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Corinne Duhamel

Avant-propos

Depuis 1990, I’Association « Béziers-périnatalité » orga-
nise annuellement des Rencontres nationales de périnatalité
autour d’un théme défini par son comité scientifique.

A travers la mosaique de connaissances exposées, de
témoignages délivrés et de questionnements soulevés au cours
de ces deux journées de conférences et d’échanges, ces
congres se proposent d’informer, de solliciter un achemine-
ment réflexif des participants, et, corrélativement, de per-
mettre au professionnalisme pluridisciplinaire en périnatalité
de renouveler sa dynamique d’approche.

A Toccasion des VIIIes rencontres nationales de périnata-
lité de Béziers, le congres d’avril 1998 accueillait dans le
théatre municipal un large public sous le theme : « La déci-
sion : un pari sur 'avenir ... ». Vaste programme de com-
munications et de discussions autour de la prématurité,
abordée sous différents aspects et visitée singulierement par
des professionnels médicaux, psychologues, paramédicaux et
sociaux de divers horizons.

Corinne Duhamel, psychologue clinicienne, Béziers.
1. Les actes du colloque sont disponibles sous réglement de 50 F libell¢ 4 I'ordre
de : Association « Béziers périnatalité ». Demande a adresser & Mme Badiola,

Maison Jean Gailhac, 38, Bd d’Angleterre, 34500 Béziers.



8 Le pére, homme et le masculin en périnatalizé

A Tissue de ces journées, le dépouillement du question-
naire remis 4 chaque congressiste a participé du choix du
théme du congres : « Le pere, ’homme, le masculin en péri-
natalité... »

Ces trois termes: pere, homme, masculin, viennent
rendre compte, dans leur succession, de leur articulation tant
métonymique que métaphorique. En effet, dans I'acception
étymologique du terme, plus qu'une personne physique
(désignée par le terme genitor), le pere (du latin pater) sym-
bolise une fonction garante de la transmission de valeurs
sociales et morales ; il est aussi ’homme représentant la suite
des générations, sous le méme patronyme. De plus, en tant
quinstance tierce et lieu d’adresse masculin du désir féminin
de la mere, il est celui qui permet de dénouer le couplage
symbiotique et de réciprocité mére-enfant, dispensant I'en-
fant de tout partenariat parental et I'autorisant a s'inscrire
dans une filiation, dans une généalogie, et a désirer ailleurs,
en « allant-devenant dans le génie de son sexe 2 », selon I'ex-
pression de Frangoise Dolto. Autrement dit, Cest a étre iden-
tifié comme tel dans la triangulation relationnelle que
Penfant pourra, & partir des identifications parentales, s'im-
proviser dans son identité sexuelle et sociale.

La question incontournable des origines, qui se pose a
tout étre humain dans I'appropriation de son histoire, sensi-
bilise son processus d’humanisation a partir de ces différences
générationnelle et sexuelle, dans ce qu’il pergoit des modali-
tés d’alliance parentale, I'étre humain se construisant, ainsi
que le souhgne ]oel Clerget 3, « a l'articulation de trois axes,
qui sont la génération, lalliance et la différence des sexes ».

Un rapide clin d’ceil aux avancées de la science nous
incite 2 mentionner que, lors de la fécondation, 'ovule sélec-
tionne le spermatozoide le plus différent de lui, démontrant

2. E Dolto, Limage inconsciente du corps, Paris, Le Seuil, 1984.
3. J. Clerget, « Chomme devenant pere », Le journal des psychologues, n° 116,
Marseille, éd. Hommes et perspectives.
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d’entrée de jeu comment la procréation, voire la création,
sopere dans une liaison fondamentale 2 la différence.

