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 Préface
 
Elles sont toutes simples, pratiques, et reviennent sans cesse. Presque quotidiennement, les parents des 6-12 ans se posent les mêmes questions  : Les enfants peuvent-ils prendre seuls le bus pour l’école  ? Comment parler avec ma fille de ses premières règles et, avec mon fils, aborder la masturbation  ? Faut-il les aider à faire leurs devoirs  ? Comment à la fois les faire obéir et les rendre responsables  ? Faut-il les punir et de quelle manière  ? Toutes ces questions et beaucoup d’autres trouvent une réponse dans ce livre étonnant de clarté et de justesse. Voilà en effet un guide bien utile aux parents pour résoudre les problèmes de chaque instant.
 
Mais, au-delà de son caractère pratique, cet ouvrage d’Harry Ifergan et de Rica Etienne nous permet surtout d’appréhender l’enfant dans son vécu intime et de ressentir ce qu’il éprouve. 6-12 ans, l’âge incertain essaie précisément de décrire les réactions d’un enfant à l’âge scolaire et ce qui se passe dans sa tête. C’est absolument passionnant de voir son enfant se transformer et, en lisant ces pages, de comprendre comment il cesse d’être «  le petit enfant  » de ses parents pour devenir un adolescent tourné vers le monde.
 
Les années d’école primaire représentent une phase critique dans la maturation physique et psychique. L’enfant, qui était jusque-là tout émotion et désir, aimant et délicieux, devient un être logique, capable de raisonner et de contrôler ses impulsions. Son univers ne se borne plus à la famille, mais s’ouvre sur le monde. Il fait siennes les valeurs morales des adultes et se forge une conscience. Il apprend à se faire des amis, 
à respecter les règles de la vie collective et à admirer (parfois à craindre) les enseignants auxquels il s’identifie  ; il découvre aussi ses premières idoles.
 
Lorsque l’enfant sort, entre 5 et 7 ans, de la crise œdipienne, ses pulsions sexuelles se détachent des parents pour se réorienter activement vers un grand nombre d’activités sociales, motrices, intellectuelles et imaginaires. Freud et d’autres psychanalystes après lui ont souligné combien durant cette période, entre prime enfance et adolescence, les pulsions sexuelles ne perdent rien de leur intensité, mais se manifestent seulement de façon différente. A l’opposé de la petite enfance pendant laquelle les comportements et les fantasmes sexuels – éminemment polarisés sur les parents – étaient flagrants, dans cette phase transitoire, les pulsions s’expriment par le désir d’appartenir à la fois à une famille et d’apprendre à vivre en communauté (école et amitiés)  ; de prendre plaisir à se dépenser physiquement, à danser ou à faire du sport  ; d’exercer ses facultés symboliques et son pouvoir d’abstraction, c’est-à-dire de travailler avec les substituts de la réalité comme s’il s’agissait de la réalité elle-même. Et enfin, désir de s’abandonner à de multiples fantaisies et rêves où l’enfant s’identifie à des personnages imaginaires. Or, que ce soit l’apprentissage de la vie en société, l’épanouissement du corps, l’exercice des capacités symboliques ou la richesse de la puissance imaginaire, il s’agit toujours de l’expression de cette pulsion qui, hors du temps et de l’âge, ne cesse de scander notre rapport à la vie et à la mort.
 
Voilà en quelques mots l’esprit psychanalytique qui anime ce livre et donne aux parents les moyens d’écouter et d’entendre leurs enfants en étant ouverts à la complexité de leur monde intérieur.
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A Ilan, Kevin, François et Loïc.
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 Introduction
 
6-12 ans  : l’âge incertain
 
Après les «  0-7 ans  », voici les «  6-12 ans  ». Cet ouvrage est la suite logique de Qu’est-ce qu’il a dans la tête  ? 1 000 astuces pour mieux comprendre votre enfant, de 0 à 7 ans. Il a pour objectif d’accompagner les parents confrontés aux interrogations et soucis quotidiens posés par leur enfant qui grandit. Comme dans le précédent volume, chaque question est abordée sous trois angles  : le point de vue des parents, quelquefois désemparés face aux attitudes incompréhensibles de leur enfant, le point de vue de l’enfant, qui ne sait exprimer ses tourments intérieurs, et qui, d’ailleurs, n’a guère conscience de ce qui se trame vraiment en lui et, enfin, l’avis du psychologue, qui fait converger parents et enfants vers une solution optimale ou un compromis acceptable. Des réponses sont ensuite proposées  : conseils pratiques, attitudes à adopter, pièges à éviter. Ces éléments sont autant de clés pour désamorcer les conflits aussi rapidement que possible, surmonter les crises et préserver le dialogue.
 
