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« Un enfant n’a jamais les parents dont il rêve. Seuls les enfants sans parents ont des parents de rêve. »
Boris Cyrulnik, neurologue, psychiatre, ethnologue et psychanaliste français

INTRODUCTION
Tout au long de ma vie, je me suis occupée d’enfants et j’ai accompagné des parents. J’ai commencé à faire du baby-sitting dès l’âge de 13 ans. Spécialiste des soins à la petite enfance, j’ai travaillé près de vingt ans en milieu hospitalier pédiatrique puis en crèche. Ces années passées au contact des enfants et des familles m’ont fait réaliser combien de nombreux parents sont perdus, désarmés à l’arrivée d’un enfant ou culpabilisent et doutent de leur bonne posture parentale.
Devant ce constat, j’ai souhaité travailler auprès des parents dans un autre cadre. C’est ce qui m’a amenée en 2006 à quitter mon poste de salariée et à créer mon activité de consultante en puériculture et parentalité. Par la suite, je me suis formée à la psychothérapie du lien (Gestalt) et à l’analyse transgénérationnelle pour accompagner les parents qui souhaitent mener un travail thérapeutique.
En ce qui concerne mon activité autour de la parentalité, je propose des consultations à domicile, à Lille et à Paris, ou en visioconférence.
	Pour les tout-petits, les demandes s’articulent autour du rythme du bébé, de l’allaitement, de l’alimentation, de l’aménagement, de la gestion des pleurs et/ou du sommeil.

	Pour les enfants plus grands, les questions tournent autour de la gestion des émotions, de la propreté, de l’énurésie, des difficultés autour des repas, des conflits parentaux liés à l’éducation, de la période de l’apprentissage de la frustration, des limites à poser en toute bienveillance et toujours du sommeil.


La question du sommeil revient en effet très souvent, quel que soit l’âge de l’enfant : « Que faire quand mon petit dernier n’arrive pas à s’endormir ou se réveille la nuit ? », « Comment réagir face au syndrome du rappel de mon plus grand ? », « Comment aider et rassurer mon bébé qui lutte contre le sommeil alors qu’il est dans mes bras ? », « Mon bébé a un reflux, peut-il acquérir un bon sommeil ? », « Comment aider mon bébé allaité à faire de bonnes nuits ? », « Comment rassurer mon enfant qui a peur au moment du coucher ? », « Comment mettre fin aux allées et venues dans notre lit la nuit ? », « Comment retrouver des soirées et des nuits sereines ? », « Pourquoi notre enfant qui dormait bien a soudain des siestes compliquées ? », etc.
Quand on sait que le sommeil est essentiel au bon développement cognitif, comportemental, émotionnel et physique de l’enfant, il est important d’adopter de saines habitudes le plus tôt possible. L’hormone de croissance étant sécrétée pendant la phase d’endormissement et les phases de sommeil paradoxal1, un sommeil de qualité et réparateur est indispensable pour qu’un enfant grandisse au mieux. De plus, lorsqu’un enfant a des difficultés de sommeil, c’est toute une famille qui souffre.
À ce jour, en 2023, j’ai accompagné en visioconférence ou à domicile plus de 23 000 parents. Lors des consultations sommeil, j’adapte mes outils et conseils à chaque parent, en fonction de leur demande, de l’enfant, de ses besoins et, bien sûr, de l’histoire familiale. Je m’appuie sur ma posture de Gestalt-thérapeute du lien lorsqu’une famille a traversé des épreuves avant et/ou pendant la grossesse ou qu’elle vit des événements difficiles ou sources de stress.
Contactée par de nombreux parents épuisés, à bout, qui ne pouvaient pas faire appel à mes services, j’ai élaboré en 2019 La Méthode Chrono-Dodo afin d’aider le plus grand nombre de familles. Le bouche-à-oreille des parents, des pédiatres, des sages-femmes, des ostéopathes, des kinésithérapeutes, des médecins généralistes, des psychologues, des assistantes maternelles, des puéricultrices, des pédopsychiatres et bien d’autres fut fulgurant. Les réseaux sociaux et les médias ont aussi largement contribué au succès du livre.
Quatre ans plus tard, il est temps de compléter cette méthode. Le livre est enrichi et la méthode est simplifiée grâce aux remarques de professionnels et des réflexions que je me suis faites lors de mes accompagnements.
Il y a toujours un timing, qui guide et accompagne les parents, car il est important pour le bébé et l’enfant de constater que c’est l’adulte qui contrôle en toute bienveillance la situation. Cela le sécurise et l’apaise. Soyez rassuré, il ne s’agit pas de laisser votre enfant pleurer seul dans son lit sans intervention de votre part. Nous savons aujourd’hui, grâce à John Bowlby2 et aux neurosciences affectives (par les travaux d’Allan Schore3 notamment), que laisser pleurer un bébé sans réponse adaptée génère chez le bébé et l’enfant des difficultés d’attachement4.
C’est non sans émotion que je suis heureuse de partager ici la nouvelle méthode Chrono-Dodo.