Dans sa texture relationnelle, le vécu subjectif de la diffé-
rence organise et sous-tend la trame désirante du couple
parental, s'infléchissant de I'inscription singuliere de chacun
des partenaires dans une filiation et dans une individualisa-
tion sexuelles. Dans sa relation a 'enfant naissant, dépendant
des soins tutélaires maternels, une femme ne pourra laisser
place au pere que si elle-méme a inauguré dans sa propre his-
toire son désir hors des lieux parentaux. Aussi un homme ne
pourra authentifier sa paternité, et une femme sa maternité,
que dans altérité de leur désir par rapport a 'enfant, celui-ci
n'en étant que le fruit. Bien que son expression sociale soit
polymorphe, la soumission de cette paternité a la fonction
structurante du désir repose sur un interdit transculturel :
interdit de I'inceste.

Depuis quelques décennies, nous assistons & un remanie-
ment des « montages » familiaux, a des bouleversements de la
cellule familiale (comme il en est des familles monoparentales
ou des grands-parents se chargeant de 'éducation désertée
par les parents...), laissant 'enfant en faillite ou en déroute
identificatoire, par manque de re-peres dans le gommage des
différences.

Parallélement & ces mouvances, relativement récentes, de
la « parentalité », le pere est de nos jours autrement impliqué,
tant dans sa facon d’assumer sa paternité que dans son acces-
sion a celle-ci. En effet, avec le déploiement des diverses
méthodes de prévention prénatale : d’exploration médicale
d’une part, telle I'échographie, de préparation a I'accouche-
ment de la future mere d’autre part, il est invité & accompa-
gner, voire a part1c1per, a ces différents préliminaires, se
disposant, parfois a son insu, a eprouver la gestatlon de sa
« paternalisation ». Lanalyse d’enquétes menées sur le terrain
nous apporte de précieuses indications sur les tonalités affec-
tives des rencontres des peres avec le foetus, en salle d’écho-
graphie, et sur les dynamlques de la présence paternelle en
service de maternité.
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Dans linstitution hospitaliere, et notamment en services
de maternité et de pédiatrie, I'instance paternelle, dans sa
fonction d’ordonnancement, est le plus souvent, pour ne pas
dire toujours, attribuée au personnel masculin, fortement
représenté par les médecins : gynécologues obstétriciens et
pédiatres. Le personnel féminin, regroupant plus générale-
ment les sages- -femmes, les infirmieres et les puéricultrices,
sera plus aisément assigné a une place maternelle, dans sa
fonction contenante. Actuellement, 'hypermasculinisation
médicale et hyperféminisation paramédicale tendent a se
nuancer. Il n'en reste pas moins que, tant au niveau des soi-
gnants qu’a celui des parents, la gent masculine est prioritai-
rement interpellée lorsque les fonctions vitales sont en jeu, ou
menacées, et la gent féminine lorsqu’une nécessité passagere
de sécurisation, ou d’apaisement des débordements affectifs
est requise.

Un pas de c6té nous amene a considérer I'impact psy-
chique des procréations médicales assistées (plus récemment
appelées aides médicales a la procréation) dans lesquelles la
fécondation, asexuelle bien que sexuée, est confiée a I'autorité
médicale, le pere, dans sa dimension génitrice, étant inévita-
blement suppléé par le médecin. Mais cette suppléance se
réduit-elle a I'acte médical ? Ne vient-elle pas, subreptice-
ment, sexualiser le lien qui va samorcer entre ces deux ins-
tances, active et passive, personnifiées par le médecin acteur
de la fécondation et par la femme fécondée, laissant le pere
réel en place subsidiaire ?

Le désir non assumé dans son franchissement s'affuble
souvent du masque d’une volonté revendicatrice. Cet indé-
passable, cest littéralement ce qui est « mis en souffrance »
(ou resté en suspens) d’une problématique cedipienne non
résolue. Il nous appartient, a nous professionnels, de déchif-
frer les rouages de cette volonté, et, en accrochant graduelle-
ment du sens a ce qui est resté en impasse, de permettre a la
fonction paternelle de retrouver ses lettres de noblesse.



Paul Marciano

Introduction

Pendant longtemps 'étude des liens interactifs entre 'en-
fant et ses parents a légitimement placé la mere sur le devant
de la scene. La vie émotionnelle du pere a 'occasion de la
maternité, son vécu et son réle, ont été en conséquence
moins pris en compte. Cependant, reconnaitre I'importance
des émois paternels ne signifie pas féminiser le pere pour
autant mais le reconnaitre comme sujet différent.

