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R  é  s  u  m  é

Introduction.  –  Les  mesures  de  confinement  liées  à la  COVID-19  ont
entrainé  chez  les  parents  et  enfants  des  effets  négatifs  (stress,
inquiétudes)  et  ont  perturbé  le  fonctionnement  habituel  de  la
famille  (rythme  de  vie, habitudes,  relations).
Objectif.  –  L’objectif  de  ce travail  est de  mettre  en lumière  le
caractère  idiosyncrasique  de  l’expérience  du  confinement,  ses
conséquences  d’un point  de  vue  psychologique,  le  vécu  des  parents
ainsi  que  les  changements  qu’il  a  induit  au  sein  des  familles.
Méthode.  –  Le  vécu  de  parents,  ayant  été  confinés  en  famille,
a été  étudié  à  l’aide  d’entretiens  menés  et analysés  avec  la
méthode  d’Analyse  Interprétative  Phénoménologique  (en  anglais,
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Interpretative  Phenomenological  Analysis,  IPA).  Nous  avons  interrogé
cinq  parents  (38–44  ans)  trois  femmes  et  deux  hommes,  qui  avaient
chacun  deux  enfants  minimum  (3–13  ans).
Résultats.  –  Sept  axes  majeurs  reflétant  l’expérience  de  confine-
ment  de  ces  parents  ont  été relevés  : ils  sont  illustrés  par  des
extraits d’entretiens  (verbatims).  Les  sujets  ont  vécu  cette  expé-
rience  comme  une  parenthèse  unique,  une  opportunité  de  passer
du  temps  en  famille,  et  de  se recentrer  sur  ce  qui  compte  fonda-
mentalement  pour  eux.
Conclusion.  –  L’expérience  de  confinement  a amené  des  change-
ments  dans  le  quotidien  de  ces  parents  ainsi  que  dans  leur manière
d’appréhender  leur  existence.  Une  forme  de  réévaluation  positive
émane  de  leur  discours.

©  2022  Société  Franç aise  de  Psychologie.  Publié  par  Elsevier
Masson  SAS.  Tous  droits  réservés.
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a  b  s  t  r  a  c  t

Introduction.  – The  COVID-19  containment  measures  had  many
effects  on  parents  and  children  (stress,  concerns),  and  the func-
tioning  of  the whole  family  has  been  disrupted  (lifestyle,  habits,
relationships).
Objective.  –  The  objective  of  this  work  is to  highlight  the  idiosyn-
cratic nature  of  the  experience  of  confinement,  its  psychological
consequences,  and  the  changes  it has  induced  within  families.
Method.  –  Interested  in  the experiences  of  parents  who  had  been
confined  within  their  families,  we  conducted  interviews  with
parents  and analyzed  their  discourse  using  the IPA method.  We
interviewed  five  parents  (38–44  years  old)  with  at least  two  chil-
dren  each  (3–13  years  old).  Three  of the  interviewees  were  women.
Results. – We  have  identified  seven  major  axes that  illustrate  the
confinement  experience  of  these  families:  accompanied  by extracts
from  participants’  interviews  (verbatims).  The  subjects  lived  this
experience  in  confinement  as a unique  opportunity  to  spend  time
with  their  family  and recalibrate  what  matters  to them  fundamen-
tally  in  life.
Conclusion.  –  The  experience  of  confinement  has  brought  changes
in  the  daily  lives  of  these  parents  as  well  as  in  their way  of  unders-
tanding  their  existence.  A form  of  positive  revaluation  emanates
from their  discourse.

©  2022  Société  Franç aise  de  Psychologie.  Published  by  Elsevier
Masson  SAS.  All  rights  reserved.

1. Introduction

1.1. Contexte

L’épidémie du nouveau coronavirus COVID-19, qui a débuté en décembre 2019 en Chine, a été
qualifiée de pandémie en mars 2020 par l’Organisation Mondiale de la Santé (OMS). En mars 2020 en
France, est décrétée la fermeture des crèches, écoles, collèges, lycées et universités, suivie d’un confine-
ment national qui durera 55 jours consécutifs. La COVID-19 a été perç ue dans le monde entier comme
une menace majeure pour la santé. Elle a affecté la vie des individus, influencé leur comportement,
et provoqué des sentiments d’anxiété, de panique, de dépression et de peur (Jiao et al., 2020) princi-
palement. L’Organisation des Nations Unies (ONU) a déclaré que, bien que les enfants ne soient pas
les plus exposés durant cette pandémie, des retentissements psychologiques pourraient être relevés
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dans cette population, et ce de manière durable, ces répercussions psychiques feront alors partie des
conséquences les plus durables de la COVID-19 pour les sociétés (United Nations, 2020). Étudier les
effets psychologiques immédiats et à long terme de cette pandémie est donc fondamental, y compris
chez les enfants et les jeunes, qui représentent actuellement 42 % de la population mondiale (Dalton
et al., 2020).