LES BASES DU SOMMEIL DU BÉBÉ ET DE L’ENFANT
LE TRAIN DU SOMMEIL
Il est important de connaître le fonctionnement du sommeil, qui permet de comprendre la progression et l’évolution du sommeil du bébé et de l’enfant. Il y a les cycles, le train du sommeil, qui s’allongent avec l’âge mais aussi les différents stades du sommeil, les wagons.
Nous nous réveillons tous à chaque fin de cycle sans forcément en avoir conscience. Plus le bébé est jeune, plus il y a de cycles. Les réveils sont donc possiblement plus nombreux. Heureusement, les cycles de sommeil s’allongent rapidement avec l’âge. Les cycles sont en moyenne de 50 minutes chez le nouveau-né et de 90 à 120 minutes chez l’adulte.
DE 0 À 2 MOIS
De 0 à 2 mois, le sommeil est anarchique. Le bébé n’a pas encore de rythme circadien, c’est-à-dire qu’il n’a pas encore intégré un rythme biologique d’une durée de 24 heures. Il ne fait pas encore la différence entre le jour et la nuit. On parle donc de cycle ultradien.
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À cet âge, le cycle de sommeil est de 50 minutes environ, il est constitué de deux phases :
	une phase de sommeil agité/paradoxal : c’est la phase du sommeil où le bébé mémorise. C’est la période où le bébé rêve le plus. La respiration est irrégulière, il bouge ses membres, il est tonique et fait des bruits. Le sommeil agité se reconnaît chez les petits par un ensemble de mimiques qui font parfois croire que l’enfant n’est pas endormi, mais ces mouvements sont le signe d’une activité cérébrale intense. Les yeux bougent, remuent sous les paupières fermées. Parfois, les yeux sont ouverts pendant de longues secondes, mais le regard est absent ;

	une phase de sommeil calme/lent : le bébé récupère et grandit. La respiration est calme, le visage est détendu, le bébé ne bouge pas, ses muscles sont relâchés.


Les premières semaines, l’horloge interne et la structure du sommeil se mettent progressivement en place.

DE 2-3 MOIS À 6-9 MOIS
Vers 2-3 mois, le bébé acquiert un rythme circadien, c’est- à-dire sur 24 heures. Il fait la différence entre le jour et la nuit.
À partir de 3 mois, une première caractéristique du sommeil de l’adulte apparaît : les différents stades du sommeil lent, stades 1 et 2 (le sommeil lent léger) et le stade 3 (le sommeil lent profond) vont remplacer le sommeil calme.
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Les cycles de sommeil s’allongent un peu : ils passent à 70 minutes en moyenne. Le sommeil est constitué de trois phases :
	le sommeil paradoxal : le bébé mémorise. C’est l’équivalent du sommeil agité du nouveau-né. Lors de la phase du sommeil agité, le visage du bébé est animé de petits mouvements, sa respiration est irrégulière, l’activité de son cerveau est intense. Il peut avoir des mouvements corporels au cours desquels il devient rouge, s’étire, grogne. À ce moment-là, il peut ouvrir les yeux un court instant, cela dure de quelques secondes à 1 à 2 minutes avant qu’il se calme ;

	le sommeil lent léger : le bébé récupère et grandit. C’est l’équivalent du sommeil calme du nouveau-né. Le bébé est immobile, ses yeux sont fermés sans mouvement oculaire, son visage est détendu. Il peut y avoir des mouvements de succion périodiquement. Sa respiration est calme et régulière. Le bébé est particulièrement réveillable car le sommeil est léger ;

	le sommeil lent profond : le bébé récupère et grandit également lors de cette phase-là. Comme son nom l’indique, le bébé dort très profondément. Le cerveau fonctionne au ralenti, le corps récupère. Même si son frère ou sa sœur crie à ses côtés, il ne se réveillera pas.



DE 9 MOIS À 3 ANS
Les cycles de sommeil durent également 70 minutes et il y a aussi trois phases de sommeil. En revanche, l’enfant s’endort en sommeil lent léger avant de sombrer dans un sommeil lent profond. Le temps de sommeil paradoxal est désormais en fin de cycle.
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	Le sommeil lent léger : l’enfant récupère et grandit. C’est l’équivalent du sommeil calme du nouveau-né. L’enfant est immobile, ses yeux sont fermés sans mouvement des yeux, son visage est détendu. La respiration est calme et régulière. L’enfant peut se réveiller facilement car le sommeil est léger.