 

 
 
Rares sont les ouvrages qui évoquent cette période de la vie de l’enfant. Quelle est donc la spécificité des 6-12 ans, autrement dit, quelle différence existe-t-il entre la petite enfance et la grande enfance, voire la préadolescence  ?
 
Une évidence, l’enfant n’est plus un bébé  ! Il étonne par la finesse de certains raisonnements, par ses interrogations existentielles, par la profondeur de ses doutes. Il inquiète aussi par ses retranchements solitaires ou, à l’inverse, par son besoin incessant d’amis. Son autonomie grandissante le pousse vers 
l’extérieur. Débute alors la période des copains, des secrets et des confidences. L’enfant existe par lui-même, il ose ne pas toujours obéir à ses parents ou se conformer à leurs désirs. Parfois, il préfigure l’adolescent qu’il va devenir. Il prétend choisir ses fréquentations, sa musique, son vocabulaire ou bien s’habiller comme il l’entend.
 
 

 
 
Voilà pour la partie émergée de l’iceberg. Mais, en filigrane, un travail souterrain de structuration de sa personne s’accomplit, à l’insu de ses parents comme de lui-même. Pendant cette période de profonde métamorphose, l’enfant, puis le préadolescent, se pose des questions sur son avenir  : «  Vais-je devenir comme mon père (ou ma mère)  ?  » «  Suis-je obligé(e), moi aussi, de me marier et d’avoir des enfants  ?  » «  Comment me faire accepter par le clan des copains  ?  » «  Comment devenir jolie, séduisant(e) ou bien fort(e) et capable de me défendre tout(e) seul(e)  ?  » etc.
 
Ses préoccupations sont sous-tendues par des pulsions essentielles  : la pulsion de vie et la pulsion de mort. La première le porte à aller de l’avant, à se montrer positif, défendant ses avantages et acquis, voire agressif  ; la seconde l’inquiète, le fait douter, et même revenir en arrière, car l’avenir lui paraît incertain et difficile à échafauder.
 
Dans ce tourbillon qui sème parfois la panique, l’enfant joue souvent à l’autruche et enfouit la tête dans le sable pour échapper aux questions qui le tourmentent. C’est ce que les psychologues ont appelé la période de latence, qui est aussi la période de... l’attente.
 
Comme Freud l’a montré le premier, entre 6 et 12 ans, la sexualité de l’enfant est comme «  mise en veilleuse  ». Toute l’énergie sexuelle qui était autrefois consacrée à aduler le parent de sexe opposé (la petite fille amoureuse de son papa, et le petit garçon de sa maman) va être dépassée ou, mieux, sublimée, comme libérée par ce renoncement.
 
L’enfant s’intéresse alors à découvrir le monde (hors de la maison) et ses mystères. Il prend conscience de son environnement tel qu’il est, et non tel qu’il le rêvait, il y a quelques mois encore. Plus le temps passe, plus la réalité s’impose à lui, 
et moins il reste de place pour la pensée magique qui l’aidait tant à supporter les frustrations des contraintes familiales, scolaires et relationnelles (un bâton devenait une épée, vêtu d’une cape, il se transformait en vengeur infatigable...). Bien sûr, tout cela ne se fait pas sans difficultés ni étincelles. Parfois, il régressera pour se protéger des obligations qui l’attendent et se maintenir, encore un peu, dans l’illusion des années tendres. Parfois, au contraire, il préférera grandir plus vite, pour basculer directement dans l’adolescence et finalement abandonner cette période si incertaine.
 
Tous les conflits psychiques se déroulent dans une arrière-scène, en sourdine, dans l’inconscient de l’enfant. Ceux-ci n’éclateront au grand jour qu’à l’adolescence, avec ses extravagances manifestes. Sa personnalité se scelle pourtant durant cette période sensible, à l’orée de ses 13 ans. Voilà pourquoi les parents doivent y prêter attention avant que, malgré eux, ne se mettent en place des mécanismes relationnels difficiles et irréversibles.
 
