
médico-psychiatriques des diagnostics étaient
fortement influencés par les représentations
normatives et I’évolution de la société et du dis-
positif. Ainsi, en deux décennies, le diagnostic
de psychopathie fréquent jusqu’a la fin de la
Seconde Guerre mondiale a été completement
remplacé par celui de névrose dans le sillage
d’une offre thérapeutique de plus en plus orien-
tée sur I'impact de I’environnement de vie et du
milieu d’origine. Le diagnostic d’état d’‘abandon
a pour sa part plus souvent été posé pendant
les années de guerre lors de situations fami-
liales économiquement précaires. Vers la fin
des années 1950, ce diagnostic a de nouveau
augmenté pour atteindre un pic vers 1970, les
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autorités parlant alors d’un « état d’abandon
en lien avec la prospérité ». Dans 70 % des cas,
les enfants concernés faisaient I'objet d’un pla-
cement extrafamilial, une proportion qui était
nettement supérieure au taux de placement de
45 % observé pour les névroses, considérées
comme guérissables.

Résultats issus des entretiens avec des per-
sonnes concernées

Nous avons complété I'analyse des effets pro-
duits par I'expertise psychiatrique avec une ap-
proche qualitative et reconstitutive. Les récits
biographiques nous ont permis d’identifier des
situations clés décrites comme des moments
charnieres par les personnes interrogées et
découlant directement de I'expertise pédopsy-
chiatrique.

Les personnes concernées qui ont consulté leur
dossier personnel ont été confrontées a I'image
écrite, souvent dévalorisante, d’elles-mémes —
a la « personne décrite dans le dossier ».

La consultation du dossier personnel est a
double tranchant : elle peut ébranler I'image
de soi des personnes concernées, mais aus-
si leur livrer des réponses existentielles et les
aider a amorcer le travail de reconstitution de
leur biographie. Souvent, les personnes concer-
nées ne connaissent pas la teneur exacte de
leur expertise pédopsychiatrique. Par contre,
elles en ont subi les conséquences directes ou
indirectes dans leur environnement social. Les
évaluations pathologisantes des expert-es ont
conduit a des changements concrets et souvent
marquants dans leur parcours de vie, un place-
ment extrafamilial ou un changement d’école
par exemple, mais aussi a des ruptures relation-
nelles. Le sentiment d’exclusion et le manque
de confiance en soi qui en découlent sont au-
tant de stigmates que les personnes concer-
nées portent a vie. A cet égard, il convient aussi
de relever I'impact des tests d’intelligence qui
étaient régulierement réalisés dans le cadre des

expertises, dans la mesure ou ces tests venaient
souvent renforcer des évaluations antérieures
déja négatives. Lintelligence était considérée
comme une capacité statique. Par conséquent,
un faible quotient intellectuel remettait systé-
matiqguement en question les possibilités de
développement des enfants examinés, d’ou les
conclusions pessimistes des expert-es quant
aux perspectives de développement de ceux-ci.

L'échange entre personnes ayant vécu des expé-
riences similaires joue aussi un réle important :
il leur permet de prendre du recul par rapport
a I'image donnée d’elles dans les dossiers et les
soutient dans la reconstitution de leur histoire.
En méme temps, il est apparu que la consulta-
tion du dossier personnel pouvait considéra-
blement influencer le récit biographique des
personnes concernées, dans la mesure ou cette
prise de connaissance changeait souvent pro-
fondément leur perception de leur séjour en
station d’observation et de ses conséquences.

La confrontation concréete avec la « personne
décrite dans le dossier » a mis en évidence la
différence entre la perception de soi et la per-
ception d’autrui. La réaction des personnes
concernées aux évaluations inscrites dans leur
dossier a été du refus a I'acceptation en passant
par la réinterprétation et la remise en question.
Nos entretiens leur ont permis de se position-
ner par rapport a ces appréciations, ce qu’elles
ont vécu comme un acte d’autonomisation.

De notre c6té, il nous est apparu lors de ces en-
tretiens que la frontiére entre chercheur-ses et
personnes concernées était souvent floue. Par
le passé, en effet, certains membres de notre
groupe de recherche avaient eux-mémes été
touchés par la thématique de l'expertise pé-
dopsychiatrique et du placement extrafami-
lial, personnellement ou indirectement via des
proches. Par conséquent, nous les avons encou-
ragés a parler ouvertement de leur ressenti par
rapport a cette expérience, afin d’étre en me-
sure de mener les entretiens avec le maximum
de compréhension et d’impartialité possible.
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Conscients de l'asymétrie entre personnes
concernées « subjectives » et chercheur-ses
« analytiques » responsables de I'interprétation
et de la présentation des résultats, nous avons
opté pour une approche de recherche parti-
cipative. Avec succes, comme en témoigne le

guide d’entretien mis au point avec le concours
de I'une des personnes concernées. Nous avons
également veillé a atténuer quelque peu l'iné-
galité de traitement entre chercheur-ses rému-
néré-es et partenaires d’entretien bénévoles en
allouant un modeste forfait a ces derniers.