	Le sommeil lent profond : l’enfant récupère et grandit également. Comme son nom l’indique, c’est un sommeil profond. L’enfant dort très profondément. Le cerveau fonctionne au ralenti, le corps récupère. L’enfant peut avoir un frère ou une sœur qui crie à ses côtés, il ne se réveillera pas.

	Le sommeil paradoxal : l’enfant mémorise. L’activité de son cerveau est intense. Il peut avoir des mouvements corporels et grogner. Parfois, il peut ouvrir les yeux un court instant. Cela dure de quelques secondes à 1 à 2 minutes avant qu’il se calme.



À PARTIR DE 3-4 ANS
À partir de 3-4 ans, les cycles de sommeil correspondent à ceux de l’adulte, ils durent 90 à 120 minutes.
Après la phase de sommeil lent léger puis de sommeil lent profond, l’enfant plonge dans un sommeil lent très profond puis entre dans le sommeil paradoxal.
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L’HORLOGE BIOLOGIQUE
L’horloge biologique est un système interne de régulation du corps qui contrôle diverses fonctions physiologiques et comportementales, telles que le sommeil, l’appétit, la température corporelle et les niveaux d’hormones. Elle est régulée par des signaux environnementaux, notamment la lumière et l’obscurité, qui sont captés par les yeux et transmis au cerveau.
L’horloge biologique interne fonctionne selon un rythme circadien, qui se réfère à un cycle d’environ 24 heures. Ce rythme est influencé par des facteurs externes, appelés les donneurs de temps ou synchroniseurs, tels que :
	l’heure de lever fixe ;

	la lumière du jour ;

	les heures de repas ;

	les activités de la journée (travail pour l’adulte, crèche, nounou ou école pour les enfants).



LES HORMONES
Un grand nombre d’enfants ont des troubles du sommeil avec des difficultés d’endormissement et des réveils fréquents durant la nuit. Il y a un aspect souvent peu pris en compte ou méconnu par les parents, c’est l’importance de certaines hormones pour réguler l’endormissement et les cycles du sommeil.
LA MÉLATONINE
La mélatonine est l’amie du sommeil : c’est une hormone produite naturellement par la glande pinéale, qui se situe dans le cerveau. Aussi appelée l’hormone du sommeil, elle régule le rythme circadien et donc le sommeil.
La production de mélatonine commence à se développer vers 3 mois. Elle joue un rôle important dans le développement et la régulation du sommeil chez le bébé, l’enfant et l’adulte. Elle aide à synchroniser l’horloge biologique interne du bébé avec les cycles jour-nuit. Elle signale au corps qu’il est temps de dormir.
La production de mélatonine est stimulée par l’obscurité et inhibée par la lumière, c’est pourquoi il est recommandé de créer un environnement sombre et calme pour favoriser le sommeil des enfants. D’ailleurs, attention à certaines veilleuses qui éclairent trop fort : elles nuisent au bon sommeil. De même, la porte ouverte avec la lumière du couloir réclamées par certains enfants peuvent retarder l’endormissement et générer des réveils nocturnes. En effet, la lumière pourrait indiquer à l’horloge biologique que c’est le jour.

LE CORTISOL
Le cortisol est l’ennemi du sommeil : c’est une hormone stéroïdienne produite par les glandes surrénales. Il est sécrété en plus grande quantité le matin, 30 minutes après le réveil, et diminue tout au long de la journée. Cette sécrétion est contrôlée par l’horloge circadienne du corps, qui régule les rythmes biologiques quotidiens.
La variation dans les niveaux de cortisol aide à réguler le métabolisme, le rythme veille-sommeil et la réponse au stress. En effet, le cortisol est aussi appelé l’hormone du stress car il est libéré en réponse à des situations stressantes ou émotionnelles.
Il joue un rôle important dans la régulation du sommeil chez les bébés, les enfants et les adultes. Si un bébé ou enfant est stressé, surstimulé, anxieux ou en dette de sommeil, la production de cortisol augmente, ce qui risque d’entraîner des difficultés d’endormissement et/ou des réveils nocturnes.
Il est donc important de créer un environnement calme et rassurant pour aider l’enfant à s’endormir. Les routines (heure de la toilette, heure du repas ainsi que l’ordre de ceux-ci) et le rituel du coucher (changement de couche, pipi, brossage de dents, histoires, chansons, câlins dans la chambre) rassurent, limitant ainsi la production de cortisol et favorisant l’endormissement et le sommeil du bébé et de l’enfant.
La mauvaise nouvelle, c’est que le manque de sommeil génère du cortisol et le cortisol nuit au sommeil. C’est pour cela qu’il faut éviter la dette de sommeil, car moins un enfant dort, moins il dort, plus il pleure, plus il est irritable.
Si un bébé est en dette de sommeil, il faut impérativement le faire dormir par tous les moyens possibles : le bercer, faire des tours en poussette, le garder dans les bras, s’allonger à ses côtés, etc. Trouvez toutes les stratégies possibles afin qu’il récupère au plus vite.