Des lors, depuis quelques années et sans ignorer les effets
de mode auxquels nous sommes nous aussi soumis, la ques-
tion de la place du pére se pose de maniere un peu plus pré-
cise et récurrente. De nombreux travaux et de nombreuses
actions sont ainsi menés pour mieux repérer le parcours de ce
pere, ses états d’Ame, ses difficultés, ses tourments, ses inter-
rogations, pour l'aider si besoin dans I'avénement de sa fonc-
tion paternelle.

Ainsi la mise en apposition de ces trois termes : le pere,
’homme et le masculin, rassemble un certain nombre de nos
interrogations.

1. Chomme est-il toujours disposé a devenir pére et comment
le devient-il en fonction de son histoire personnelle et du rap-

Paul Marciano, pédopsychiatre, service de psychiatrie de l'enfant, Centre hospitalier,
Béziers.
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port qu’il a lui-méme entretenu avec ses parents en général et
avec son pere en particulier ?

Se pose alors la question des liens entre paternité et trans-
mission. Qu'apprendre ? Que colporter ? Que transmettre ?
Telles sont en effet les interrogations qui habitent certains
peres qui ont eux-mémes vécu de difficiles avatars dans leur
place au sein de leur parcours et de leur histoire génération-
nels. En effet, devenir pére, Cest aussi étre le chainon d’une
transmission... c’est aussi se reconnaitre comme fils, porteur
ou non d’un héritage qu’il convient soit de perpétuer et d’en-
richir, ou bien de forger de toute piece.

2. Par ailleurs, comment la mere va-t-elle aider cet homme
dans ce « travail » et comment a l'intérieur de cette relation
parents-enfant vont désormais advenir cette triangulation et
cet ordonnancement généalogique ?

En effet, la paternité, c’est bien slr reconnaitre son
enfant comme sien ; mais cC’est aussi reconnaitre sa femme ou
sa compagne comme mere et 'accepter ainsi dans cette nou-
velle fonction. Lexercice de la maternité par son épouse est en
quelque sorte pour '’homme une découverte et en méme
temps une sorte de pari car « I'étre femme » ne laisse pas for-
cément présager tres précisément de ce que sera « l'étre
mere », et réciproquement d’ailleurs pour la femme a I'égard
de '’homme. Ainsi la paternité consiste-t-elle aussi a aider la
mere 2 habiter sa fonction et a rehausser son exercice.

En méme temps, le pere doit savoir renoncer a la place
privilégiée qui était la sienne au sein du couple dans la rela-
tion duelle : renoncement d’autant plus difficile qu’il avait
peut-étre placé cette femme dans un réle de substitut mater-
nel pour lui-méme. Ce renoncement pressenti ou anticipé,
ajouté aux nouvelles responsabilités, explique parfois le
départ précipité de certains peres lors de la grossesse ou juste
apres.

A ce propos, accordons une mention un peu particuliere
aux peres accusés de sévices a leur enfant par les meres. Nous
nous permettons de I'évoquer dans la mesure o1 ces éléments
sont d’'une tres grande actualité. Ainsi, en reconstituant ’his-
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toire de ces enfants et du couple parental, il est assez fréquent
de constater que les peres — mais faut-il les appeler ainsi avant
un réel travail de paternalisation — ont mis un terme aux rela-
tions avec leur compagne ou avec leur femme rapidement
apres la naissance de I'enfant.