L'expertise pédopsychiatrique a joué un role déterminant dans le contexte du placement extrafa-
milial. Plus de la moitié des enfants ayant fait I'objet d’une expertise dans une station d’observa-
tion ont ensuite été placés dans une famille d’accueil ou, plus souvent encore, dans un foyer. Une
mesure qui était généralement justifiée par la légitimité diagnostique et pronostique que les au-
torités accordaient a ces expertises. Les personnes concernées ont été nombreuses a décrire leur
séjour en station d’observation comme un tournant — dans la majorité des cas traumatisant — dans
leur parcours de vie.

Jusque dans les années 1970, la situation familiale était le critére principal pour un placement ex-
trafamilial. Les évaluations des autorités ou personnes qui ordonnaient une expertise influencaient
I'avis des médecins chargés d’expertiser les enfants. Méme si les faits ne confirmaient pas les
hypotheses, voire les contredisaient parfois, les remarques dans les anamneéses, la description du
comportement scolaire et I'interprétation des tests aboutissaient a une classification diagnostique
et a des mesures correspondantes, parmi lesquelles le placement extrafamilial était celle qui était
le plus souvent recommandée par les psychiatres.

Les expertises que nous avons examinées ont continué de déployer des effets longtemps apres
leur établissement : les conclusions des médecins ont souvent conduit a une stigmatisation des en-
fants concernés, ce qui s’est répercuté sur leur parcours de vie et leurs rapports avec les personnes
chargées de leur encadrement.

Les expertises pathologisantes ont eu un impact négatif répété sur la vie des personnes concer-
nées : de nombreux enfants soumis a une expertise n‘ont pas pu grandir au sein de leur famille
d’origine, ils ont été entravés dans leur formation initiale et professionnelle et ont souffert d’un
énorme déficit de confiance. Un effet que le pouvoir interprétatif de I'expertise scientifique a en-
core renforcé et qui a souvent marqué toute leur vie, comme nous l’avons trés clairement vu lors
de la confrontation avec le dossier personnel.

Il nous semble difficile, sur la base des résultats relatifs a la pratique de I'époque, de formuler des
recommandations concrétes pour la pratique d’aujourd’hui. Cela dit, nos conclusions concernent
aussi des questions fondamentales toujours d’actualité en matiére d’expertise dans les institutions
pédopsychiatriques et qui peuvent donc contribuer a sensibiliser a plusieurs niveaux : gestion des
dossiers, jargon technique, référence aux valeurs et aux normes sociales, fondements des diagnos-
tics, interprétation des pronostics et recommandations de mesures dans le domaine de la protec-
tion de I'enfant. Au final, il s’agit de définir le réle de la psychiatrie dans le contexte du placement
extrafamilial.
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Dans notre projet, nous avons réussi a combi-
ner approches méthodiques, interprétations
et themes de I’histoire de la médecine, de I'an-
thropologie culturelle et de I'histoire sociale.
Cette coopération interdisciplinaire fructueuse
a élargi le regard spécialisé porté sur les sources
pertinentes pour le projet, enrichi la démarche
méthodique et débouché sur plusieurs publica-
tions communes.

Nous avons été la premiere équipe de cher-
cheur-ses a examiner le role de I'expertise pé-
dopsychiatrique dans le cadre du placement
extrafamilial d’enfants et d’adolescent-es sur
la base a la fois d’entretiens avec les personnes

concernées et d’une analyse quantitative et
qualitative des dossiers sur une période relati-
vement longue de 50 ans, ce qui nous a permis
d’obtenir de précieux enseignements inédits.

Nos résultats montrent que, pendant la période
examinée, I'expertise diagnostique et pronos-
tique a favorisé et soutenu le placement ex-
trafamilial en tant que moyen efficace pour ré-
soudre les problemes sociaux. Il a fallu attendre
le développement des services ambulatoires et
des offres de thérapies psychiatriques et médi-
cales pour que cette intervention dans les fa-
milles perde en importance.
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