LES CONDITIONS OPTIMALES QUI FAVORISENT UN BON SOMMEIL
FAIRE LE PLEIN D’OCYTOCINE ET D’ENDORPHINE
L’ocytocine est une hormone produite par l’hypothalamus. Elle est souvent appelée l’hormone de l’amour, de l’attachement et l’hormone du lien social, car elle est impliquée dans les interactions sociales, les émotions et les comportements sociaux chez les humains et les autres mammifères.
L’ocytocine est libérée en réponse à des stimuli tels que les contacts physiques (les massages, les câlins, les caresses), les interactions sociales et la sexualité. Elle joue un rôle important dans le développement de liens affectifs entre les individus, notamment dans les relations parent-enfant. Elle favorise l’attachement entre une mère et son bébé, stimule la production de lait maternel lors de l’allaitement et réduit le stress.
L’ocytocine a des effets bénéfiques sur la santé mentale et physique, tels que la réduction du stress, de l’anxiété et de la dépression. Elle peut également aider à réduire la douleur et à favoriser la guérison des blessures. Alors, ne vous privez pas de faire des câlins à vos enfants, faites le plein d’ocytocine, tout le monde en profite ! Un enfant ayant eu des moments de qualité avec ses parents, des câlins et de l’attention pendant la journée, aura une meilleure qualité de sommeil et se couchera plus facilement car son réservoir affectif sera rempli.
Pour booster l’ocytocine : prenez votre enfant dans vos bras, câlinez-le, bercez-le, massez-le, chantez-lui des chansons, faites des activités ensemble. C’est aussi valable entre adultes.
Les endorphines sont des hormones naturelles produites par le corps humain en réponse à divers stimuli. Elles sont souvent appelées « hormones du bonheur », car elles sont connues pour leur capacité à soulager la douleur et à susciter des sentiments de bien-être et de plaisir. Les endorphines sont souvent produites pendant l’exercice physique, le rire, l’orgasme et d’autres activités qui stimulent le système nerveux.
Les endorphines agissent en se liant aux mêmes récepteurs que les opiacés tels que la morphine et l’héroïne, mais contrairement à ces substances, elles sont produites naturellement par le corps. Les endorphines ont des effets analgésiques et peuvent aider à réduire l’anxiété et la dépression chez l’enfant et l’adulte. Elles peuvent également améliorer l’humeur et augmenter la sensation de bien-être.
Pour déclencher l’endorphine : riez, amusez-vous, chantez, dansez, jouez pour alléger le mental et détendre le corps. Cependant, une heure avant le coucher, préférez les jeux tranquilles, les chansons douces et les musiques calmes car certaines activités trop stimulantes peuvent générer du cortisol, donc nuire au sommeil.
Faites donc le plein d’ocytocine et d’endorphine, qui sont les hormones du bonheur, de l’amour (attachement) et du bien-être. Remplissez le réservoir affectif de vos bébés et de vos enfants et faites des CDI : des Câlins à Durée Indéterminée !

BERCER ET PORTER VOTRE BÉBÉ
POUR UN ATTACHEMENT SÉCURE
Soyez rassuré, il n’y a pas de mauvaises habitudes. Lorsqu’un papa porte son enfant dans ses bras ou qu’une maman berce son bébé, c’est une façon de lui dire « Je t’aime », de le sécuriser et de le rassurer. Nous venons de le voir plus haut, cela développe le lien d’attachement. En effet, le contact physique stimule la production d’ocytocine.
Le cas d’Alessandro, 11 mois
Amaranta et Paolo m’ont contactée car leur fils Alessandro se réveille de nombreuses fois la nuit et s’endort après avoir été bercé près d’une heure et demie. Lors des réveils nocturnes, ils le mettent dans leur lit afin de dormir et d’assurer leur journée de travail.
Quand nous nous rencontrons, ils culpabilisent beaucoup d’avoir « donné de mauvaises habitudes à Alessandro ». Je les rassure et les déculpabilise en les félicitant d’avoir répondu aux besoins de leur fils. En effet, lorsqu’un bébé pleure lors du coucher ou des réveils nocturnes, il faut intervenir et ne pas le laisser pleurer seul dans son lit.