Les questions qui se posent alors pourraient étre :
— s’agit-il, pour le géniteur, d’'une grande difficulté & accéder
au rang de pere ?
— a-t-il été barré dans cette accession par la mere, mue alors
par une sorte de « vengeance », dans la mesure ou il était
impossible pour elle d accepter 4 posteriori que cet homme
soit reconnu comme pere par I'enfant qu’elle a élevé le plus
souvent seule ;
— les sévices sont-ils réels ou non... et ne font-ils pas vibrer
avec une amplitude majeure ce que la mere a elle-méme vécu
comme douleur, comme souffrance et comme détresse narcis-
siques d’avoir été ainsi abandonnée ? Sentiments et affects qui
donnent alors a posteriori aux relations sexuelles qu’elle a eues
avec cet homme la couleur sombre du sévice, mais cette fois-
ci perpétré contre elle ;
— des lors, dans la solitude de cette proximité précoce vécue
avec l'enfant et dans cette identification adhésive, la mére,
marquée dans sa chair par cette légitime rancceur, n'est-elle
pas, lorsqu’elle accuse alors cet homme de sévices, en train de
reparler d’elle, de cette souffrance initiale au cours de laquelle
son enfant de la réalité, mais aussi la part d’enfant qui est en
elle, ont été tous deux meurtris, attaqués, violentés ?

3. Enfin, a l'intérieur des institutions dans lesquelles nous
exercons — les maternités et les services de néonatalogie —,
comment les équipes que nous constituons peuvent-elles
devenir support d’identification et favoriser 'avénement de
Iinstance paternelle en méme temps qu’elles aident la mere a
habiter sa fonction maternelle ?

En effet, comment aider les peres dans cet univers quasi
exclusivement féminin quand, dans ce rapport aux femmes et
A leur enfant, on constate souvent chez eux une certaine
inclination régressive ? Quand on note aussi une certaine ten-
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dance a voir la part féminine de leur personnalité senfler et
qu'il convient alors pour les équipes de se montrer tres atten-
tives pour ne pas transformer ce pére en une mere bis ou en
une mere accessoire ?

Enfin, le gynécologue est souvent le seul homme avec
lequel la future meére puis la mere ont été en rapport. Certains
peres sont parfois habités par le fantasme d’adultere et doi-
vent donc étre soutenus et accompagnés dans la reconquéte
de leur place de mari et de peére afin de faire leur cet enfant
parfois lui aussi fantasmatiquement issu de cette relation
adultérine. Cet élément nous semble enfin trés exacerbé a
'occasion justement des assistances médicales a la procréa-
tion, au cours desquelles 'intimité partagée avec I'équipe en
général et le gynécologue en particulier est trés importante.

Il est donc précieux de constater qu'a l'occasion de
I'étude des liens interactifs parents- -enfant, la place de
’homme et du pere est examinée avec une rigueur et une pré-
cision plutdét nouvelles. Les équipes de périnatalité se mon-
trent plus attentives aux émois du pére en évitant cet exces de
féminisation qui est venu un temps contrebalancer I'image de
’homme fort et tout-puissant, pour parvenir semble-t-il a
une position médiane.

En méme temps, la réflexion se fait plus dense et plus
nourrie autour des relations pere-mere et de la reconnaissance
réciproque des places respectives quimpose le fait d’étre
parent et en méme temps homme et femme. Ces deux der-
niers vivent dés lors dans une configuration nouvelle, qui
n'est pas toujours prévue ni donc « mentalisée » par avance.

Cependant cette reconnaissance n'est pas un fait obligé.
Elle est intimement liée a Ihistoire du sujet lui-méme, a sa
place dans son parcours générationnel, au sens qu'il donne a
sa fonction. Elle est aussi dépendante de son acceptation a
renoncer 4 la place d’enfant dans laquelle il s'était placé par
rapport a cette femme devenue mere d’un autre que lui.

Le pere, nous le savons, est « présenté » a Uenfant par la
mere. Il joue son role dans la constitution de sa personnalité
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en marquant l'interdit fondamental de l'inceste. Il est lui-
méme dépositaire d’un patrimoine, d’une histoire. Il doit
jouer le réle de passage par sa fonction initiatique.