1.2. Les effets de la COVID-19 recensés chez les plus jeunes

De nombreux auteurs ont alerté sur les différents effets psychologiques et sociaux, ainsi que sur
les conséquences sur la santé. Parmi les conséquences psychologiques qui sont susceptibles d’être
retrouvées chez les enfants et adolescents, ils citent l’anxiété, la peur excessive, la frustration, un sen-
timent de solitude, la dépression, la colère, ainsi que différents facteurs de stress comme  l’ennui ou
encore l’isolement (Hammami  et al., 2020 ; Jiao et al., 2020 ; Orgilés et al., 2020 ; Panda et al., 2021 ;
Pisano et al., 2020 ; Wang, 2020 ; Zebdi et al., 2021). Certains parents ont relevé chez leurs enfants des
comportements régressifs, d’opposition ou encore d’agitation (Imran et al., 2020 ; Orgilés et al., 2020 ;
Pisano et al., 2020). Nous pouvons citer d’autres perturbations physiologiques comme  des troubles
du sommeil, des variations de poids liées notamment à un manque d’activité physique, ainsi qu’un
renforcement de l’utilisation des écrans (Berthomier & Octobre, 2020 ; Guan et al., 2020 ; Hammami
et al., 2020 ; Orgilés et al., 2020 ; Panda et al., 2021 ; Pisano et al., 2020 ; Thierry et al., 2021 ; Zebdi
et al., 2021). La vulnérabilité des plus jeunes serait due à (1) leur compréhension limitée des évé-
nements, (2) leur difficulté à échapper à la situation physiquement et psychologiquement en raison
de stratégies d’adaptation (coping) limitées (Imran et al., 2020), (3) leur difficulté pour communiquer
leurs sentiments comme  les adultes, et (4) au fait qu’un état de détresse mentale et émotionnelle
se manifeste différemment chez les enfants selon leur âge (Imran et al., 2020), ce qui peut rendre
leur détresse plus difficile à repérer. Le fait pour un enfant d’être maintenu dans un environnement
restreint peut causer une dégradation des soins et des liens nécessaires à une croissance saine, et à
son bon développement sur le plan physique, affectif et social (Buheji et al., 2020) : ceci explique la
forte vulnérabilité des enfants aux risques environnementaux (Clark et al., 2020). Aussi, durant les
épidémies de nombreux enfants souffrent d’un manque d’expériences normales dans l’apprentissage,
la socialisation et l’activité physique (Guan et al., 2020). Dans l’étude de Pisano et al. (2020), les auteurs
observent que les enfants de l’échantillon sont plus calmes, plus sages, comme  si ceux-ci s’adaptaient
à la situation et aux restrictions. Selon eux, ce comportement pourrait correspondre à une straté-
gie de faire face (coping) vis-à-vis de cette situation inédite de confinement. Notons l’importance de
prendre en compte ces mécanismes adaptatifs par les parents et les professionnels afin de comprendre
et d’adapter l’accompagnement et l’aide proposés à ces enfants, et de favoriser leur bien-être global
durant le contexte pandémique (Buheji et al., 2020). García Ron & Cuéllar-Flores (2020) indiquent que
la plupart des études présentant la prévalence des troubles psychopathologiques durant cette pan-
démie concernent surtout les populations adultes, et très peu les enfants et les adolescents. Depuis,
différents auteurs ont repéré chez les jeunes populations ayant été confinées la présence de : signes
d’irritabilité (42,3 %), d’inattention (30,8 %), d’anxiété (34,5 %), de dépression (41,7 %), d’ennui (35,2 %),
de perturbations du sommeil (21,3 %), de peur excessive (22,5 %), de manque d’attention (30,8 %)
(prévalence établie sur un échantillon de n = 21 330 enfants). Et plus largement, on repérerait chez
les enfants une aggravation du comportement avec ou sans symptômes psychologiques (Panda et al.,
2021). Ces manifestations constituent les problèmes psychologiques prédominants durant ce confi-
nement (Jiao et al., 2020 ; Panda et al., 2021 ; Guessoum et al., 2020; Śniadach et al., 2021). Selon
Meherali et al. (2021) ces signes de souffrance psychologique seraient liés, non pas au virus de la
COVID-19 directement qui a touché dans une proportion moindre les plus jeunes, mais en grande
partie aux mesures en place (interdiction de sorties, interruption des activités, etc.). Les enfants déjà
sujets à des problématiques psychologiques et/ou comportementales telles que des troubles du spectre
autistique, des troubles de l’attention et d’hyperactivité, de l’anxiété ou de la dépression avaient une
forte probabilité d’aggravation de leurs symptômes durant cette période (Panda et al., 2021 ; Singh
et al., 2020 ; Śniadach et al., 2021).
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1.3. Les effets de la COVID-19 recensés chez les adultes