Une de mes hypothèses est qu’Alessandro lutte contre le sommeil pour ne pas dormir, soit pour ne pas être posé dans son lit, soit car il imagine qu’il y a un danger à dormir lié à une petite anxiété parentale. De plus, comme il s’endort dans les bras de ses parents, Alessandro n’est pas en capacité de se rendormir en autonomie la nuit : on se rendort comme on s’endort.
J’invite donc Amaranta et Paolo à accompagner Alessandro autrement, afin qu’il acquière de nouvelles compétences. Je leur propose une méthode spécifique et adaptée pour qu’Alessandro s’endorme en autonomie afin d’être en capacité d’enchaîner les cycles de sommeil de jour comme de nuit.
Afin de leur éviter la culpabilité de ne plus porter leur fils lors des endormissements afin qu’il sache se rendormir en autonomie, j’invite Amaranta et Paolo à passer des moments de qualité avec leur fils en jouant, en faisant des câlins ou même des massages. Le réservoir affectif d’Alessandro sera rempli par ses moments privilégiés lors des périodes d’éveil.
Depuis la mise en place de la méthode, le petit bonhomme fait des nuits complètes (hors maladie). Grâce aux endormissements autonomes, il s’endort désormais en 10-15 minutes en gazouillant avec son doudou et se rendort par lui-même la nuit lors de ses micro-réveils.

ACCORDER DE L’IMPORTANCE À L’ENFANT
Nous ne comprenons pas toujours les raisons des pleurs ou des cris d’un enfant et ce n’est pas grave de ne pas connaître les raisons d’une émotion exprimée. L’enfant a surtout besoin de sentir la présence physique et psychique de l’adulte. Il a besoin de se sentir exister aux yeux de ses parents. Lorsque l’enfant a le sentiment de ne pas être vu ou entendu la journée, il peut prendre de la place la nuit.
Le télétravail lors des confinements a pu être mal vécu par certains bébés ou enfants car leurs parents n’étaient pas vraiment disponibles pour eux. D’autres situations se présentent tous les jours lorsque, par exemple, les parents sont souvent sur leur téléphone en présence de l’enfant.
Il est important de mettre des mots et de montrer à l’enfant qu’il peut compter sur l’adulte. Voici quelques phrases qui vont signifier à l’enfant que vous l’entendez et le voyez. Pour les lui dire, mettez-vous à sa hauteur en le regardant dans les yeux.
	« Oui, ma puce, je te vois froncer les sourcils, et tu cries très fort, tu es en colère. Je comprends, tu as le droit d’être en colère. Je m’occupe de toi dans quelques minutes. » (Même si le bébé n’a pas la notion du temps, il se sent entendu.)

	« Oui, mon chou, tu pleures, tu as très faim. J’arrive, je te donne à manger dès que le repas est prêt. »

	« Oh, là là, quel gros chagrin, je ne sais pas pourquoi tu pleures, mais on va faire un gros câlin. Tu as le droit de pleurer, ma puce. »

	« Oh oui, mon cœur, j’entends ta colère et tu as le droit d’être en colère. Nous sommes dans l’avion et nous ne pouvons pas bouger. Tu as le droit de pleurer, j’accueille tes larmes, je suis là pour toi. »


Attention, cela ne veut pas dire qu’il faut vouloir arrêter les pleurs. Si l’adulte veut que l’enfant arrête de pleurer, l’enfant ne se sentira pas rejoint ni compris.
À éviter : les « Chut, chut chut, ce n’est rien, mon cœur, tout va bien, arrête de pleurer, je suis là ».

AVOIR DES ACTIVITÉS PHYSIQUES
Pour bien dormir, l’enfant a besoin de se dépenser physiquement. Mettez bébé au sol, sur le tapis d’éveil, afin qu’il puisse ramper, faire du quatre pattes, se retourner. Il faut limiter les temps d’éveil dans le transat car celui-ci nuit au développement psychomoteur.
Pour les plus grands, l’enfant a besoin de se dépenser : draisienne, vélo, trottinette, trampoline, toboggan, jouer au foot, courir dans le jardin ou au parc… L’enfant adore également grimper, sauter, danser, monter et descendre les escaliers… Plus il s’est dépensé, mieux il dormira. Privilégiez les activités en extérieur si la météo le permet. La lumière du jour favorise une bonne qualité de sommeil car c’est un donneur de temps.