Cependant, ces différents aspects doivent étre réexaminés
a la lumiere de certaines conditions socioculturelles de vie, et
dans certaines circonstances médicales :

— familles désunies et parfois recomposées ;

— familles immigrées mal insérées et vivant une sorte de choc
culturel ;

— peres non authentiquement reconnus par la mere et
réciproquement ;

— milieux devenus exsangues tellement ils ont été carencés et
tellement ils ont connu de graves vicissitudes. s se trouvent
alors vidés de tout héritage et sans témoin 2 transmettre ;

— enfin nomettons pas de souligner certaines difficultés pré-
cises de paternalisation a 'occasion des assistances médicales
a la procréation, lors d’accidents néonatals ou d’anomalies
foetales. ..

Ajoutons enfin que les équipes des maternités de I’h6pi-
tal et de la clinique Champeau ont envisagé avec beaucoup de
délicatesse de remplir un questionnaire dont la fonction est
de nous renseigner plus objectivement sur la présence des
peres pendant la grossesse, lors de 'accouchement et dans les
suites immédiates. Cette démarche nous semble d’une
extréme pertinence car elle nous permettra de visualiser ce
qui effectivement intervient dans la réalité. Nous tenions a
cet effet & remercier M. le Dr Leblanc et M™¢ Audier, pour la
maternité de 'hépital, ainsi que M™€ Perez, pour la clinique
Champeau, et leurs équipes, dont on sait combien leurs
charges de travail sont déja tres lourdes.

Par ailleurs, M™¢ le Dr Eglin a eu I'ingénieuse et subtile
idée de lancer une enquéte avec ses collegues échographistes
afin de mieux repérer le vécu des peres, leur comportement et
leurs attitudes au moment des échographies. Ils nous rensei-
gneront ainsi sur leur présence ou non, et sur leur facon d’étre
a P'occasion de cet examen d’une part et du rapport qu’ils
« aménagent » d’autre part avec la représentation de leur futur
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enfant et de leur femme devenant mere. Qu'ils soient eux
aussi tres sincerement remerciés en méme temps que M™€ Je
Dr Couragier, M™¢ Sophie Portugal, M™¢ Malavialle et
Mme Blanchot, qui se sont efforcées, 1a encore malgré leurs
importantes charges professionnelles, de recueillir toutes ces
données.

Enfin, nous tenions A exprimer toute notre sincére recon-
naissance a I'égard des différents membres du Comité scienti-
fique qui se sont attachés a la préparation des IXe Rencontres
nationales de périnatalité de Béziers, dont vous trouverez ici
la trace écrite, avec une grande assiduité et efficacité. Grace a
eux, nous avons pu entrer en contact avec les différents inter-
venants de ces rencontres. Ces derniers ont accepté avec
beaucoup de délicatesse d’étre des notres et de nous apporter
leur riche expérience et le fruit de leur réflexion. La grande
qualité de leurs écrits en témoigne.



Margarita Ibafez

Et le pére aussi. .
Eléments pour une discussion

a propos du pére en périnatalité

Si on relit la littérature sur les aspects psychologiques en
périnatalité et en psychopathologie précoce avec la naiveté de
I'ignorant, on reléve facilement le manque de travaux de re-
cherche concernant le pére en tant qu'individu et la fréquente
absence de références a lui dans les récits cliniques. Par
contre, sa présence est effective depuis longtemps par le biais
de « la fonction paternelle » (décrite par les psychanalystes) :
fonction psychologique primordiale qui régule les liens
parents-enfant deés le moment de la conception, qui est fon-
datrice des qualités plus évoluées du psychisme humain et de
la capacité de symbolisation et de triangulation. Mais para-
doxalement, cette fonction peut étre soutenue comme la
fonction maternelle par des individus différents du pere bio-
logique. En arrivant a ce point, nous voulons préciser I'inté-
rét que présente pour notre travail quotidien le fait de
connaitre et de prendre en compte de plus en plus I'individu,

Margarita Ibaniez, psychologue clinicienne, service de pédopsychiatrie, hépital Sant-
Joan-de-Deu, université de Barcelone, membre de ['Unité clinique de la Fundacié
Ferrdn Angulo.
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le sujet qui est le pere de l'enfant, le partenaire de la meére,
afin de pouvoir soutenir, soit sous un modele préventif, soit
sous un modele de soins cliniques, cet élément primordial
pour le développement psychique de I'enfant.