 

 
 
Cet ouvrage, dans le sillage du précédent, aimerait traduire le sentiment de l’enfant et le faire parvenir au cœur des parents. Il entend préserver le fil ténu de la relation et du dialogue, un luxe qui n’est pas superflu à la période la plus critique qui va bientôt débuter, celle de l’adolescence.
 
 

 
Rica ETIENNE et Harry IFERGAN

 



 Chapitre 1
 
Les derniers délices de l’enfance
 
 
 
Un enfant n’a pas nécessairement envie de grandir. Il peut redouter de voler de ses propres ailes et préférer, encore un temps, les derniers délices de l’enfance. Il faut dire qu’on lui demande beaucoup  : avoir de bons résultats scolaires, être poli, ranger sa chambre, rester seul. Alors, comme pour retarder le mouvement, le voilà qui oublie de progresser. Il se remet à sucer son pouce, fait pipi au lit, a du mal à s’endormir, tout cela pour retenir un peu ses parents auprès de lui. C’est aussi par crainte de quitter le giron maternel qu’il refusera obstinément de partir en colonie de vacances, par exemple.
 
La vie avance par paliers et l’enfant fait de même. Lorsqu’il estime certains caps de son évolution trop délicats à franchir, il préfère revenir à une phase antérieure qu’il connaît déjà. Ces «   marches arrière  » le rassurent et lui servent de tremplin pour s’engager plus avant dans son développement.
 
Entraîné dans le tourbillon de ses acquisitions et face aux exigences des adultes, il dévoile son ambivalence  : envie de devenir indépendant, mais aussi crainte de ne pas «  être à la hauteur  » et de décevoir son entourage.
 
 

 
 
Les parents doivent à leur tour s’interroger sur le comportement régressif de leur enfant  : peut-être attendent-ils trop de lui sans même s’en apercevoir  ? Peut-être lui demandent-ils des choses qui dépassent ses capacités actuelles  ? Voilà pourquoi l’enfant freine le mouvement en continuant d’adopter des attitudes de bébé. A moins que les parents 
n’adoptent des attitudes ambiguës  ? Avoir un bébé de 8 ou 10 ans, ce n’est pas si mal. L’enfant perçoit ce paradoxe et se demande pourquoi il presserait le pas, puisque ses parents l’aiment ainsi.
 
 





 Elle suce toujours son pouce
 
Côté parents
 
 

 
 
Pourquoi votre grande fille suce-t-elle toujours son pouce alors que ses cousines, plus jeunes, s’en passent très bien et n’ont même plus de doudou  ? Est-ce un signe d’immaturité ou bien un réel problème d’anxiété  ? A 10 ans, faut-il encore la laisser faire ou bien la contraindre à abandonner cette manie, quitte à consulter un spécialiste  ?
 
 

 
 

 
 
Côté enfant
 
 

 
 
Lorsque Hélène se détend, se laisse aller à ses rêveries ou s’allonge un instant sur son lit, elle porte naturellement son pouce à sa bouche. Depuis sa plus tendre enfance, elle se tranquillise ainsi. Ses parents peuvent bien lui faire la guerre ou se moquer d’elle, elle demeure persuadée qu’elle n’y peut rien.
 
 

 
 

 
 
L’avis du psy
 
 

 
 
Pour grandir, l’enfant a besoin de sécurité, d’autonomie et de beaucoup d’affection. Ce cocktail apaisant favorise la constitution d’un moi stable et équilibré. Quand ses bases affectives sont ainsi bien assurées, il peut aller de l’avant et progresser. Si elles demeurent hésitantes, et légèrement carencées, le suçotement du pouce viendra momentanément les combler.
 
Dès 6 ans, c’est-à-dire avec l’entrée en CP, les enfants les plus mûrs et les plus sûrs d’eux n’ont plus autant besoin de 
sucer leur pouce, ni de se remettre au biberon, de jouer avec des peluches ou de rester dans les jupes de leur mère. A 8 ou 9 ans, au contraire, les plus anxieux peuvent encore venir puiser à la source la sécurité qui leur manque.
 