LA CHAMBRE
La température idéale pour la chambre est entre 18 et 20 °C.
Pensez à l’investir comme un lieu agréable, confortable et douillet. Faites-en un endroit sympathique, attractif, avec des jeux, des livres… Faites un coin lecture avec des coussins ou bien un tapis. L’enfant doit adorer sa chambre. En revanche, évitez les couleurs trop vives et les jouets sonores.
Passez-y du temps de qualité avec votre enfant en journée : vous pouvez jouer avec lui, l’observer jouer ou encore masser votre bébé.
Le cas de Jean, 14 mois
Le petit Jean pleure dès que Virginie et Vincent, ses parents, entrent avec lui dans sa chambre. Cette pièce ne sert que pour dormir, faire les changements de couche et les soins comme le nettoyage de nez, les oreilles, les yeux… Le rituel du coucher est effectué au salon.


En passant des moments de jeux et de câlins dans la chambre, Virginie et Vincent en ont fait un endroit plus attirant et accueillant pour leur fils. Les couchers sont devenus plus faciles. Je leur ai également suggéré de mettre la table à langer dans la salle de bains car il y avait de la place.

LES SIESTES
Avant 3 mois, afin d’aider le bébé à faire la différence entre le jour et la nuit, il est utile de garder la lumière du jour dans la chambre et de faire l’obscurité la nuit.
Plus tard, pour les bébés qui font de bonnes siestes et qui enchaînent les cycles de sommeil, les siestes peuvent se faire dans la pénombre.
En revanche, pour les bébés qui font de courtes siestes, qui sont très toniques ou curieux, il faut de préférence faire le noir complet dans la chambre afin qu’ils puissent enchaîner les cycles.

LA TEMPÉRATURE CORPORELLE
La température corporelle baisse en fin de journée ; d’ailleurs, les frissons en soirée sont le signe de la sécrétion de la mélatonine. C’est donc un signe de fatigue.
Si l’enfant est trop couvert et/ou s’il est très actif (s’il court dans la maison, saute, joue à la bagarre avec un membre de la famille ou fait une séance de chatouilles) une heure avant l’endormissement, le sommeil sera alors retardé. En effet, la température corporelle augmente avec l’agitation. De plus, un enfant qui a trop chaud la nuit peut se réveiller.

L’ENFANT DOIT AVOIR
UNE BONNE MOBILITÉ DANS SON LIT
Une turbulette/gigoteuse rassure et contient certains bébés ; cependant, si elle est trop petite, elle peut aussi générer des réveils. En effet, si l’enfant se sent coincé et limité dans ses mouvements lors de son sommeil, cela risque de générer des réveils voire des pleurs lors des siestes et les nuits. De nombreux enfants ne supportent pas la turbulette, vous pouvez opter pour un surpyjama qui n’entrave pas les mouvements.

RESPECTER LES BESOINS DE SOMMEIL
ET OBSERVER LES SIGNES DE FATIGUE DE L’ENFANT
Afin de privilégier une bonne qualité et quantité de sommeil, et d’éviter une dette de sommeil, il est important de coucher l’enfant lorsqu’il montre des signes de fatigue (idéalement 10 minutes avant) ou lorsque le temps d’éveil est dépassé.

AVOIR UNE ROUTINE DE FIN DE JOURNÉE
IDENTIQUE TOUS LES JOURS
Les bébés et les enfants ont besoin de repères. La répétition les sécurise et les rassure. En effet, en connaissant le déroulé de la soirée, cela évite le stress, donc du cortisol.
Je vous invite à donner le bain, à faire la toilette, à donner la tétée, le biberon ou le repas et le rituel du coucher (histoires, chansons, massage) toujours dans le même ordre et dans les mêmes pièces. De nombreux parents ne donnent pas de bain tous les jours, la mise en pyjama se fait alors à l’heure du bain lorsqu’il a lieu.
Des routines du matin et pour les siestes peuvent aussi rassurer.

LIMITER LE SYNDROME DU RAPPEL
De très nombreux parents ont connu ou connaissent les rappels sans fin : « encore une histoire », « encore un câlin », « j’ai soif », « j’ai oublié de te dire quelque chose », « j’ai un secret à te dire », « ramasse mon doudou », « j’ai mal au genou », « remets ma couette »…
Pour éviter les nombreux allers-retours après avoir quitté la chambre de votre progéniture :
	Passez du temps de qualité avec votre enfant en amont.

	Posez les règles et les limites.

	Lors du rituel du coucher (15-20 minutes maximum), demandez à votre enfant s’il a un secret à dire, s’il a mal quelque part, s’il veut faire un gros câlin, etc.

	L’enfant boit de l’eau lors du brossage de dents. Sauf en cas de canicule ou si l’enfant est malade, pas d’apport hydrique dans la chambre, cela limitera les quinze rappels du type : « encore de l’eau », « j’ai soif », « j’ai plus d’eau », « ma gourde est vide » ou même le lit trempé. De plus, l’eau appelle l’eau. Si votre enfant boit beaucoup d’eau la journée, il peut effectivement avoir besoin de boire le soir et la nuit (voir un médecin5). En revanche, lorsque vous sentez que c’est une excuse de rappel, limitez l’eau.