Il serait souhaitable de procéder avec le pére de la méme
facon que cela fut fait ces dernieres années avec la mere : apres
avoir construit la représentation théorique de « la fonction
maternelle », grice principalement aux apports des psychana-
lystes, on s’est intéressé a elle en tant que personne et indivi-
duellement. On a développé des recherches qui ont
abandonné le monde des représentations comme objet
d’étude, pour sintéresser aux comportements observables et
aux états affectifs liés & ces comportements dans l'interaction
mere-enfant. Les informations ainsi obtenues ont enrichi
finalement les connaissances sur les aspects fantasmatiques de
linteraction mere-enfant et du monde représentationnel de
enfant et de ses parents. Ce va-et-vient méthodologique, qui
va de l'observation directe a la connaissance des représenta-
tions du monde interne et inversement, parait trés pertinent
dans le champ de travail qui nous occupe. Pour I'instant du
moins nous voyons apparaitre des références au pere dans la
littérature spécialisée mais plutdt comme témoignage de son
existence que comme élément différent de la mere. Quand on
fait des descriptions ou des présentations cliniques en périna-
talité et en psychopathologle précoce, le recours a la phrase :
« Et le pere aussi... », sans réflexions qui 'accompagnent, est
une preuve de cette situation actuelle.

Il y a une question qui vient facilement a l'esprit et sur
laquelle nous aimerions réfléchir : le pourquoi du retard dans
la mise en route de recherches sur le pere et de cette inégalité
de la curiosité savante a son égard en périnatalité et en
psychopathologie précoce, cest-a-dire quand il sagit de
bébés.

La premicre difficulté que nous rencontrons est la com-
plexité de la figure du pere : le mot de pere fait référence
maintenant dans nos écrits & des aspects tres variés qui évo-
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quent des niveaux de connaissance différents ; je voudrais
relever les plus évidents.

1. Le pere comme homme adulte qui advient a la paternité en
rendant enceinte sa femme. Cette acception touche la
fantasmatique masculine, la sexualité masculine. Un concept
fondamental a considérer est celui de « la censure de
I'amant », fonction masculine qui est complémentaire de la
fonction féminine du devenir mére-amante apres la quaran-
taine (Fain, Braunschweig, 1975). Cette fonction de la sexua-
lité adulte, reprise apres la naissance du bébé, assure un
terrain favorable au développement somatique et psychique
de celui-ci, nourrisson et petit-enfant.

Lun des conflits psychologiques principaux de ce
moment pour '’homme est le passage au devenir pere et le fait
que sa femme devienne mere, non seulement dans la pers-
pective d’assumer de nouvelles responsabilités mais aussi dans
celle de recomposer les représentations touchant sa sexualité
adulte. Les crises du couple par rapport a la naissance d’un
enfant, méme normal, sont souvent le symptome des diffi-
cultés & aménager ces nouvelles représentations. Cet aspect
du pere est le moins présent en périnatalité et, malheureuse-
ment, en psychopathologie précoce.

2. Le pere comme representatlon évoquée par la mere en tant
que partenaire, représentation qui appartient 4 la mere en
tant que femme adulte qui advient 4 la maternité en ayant un
enfant de son partenaire. Cette acception touche le pere en
tant quhomme dans la représentation de la mere, en tant
quobjet de désir et d’amour ; elle fait référence a la fantas-
matique et 2 la sexualité féminines.

Cet aspect du pere est considéré en périnatalité et en psy-
chopathologie précoce, mais C’est tres souvent un leurre ; en
effet, on en est arrivé A construire des théories sur le couple
parental en prenant certaines fantaisies de la mere comme
réalités du pere, sans chercher a connaitre directement la réa-
lité du monsieur concerné. Ce glissement est dangereux et
encore courant dans la clinique quotidienne. Il ne faut pas
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oublier surtout que 'adéquation variable de la représentation
quune femme a de son partenaire 2 la réalité de celui-ci est
en rapport direct avec ses propres caractéristiques évolutives
psychosexuelles en tant que femme ; de plus, nous savons que
c’est un terrain ot normalement I'objectivité savere tres dif-
ficile. Ainsi, il est important de ne pas oublier que le récit
d’'une femme faisant référence a son partenaire peut nous
informer beaucoup sur la subjectivité de la femme en ques-
tion mais quil ne nous sert pas toujours pour connaitre le
monsieur qui est son partenaire.