Pour eux, sucer le pouce est un acte important  : il demeure un moyen efficace non seulement de se calmer, mais aussi de se faire du bien, à tel point que les psychanalystes considèrent que le suçotement est la première manifestation auto-érotique de l’enfant. Par définition, ce terme signifie qu’il s’agit d’un comportement répétitif, déclenché par soi-même pour se procurer un certain plaisir.
 
Est-ce un réel problème de sucer son pouce à cet âge  ? Pas nécessairement  ! L’évolution des enfants est loin d’être uniforme  ; il est même habituel de voir se chevaucher les différents stades de développement psycho-affectifs. Ainsi le petit Jules est-il toujours le premier de sa classe mais, à la maison, conserve ses jeux d’autrefois, suce son pouce par moments, ou réclame son vieux doudou avant de s’endormir. Instinctivement, ses parents autorisent ces habitudes infantiles car Jules est par ailleurs autonome et épanoui.
 
En revanche, si l’enfant reste «  bébé  » sur tous les plans et de manière plus constante, sa maturité peut en être réellement ralentie. A force de repli et d’isolement, il s’éloigne des autres et renonce à verbaliser ce qu’il ressent. A l’extrême, il peut souffrir de troubles de la parole ou du langage (zozotement, cheveu sur la langue, etc.), puisque la bouche qui sert normalement à parler est occupée par le pouce, voire la tétine. De plus, des malpositions dentaires peuvent s’ajouter. Les orthodontistes sont familiers de cet état de fait.
 
 

 
 
Certaines situations favorisent ces comportements infantiles
 
La jalousie entre frères et sœurs est souvent l’occasion de régressions momentanées. L’enfant cherche refuge en lui-même avec les moyens qu’il sait rassurants et efficaces pour les avoir expérimentés plus tôt.
 
De leur côté, certains parents peuvent entretenir cette situation sans même s’en apercevoir. Ils exigent peut-être trop de cet enfant  : avoir de bons résultats scolaires, ranger sa chambre, 
rendre d’incessants services à la maison, etc. Le pouce rivé à la bouche signifie  : «  Je veux grandir à mon rythme.  »
 
Il pourrait tout aussi bien régresser en faisant pipi au lit, en ayant du mal à se lever le matin pour affronter les responsabilités scolaires ou encore en «  parlant bébé  ».
 
Les parents les moins disponibles ou les plus démissionnaires laissent leur enfant trouver en lui-même la réassurance dont il a besoin. Ils vont même jusqu’à proposer à leur «  petit  » pouce ou doudou pour éponger ses frustrations ou lui faire oublier la cause de ses caprices.
 
Ceux qui ont eu plusieurs enfants sont parfois ambivalents et paradoxaux avec le dernier. Ils veulent, bien sûr, pousser leur «  bébé  » à grandir, donc à abandonner son pouce, mais, dans le même temps, ils s’aperçoivent que lui donner ainsi des ailes est une façon de ne plus avoir accès à ces délicieux moments de tendresse si réconfortants pour tout le monde  ; il leur faut aussi admettre que le temps passe. Le problème est souvent accru avec les mères qui vivent seules, préoccupées par une situation matérielle ou affective difficile.
 
 

 
 

 
 
Ce que vous pouvez faire
 
 

 
 
Avant de demander à votre enfant de cesser de sucer son pouce, anticipez les conséquences d’un tel arrêt  : son sommeil pourra en être perturbé, il remplacera peut-être cette habitude par une autre, il aura sans doute besoin de davantage de disponibilité de votre part. Il pourra intérioriser ce qu’il vit ou bien l’extérioriser. Dans le premier cas, il réclamera davantage de bonbons ou bien de douceurs et de câlins  ; dans le second, il parlera sans fin, s’agitera ou adoptera des comportements agressifs, révélant, au passage, le pouvoir anesthésiant du pouce.
 
 

 
 
Si votre enfant est d’accord pour arrêter, assurez-le que vous êtes là pour l’aider, car il peut en avoir besoin. Il se trouve un peu dans la situation d’un adulte qui désirerait cesser de fumer. C’est une décision difficile qui demande le soutien et la compréhension des gens qui l’entourent, et qui suppose parfois plusieurs échecs avant d’y parvenir vraiment.
 
