Introduction

"Il est illusion de croire qu'un individu est lidde s'inventer comme il le
souhaite, alors qu'il n'est que le produit de s@tdire, des échanges avec
le contexte dans lequel il s'inscrit-( Kaufmann™)

Dans notre cahier n°1 " De la naissance a la mamphie
décrivait les étapes du développement psychomdeeur
I'enfant, nous nous sommes surtout centrés siarfisdans sa
capacité motrice et relationnelle a construirefagen
harmonieuse, des structures et par la méme degf$orm
corporelles. Ces structures corporelles dans leersité et
leur complexité sont I'expression de patterns iiddiels de
développement.

Or les patterns de développement psychomoteumde so
élaborés dans une perpétuelle interaction enterjes
anatomique, programmé génétiquement, une dimension
psychique et un environnement extérieur donné ifaathral-relationnel-
social-...).

Cette interaction se fait par la prise de cons@afesensations
tactiles, visuelles, auditives produites dans despextérieur et
s'alliant avec les sensations kinesthésiques pexlpar le
mouvement. Cet ensemble dynamique va constomirespace
corporel interne:la spatialité.

L'investigation de la dimension spatiale de I'eease humaine
et, plus spécialement pour nous, de I'espace é@roev
I'espace vécu par le bébé est souvent restée demelét &
l'arriere-plan. Certes, on en parle dans diveregex
psychologiques (Piaget...), psychopathologiques @arzoila...),
philosophiques (Minkowski- Heidegger- Maldiney...)

pour n'en citer que quelques'uns. Mais, compard@wement
par exemple, I'étude de I'espace dans I'évoluyoipmotrice
du bébé est peu développée. Sans doute, par- de bébé
reste vu, majoritairement, comme un étre dépengeunt,
mobile et inapte a utiliser I'espace dans lequss ilrouve.
Dans cette vision restrictive des possibilités dody on
n'entrevoit pas toute la dimension de I'espace,\dllespace
éprouve et de I'importance de la constructionedgpéce
interne comme référentiel de I'ensemble du prosessu
relationnel et communicationnel du futur Homme sjule
bébé.

La dimension spatiale est souvent associée adelie
temporalité dans la notion bien connue" d'espacgp$8. Sans
vouloir négliger lI'importance de la temporalitéuaamous
attacherons plus spécifiquement a la notion d'espécu et a
ce que cela recouvre dans le développement datmise du
nouveau-né.

Je voudrais m'inspirer de la caractérisation dp#iee vécu,
présentée par O.F.Bollnow, car elle définit paeiaiént
I'ensemble des points qui seront développés daoalier n°2

Dans I'espace mathématique, la propriété déternarest
I'hnomogénéité c'est a dire qu'aucun point, aucuieatation ne



se distinguent d'une autre.

Pour 'espace vécu, cette caractéristique n'esd'gpplication,
en effet:

- "il comporte un point central caractéristique qut es
déterminé par la situation dans l'espace de I'homme
expériancant’Nous retrouvons ainsi un des

éléments fondateurs de tout le processus de
développement: la notion d'expérience individuelle

qui forge l'acquisition de toute compétence.

- "il y a en lui un systéeme d'axes caractéristiques, q
est en rapport avec le corps humain et sa posture
verticale, opposée a la pesante@eéci est I'objet

central de la premiére partie. Nous nous appuierons
sur la théorie de Laban pour I'étude des axesset de
plans, et leur influence aux différents niveaux de
développement.

- "globalement, I'espace vécu n'est pas un domaine
neutre. Son rapport a 'hnomme consiste en relations
existentielles, favorisantes comme inhibitrices. Il

est, porteur ou frein, le champ du comportement
humain.

- "Dans l'espace vécu, chaque lieu revét une
signification pour 'hommeC'est dans ce sens que
nous aborderons dans la seconde partie la notion
d'habiter, dans sa double signification pour leébéb
...un habiter maison et un habiter creche qui le font
se confronter a la collectivité et a la dimension
sociétale.

- " il ne s'agit donc pas d'une réalité sans rapport
concret a 'hnomme, mais de I'espace tel qu'il@st |

pour 'homme, et, en un mot, du rapport humain a

cet espace; car on ne peut absolument pas séparer
I'un de l'autre”(x)C'est tout le sens et I'importance
d'une spatialité harmonieusement construite.

L'espace vécu ne s'oppose donc pas a I'espacestoncr
mathématique, mais celui-ci est vécu comme diftapenr
chacun des étres s'y trouvant.

Dans une premiére partie, nous allons montrerlléonm de la
spatialité du bébé, c'est-a-dire comment elle sstoait en
synergie avec le développement psychomoteur :

Le comment l'espace alentour est un facteur
déterminant pour la constitution de I'espace iesachant
gue celui-ci est en interaction constante avepdes externe.

C'est le jeu perpétuel entre le dedans et le deforgefois, on
verra que le bébé est, a l'origine et, aussi,iéredixe de son
espace.

Dans une seconde partie, nous aborderons l'esl@ace "
comme un espace vital. C'est-a-dire un espacesqinis d'étre
disponible pour que la vie puisse croitre et s'épanCette



fonction épanouissante de l'espace est qualitaémem
dépendante du "comment est pensé, vécu...I'habitiewu
Cet habiter doit étre pensé dans la perspectiveedencontre
entre un individu (bébé) et une famille ou uneeilité
(créche).

Dans une troisieme partie se trouve quelques iéfiexsur les
troubles de la spatialité. Et,comme la spatiali@re une
dimension a I'existence, il m' a semblé importanvous
proposer une réflexion sur I'exister et sur l'iafiage de I'adulte
dans la qualité du sentiment d'exister que le Ipé&loé se

construire a notre contact.
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