3. Le pere, en tant que pere de I'enfant dans la représentation
de la mere. L3, nous connaissons aussi le monde représenta-
tionnel de la mere, et rien de plus. Mais nous, nous utilisons
fréquemment en clinique les concepts de « pere faible », de
« pere absent », de « pere violent »... tirés des récits des meres,
et nous négligeons souvent l'intérét qu’il y a a savoir com-
ment le pere contribue a cette image de lui-méme donnée par
la mere, ou comment il la contredit, et comment 'enfant
regoit cette combinaison de comportements, de vécus émo-
tionnels et de représentations parentales. Il y a la un vaste ter-
rain ouvert a nos recherches ; pour citer quelques exemples
les chercheurs intéressés par I'attachement ont commencé a
essayer de comprendre comment se différencient les modeles
d’attachement du pere et de la meére 4 'égard d’un enfant pré-
cis et comment ils se combinent. Ils ont méme étudié com-
ment se completent les couples par rapport au modele interne
d’attachement des partenaires.

4. Le pere en tant que « fonction paternelle », cette fonction
qui couvre entre autres des aspects psychologiques. Elle est
tres importante pour la compréhension du développement
du psychisme humain. Curieusement, elle a été développée et
acceptée par tous les professionnels, méme les « non-psy »,
mais elle reste comme une abstraction, tres symbolique, car
on a peu décrit par quels biais comportementaux, affectifs et
fantasmatiques, 'homme qui devient pere, transmet cette
fonction. Il reste plutdt une idée que des exemples ; mais, de
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la méme facon que la « fonction maternelle » est d’abord issue
comme une idée du travail des psychanalystes, pour posté-
rieurement, avec le concours d’autres disciplines et d’autres
écoles, en venir a des exemples qui illustrent ce mot, nous
espérons quil en sera de méme pour la « fonction pater-
nelle ».

Nous formulerons la deuxieme difficulté sous forme de
question : de quoi nous protégeons-nous et de quoi proté-
geons-nous le pere par notre timidité scientifique ?

Il est accepté par tous que le moment de mettre au
monde un enfant est un moment privilégié qui permet I'ex-
pression de la capacité créatrice de la femme et que dans
toutes les cultures, celle-ci est alors entourée d’autres femmes,
le pere de 'enfant étant momentanément écarté de la scéne.
Stern (1995) propose I'idée d’une triangulation entre mere-
bébé-grand-mere/autres femmes de la communauté comme
ébauche des premiers liens triangulaires qui soutiennent la
mere et le bébé. Ces explications aident 2 comprendre le fait
que le pere soit écarté en périnatalité de fagon plus positive,
et plus facile 4 accepter pour nous tous.

Nous voulons citer aussi d’autres points peut-étre moins
faciles a accepter car ils touchent des aspects plus primitifs du
comportement humain. Cun est « l'incertitude de la pater-
nité » comme représentation imaginaire universelle lide a la
naissance d’un enfant. Elle est présente, par exemple, dans
Ihistoire sacrée chrétienne de la naissance de Jésus a travers la
figure de saint Joseph, ou sous forme de blague habituelle
dans la bouche des péres lors de la présentation du bébé aux
proches. Cette ambiguité a peut-étre influé dans une certaine
mesure sur la place éloignée que I'on réserve au pere en péri-
natalité.

Lautre point fait référence a un fait connu de tous ceux
qui travaillent en périnatalité : nous nous affrontons en effet
quotidiennement a une des « tragédies » de I'étre humain : la
stérilité, la mort d’un fils, la difficulté d’avoir une descen-
dance saine. Cette tragédie a été I'objet de récits de grands