 
Pour l’inciter à tenter ce grand pas, promettez-lui un cadeau, digne de la circonstance. «  Tu pourras choisir ce qui te fait plaisir  » (à condition bien sûr, qu’il n’en demande pas trop).
 
 

 
 
Comment agir concrètement  ?
 
Pour opérer ce changement, profitez d’une mise au point à un moment où il se comporte vraiment comme un «  bébé  » ou d’une rupture dans le rythme de la vie familiale (vacances scolaires, déménagement, anniversaire).
 
Pour un temps, acceptez que votre enfant vous dérange provisoirement au moment où il redoute de craquer.
 
Pour certains, le résultat sera édifiant  : du jour au lendemain, la manie de l’enfant disparaîtra, au point que les parents se demanderont pourquoi ils n’ont pas tenté l’expérience plus tôt. Il suffira qu’au moment du coucher, ils l’encouragent et l’incitent par exemple à mettre sa main sous l’oreiller ou à porter un gant, pour que l’automatisme soit «  cassé  ». Les solutions amères et autres remèdes, vendus chez le pharmacien, peuvent également servir de catalyseur.
 
Pour les plus jeunes (6-7 ans) ou les moins mûrs, les résultats seront peut-être plus difficiles à obtenir. Les jours sans pouce, inscrivez un signe + sur le calendrier, si vous sentez que cela peut l’aider. Faites un petit bilan hebdomadaire, en tête à tête, pour évaluer sa progression et l’encourager. Tolérez quelques moments de faiblesse (votre enfant est en train d’apprendre à supporter la frustration) en l’aidant à y donner un sens («  tu t’es peut-être remise à sucer ton pouce cette nuit parce que tu as fait un cauchemar  »).
 
A l’occasion d’un tel changement, profitez-en pour redéfinir sa place par rapport à ses frères et sœurs, et promettez-lui d’entrer, à son tour, dans la «  cour des grands  ». Il accédera à des places et des fonctions qui, bien que convoitées, lui étaient interdites, telles que sortir seul pour s’acheter son magazine préféré, dormir chez un ami, aller à la patinoire, etc. Ces compensations l’aideront à grandir.
 
 
 

 
 

 
 
Les pièges à éviter
 
 

 
 
Pourquoi faire des railleries ou des plaisanteries à propos de ses «  comportements de bébé  » devant tout le monde  ? Si vous devez en parler, c’est en tête à tête, sérieusement, en comprenant que le suçotement est un véritable besoin auquel il ne peut renoncer facilement. Sa tentative entraînera des frustrations, elle nécessite donc votre soutien actif et non des critiques décourageantes.
 
Au-delà de l’âge de 8 ou 9 ans, évitez d’être trop compréhensifs, même si c’est votre petit dernier. L’encouragez-vous réellement à abandonner le pouce en lui disant votre fierté de le voir grandir  ? Ou bien vous contentez-vous de le laisser agir à sa guise  ? En ce cas, pourquoi changerait-il  ?
 
Zoom
 
 Adieu doudou  ?
 
Une longue histoire d’amour s’est nouée entre l’enfant et son doudou et il n’est pas toujours facile d’y mettre fin, même à l’âge de raison. Cet objet n’est pas neutre  : longtemps, il a prolongé la présence des parents et permis de mieux supporter la séparation, au point que les psychologues l’appellent «   objet transitionnel  ».
 
Les fillettes, plus sentimentales, le protègent contre vents et marées et le cachent dans un bric-à-brac de poupées, peluches et objets rassurants jusqu’à l’adolescence.
 
Nous vous rassurons, à 20 ans, il aura disparu, ce doudou  ! C’est une certitude. Laissez-le où il se trouve, caché sous le lit ou rangé au fond d’un placard. Votre enfant n’y retournera plus que de temps en temps, pour y puiser de petites bouffées de tendresse.


 



 Il fait toujours pipi au lit
 
Côté parents
 
 

 
 
Devant l’énurésie de votre petit garçon de 10 ans, vous avez tout essayé  : dialogue, exaspération, punitions, récompenses, responsabilisation. Il ne reste que les médicaments ou le psy...
 
Mais faut-il vraiment en arriver là ou attendre patiemment que cela cesse avec la puberté, comme on le prétend  ?
 