	 S’il vous appelle par la suite en vous disant « j’ai mal au ventre », intervenez très rapidement en disant par exemple : « Il est coquin, ton ventre, il n’avait pas mal tout à l’heure. Il nous dira demain s’il a encore mal. »

	Pour « j’ai un secret à te dire », vous pouvez dire par exemple : « Oh, je me réjouis que tu aies un secret à me dire, le temps des secrets est passé, tu le gardes et tu me le diras demain. »

	Pour « ramasse mon doudou ou remets ma couette », ne faites jamais à la place de votre enfant des choses qu’il sait faire seul. Vous pouvez alors dire : « Tu as su mettre ta couette au bout de ton lit, mon cœur, tu vas savoir la remettre, j’ai confiance en toi. Je reviens, si tu as besoin. »



ACCEPTER QUE L’ENFANT S’ENNUIE
Lorsque l’adulte n’est pas en interaction avec le bébé ou l’enfant et qu’il n’y a pas d’écran, l’enfant va chercher une activité à faire. Cela va permettre à l’enfant d’acquérir la capacité à être seul. Ainsi, progressivement, il pourra rester dans son lit ou dans sa chambre sans appréhension.
C’est aussi lorsque le bébé ou l’enfant fait l’expérience de l’ennui qu’il fait travailler l’imaginaire et trouve les ressources pour s’occuper. Cependant, l’enfant reste toujours sous le regard plus ou moins éloigné de l’adulte afin d’assurer sa sécurité et d’éviter les bêtises ;-)

GARDER LE MÊME RYTHME LE WEEK-END ET LA SEMAINE
Si vous avez un enfant avec des soucis de sommeil, gardez les mêmes horaires de sieste et de coucher en semaine et le week-end.
Le cas de Théodore, 15 mois
Les parents de Théodore, Marie-Alix et Franck me contactent car les endormissements sont compliqués et les nuits agitées les week-ends et lors des vacances.
Théodore est gardé à la crèche où il fait la sieste de 12 h 30 à 14 h 30. Le week-end, toute la petite famille se promène, fait les courses et déjeune au restaurant le samedi midi. Théodore est alors couché épuisé vers 14 heures. Il est tellement épuisé qu’il s’endort difficilement et les siestes raccourcissent. Le dimanche, il est également couché à 14 heures afin de profiter du repas en famille. Lorsqu’ils sont en vacances, Théodore suit le rythme de son frère de 5 ans et de sa sœur de 7 ans.


À la suite de mon expertise, les parents ont modifié leurs habitudes familiales pour respecter les besoins et le rythme de Théodore. Il a désormais le même rythme qu’à la crèche. Tout est rentré dans l’ordre assez rapidement.

PATIENTER UN PEU AVANT
D’INTERVENIR DANS LA CHAMBRE
Ne pas se précipiter quand l’enfant pleure un peu ou chouine, il peut être en phase de sommeil agité ou paradoxal. Vous pourriez alors le réveiller et/ou l’empêcher d’enchaîner un autre cycle.



QU’EST-CE QUI FAIT QU’UN ENFANT NE DORT PAS ?
LES CAUSES PHYSIOLOGIQUES
LES DETTES DE SOMMEIL
La dette de sommeil est une fatigue accumulée. Lorsque le bébé ou l’enfant est trop fatigué, son corps sécrète du cortisol, qui annule la sécrétion de la mélatonine et entraîne des pleurs.
Quels sont les signes d’une dette de sommeil ?
	Des difficultés lors des endormissements des siestes et le soir.

	Des pleurs au lever.

	Des pleurs nocturnes de courte durée.

	Des crises nocturnes.

	Des réveils matinaux.

	Des siestes de plus en plus courtes.

	Des pleurs dans l’heure qui suit le réveil.


Quels sont les signes de fatigue ?
	Les pleurs ou cris.

	L’agitation, l’excitation.

	Les bâillements.

	Le regard dans le vide.

	Les yeux rouges.

	Les sourcils rouges.

	L’enfant se frotte les yeux, le nez, les oreilles.

	Le manque d’intérêt pour l’environnement.

	L’irritabilité.

	La maladresse et les trébuchements chez les grands.

	Les pleurs intenses.

	Le refus de manger.

	Le bébé se jette en arrière.