 

 
 

 
 
Côté enfant
 
 

 
 
Pierre remarque bien que ses parents sont gênés, contrariés, excédés, désarmés quand il l’a fait. Mais au fond, il est bien le premier à en souffrir. Il aimerait tant pouvoir se rendre chez ses amis pour y dormir ou en colonie de vacances. Impossible  : il se sent prisonnier de son problème. Malgré ses bonnes intentions – ne plus boire avant de s’endormir ou repérer son chemin à tâtons dans le noir pour atteindre les toilettes – rien n’y fait. Durant son sommeil, il ne maîtrise plus rien. Alors, comment se sortir d’un tel souci  ?
 
 

 
 

 
 
L’avis du psy
 
 

 
 
L’énurésie signifie faire pipi au lit durant son sommeil. Ce trouble est inconscient et involontaire, et le terme ne s’utilise que pour les enfants âgés de plus de 4 ans.
 
C’est donc sans doute une lapalissade de le dire, mais à 8, 10 ou 12 ans, un enfant énurétique est un enfant qui n’a toujours pas réglé ses problèmes. A cet âge, tous les aspects 
physiologiques et médicaux ont déjà été explorés, voire traités. Si le symptôme persiste, il est forcément d’ordre psychologique.
 
La proportion des enfants atteints d’énurésie est de 70 % pour les garçons et 30 % pour les filles.
 
L’enfant énurétique est volontiers décrit comme timide, fragile et plaintif  ; d’autres diront de lui qu’il est négligé par sa famille, peu disponible et qu’il s’en défend par une agressivité détournée  : le pipi au lit. En fait, on rencontre fréquemment en consultation des enfants épanouis, peu frustrés et plutôt «  bien dans leur peau  », évoluant normalement dans une famille aimante. Donc, tout se passe comme si ce trouble était isolé. Ces inondations nocturnes ont pourtant une signification. Elles reflètent un malaise que l’enfant ne parvient pas ou ne se sent pas autorisé à extérioriser par des paroles. Sans jeu de mots, la pression – qui va se focaliser sur la vessie – est trop forte et l’enfant l’exprime sous une forme très régressive. A son insu, l’enfant manifeste ce qu’il ne peut dire de vive voix. Mais faut-il s’en inquiéter outre mesure  ? De l’avis général des psy, mieux vaut encore extérioriser son malaise en faisant pipi au lit plutôt que l’intérioriser et déclencher de fréquentes migraines, des maux de ventre, des otites à répétition ou d’autres maladies psychosomatiques de l’enfance.
 
 

 
 
Que se passe-t-il dans l’inconscient de l’enfant  ?
 
De nombreux cas suivis par des psychologues révèlent plusieurs types de «  clés  » inconscientes. Ainsi, Louis, le plus jeune d’une nombreuse tribu, se sent à la traîne derrière les aînés qui, eux, réussissent tout. Il le prouve par ses fuites nocturnes. Camille, elle, progresse dans toutes sortes de domaines, mais a tout de même des «  ratés  ». Elle signifie simplement qu’elle ne peut tout maîtriser et à tout moment. L’histoire de Baptiste (8 ans) illustre encore une autre facette du problème. Il est très attaché à sa mère, et trouve, en mouillant ses draps, le moyen détourné de maintenir avec elle un lien privilégié puisqu’elle s’occupe de lui, le materne comme un bébé, change la literie et même, le lave encore. Certes, ce n’est pas la meilleure façon de se faire dorloter, 
mais au moins Baptiste conserve-t-il ainsi une attention maternelle exclusive.
 
A l’inverse, l’énurésie de Clément va l’aider à «  échapper  » à sa mère trop accaparante. Depuis le départ de son père du domicile conjugal, il dort dans le lit des parents. Se rendant compte de cette promiscuité malsaine, Clément utilise son énurésie pour mettre de la distance entre sa mère et lui. Le lit conjugal lui sera interdit tant que son trouble persistera...
 
 

 
 
Et, de fait, il n’est pas rare que certains parents aient aussi une part de responsabilité dans l’énurésie de leur enfant.
 
• Ceux qui sont trop exigeants et constamment sur le dos de leur petit peuvent l’obliger à adopter des attitudes régressives qui mettent un frein à leurs demandes. S’ils constatent que leur enfant est encore «  bébé  », ils ne lui en demanderont plus autant.
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