Le cas de Lou, 3 ans
Lou se réveille la nuit, les réveils sont très matinaux (vers 5 h 30), de plus elle est de mauvaise humeur et ne veut pas se recoucher. Ses parents, Emilia et Thomas, pensent que c’est une petite dormeuse.
Une baby-sitter récupère Lou à la sortie de l’école, les parents rentrent à 19 h 45, ils passent du temps avec elle pour jouer, lui lire des histoires jusqu’à 20 h 30. Ils entament le bain puis ils prennent le repas en famille. À 21 h 15, ils commencent le rituel du coucher et quittent la chambre à 21 h 30. Lou s’endort rapidement en autonomie.
Emilia et Thomas ne peuvent rentrer plus tôt, ils ont chacun plus d’1 h - 1 h 15 de transport. Ils rentrent exténués de leur journée et sont ravis le soir de profiter de Lou, leur « rayon de soleil ».


Pour éviter les dettes de sommeil, il faut respecter le besoin de sommeil du bébé et de l’enfant en fonction de l’âge.
[image: ]
Mon hypothèse est que Lou a probablement une dette de sommeil. Le rituel du coucher commence trop tardivement et elle s’endort trop tard. Elle se réveille donc la nuit et se lève très tôt, car un enfant qui manque de sommeil peut faire de mauvaises nuits et avoir des réveils très matinaux. Moins il dort, moins il dort.
Je suggère donc que la baby-sitter donne le bain et le repas. À la suite de mon accompagnement et sur mes conseils, Emilia et Thomas se sont organisés autrement : dès leur arrivée, ils passent du temps de qualité avec leur fille et le rituel du coucher commence à 20 h 15. Lou fait désormais de bonnes nuits et se réveille avec le sourire aux alentours de 7 heures pour l’école.

LES RÉGRESSIONS DU SOMMEIL
Les régressions du sommeil sont une dégradation brutale du sommeil du bébé ou de l’enfant. Les siestes et/ou les nuits sont perturbées. L’enfant sollicite beaucoup les parents, réclame les bras ou pleure lors des couchers alors qu’il s’endormait seul avant. Les nuits peuvent également être perturbées par de nombreux réveils. Chez les enfants plus grands, cela peut se manifester pas un refus de s’endormir sans la présence de l’adulte.
Les régressions peuvent apparaître :
	lors de nouvelles compétences sur le plan psychomoteur, comme la position assise, la marche, le quatre pattes…

	lors de nouvelles compétences sur le plan cognitif, comme le langage et les interactions avec l’autre.


Il y a cinq régressions du sommeil courantes chez l’enfant :
	vers 4 mois : la structure du sommeil du bébé évolue et l’enfant prend conscience du lien d’attachement avec ses parents ;

	vers 7-9 mois : c’est la période d’angoisse de séparation. Le bébé réalise que sa mère est une personne distincte de lui. De plus, c’est également une période de nombreuses acquisitions motrices ;

	vers 12-14 mois : l’acquisition de la marche ;

	vers 18 mois : une nouvelle période d’angoisse de séparation. L’enfant entre également dans la période de l’apprentissage de la frustration, la période du NON, la période d’affirmation ;

	vers 2-3 ans : le sommeil peut être perturbé par l’acquisition de la propreté et toujours la phase d’affirmation, dite la phase du NON. La période d’affirmation continue, l’enfant grandit et s’affirme. Il a conscience du pouvoir qu’il a sur ses parents. Il peut les contrôler autour des trois sujets suivants : les repas, le sommeil et la propreté.


Il y a de nombreuses autres circonstances qui peuvent générer des régressions du sommeil. Elles sont liées à l’environnement, au contexte, en plus des maladies, des poussées dentaires, etc. :
	une adaptation à la crèche ou chez la nounou ;

	un changement de mode de garde ;

	l’arrivée d’un petit frère ou d’une petite sœur ;

	des vacances ou un week-end hors de la maison car l’enfant perd ses repères ;

	les fêtes de fin d’année ;

	un déménagement ;

	une hospitalisation de l’enfant ou d’un membre de la famille ;

	de grosses émotions ou stress vécus par un ou les parents, etc. ;

	des tensions familiales et/ou de couple.


Les enfants ne traversent pas obligatoirement toutes les régressions du sommeil – et heureusement. Sachez qu’elles peuvent durer de quelques jours à 3-4 semaines. Alors patience.
Le cas de Charles, 13 mois
Joséphine me contacte car depuis quinze jours les siestes, les endormissements et les nuits de son fils, Charles, sont devenus particulièrement difficiles, il réclame beaucoup les bras et joue moins. Il n’avait jusqu’alors aucun souci de sommeil. Il était posé dans son lit réveillé, heureux de retrouver son doudou et s’endormait en totale autonomie depuis l’âge de 5 mois. Il faisait de bonnes siestes et
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