Les répercussions de la pandémie et des mesures appliquées pour l’endiguer relevées chez les
adultes sont : l’ennui, l’inquiétude/l’angoisse, la frustration, l’isolement, la paranoïa, la psychose, le
stress, les troubles des conduites alimentaires, les conduites addictives et suicidaires, les violences,
mais aussi l’agoraphobie (Mengin et al., 2020 ; Zebdi et al., 2021), et après deux semaines de confi-
nement, trois franç ais sur quatre déclaraient présenter des problèmes de sommeil (Lambert et al.,
Enquête COCONEL, 2020 ; Tourette-Turgis & Chollier, 2021). Plus largement c’est près de 35 % de la
population adulte qui présentait des symptômes psychologiques légers à modérés (anxiété, dépres-
sion, compulsion, etc.) durant le confinement (Mengin et al., 2020). Les parents jouent un rôle de
modèle pour leurs enfants, et c’est un double défi pour eux de réussir à prendre soin à la fois d’eux-
mêmes  et de leur famille durant cette période (Jacobson, 2020). De surcroît, les parents s’inquiètent
à la fois de la possibilité d’être infectés par le virus, mais également des impacts socio-économiques,
ou liés à leur emploi, que cette pandémie pourrait entraîner (Wang et al., 2020). Notons que durant
la pandémie et le confinement, 52,3 % des parents présentaient des signes d’anxiété, et 27,4 % des
signes de dépression (Panda et al., 2021). Les inquiétudes des parents seraient aussi tournées vers
l’avenir, notamment vers les conséquences économiques, et ils évoquent le chômage partiel comme
une « situation anxiogène » (Zebdi et al., 2021).

En se plaç ant dans une perspective développementale, il est communément admis que les enfants
sont extrêmement sensibles à l’état émotionnel des adultes qui les entourent et qui constituent une
source essentielle de sécurité, les « caregivers » en référence à la théorie d’attachement telle que déve-
loppée par Bowlby (1979), et de bien-être émotionnel (DiCorcia & Tronick, 2011 ; Imran et al., 2020) ;
les comportements, émotions, et réactions des parents seraient susceptibles d’influencer, par voie de
conséquence, leurs enfants. Le comportement des enfants pourrait en retour exercer une influence sur
le niveau de stress et d’anxiété des parents durant le confinement (Imran et al., 2020 ; Orgilés et al.,
2020 ; Unicef, 2020).

1.4. Les effets sur les familles

C’est toute la dynamique familiale qui serait touchée par le confinement qui directement vient
bouleverser leurs routines et rythmes de vie ; les familles ont été éloignées de leurs systèmes de
support direct, à savoir la famille, la garde d’enfants, l’école, les groupes religieux et autres organisa-
tions communautaires (Jacobson, 2020 ; Substance Abuse and Mental Health Services Administration
(SAMHSA), 2020). Le confinement aurait aussi « distendu les liens familiaux et amicaux », les parents
ont évoqué un manque de « contact social avec les amis », de « lien social » et de liberté, manque qui
est devenu « synonyme d’absence, de sentiment de solitude et de séparation » (Zebdi et al., 2021).
D’autres conséquences sociales ont modifié le rythme de la vie familiale, telles que le chômage ou
le télétravail (Berthomier & Octobre, 2020 ; Lambert et al., 2020), ces changements ont pu être à
l’origine de modifications positives ou négatives de l’entente familiale. Par exemple, les familles dans
lesquelles les enfants ont moins joué aux jeux vidéo, et ont fait plus de sport, ont déclaré en général
que l’entente au sein de la fratrie s’était améliorée (Orgilés et al., 2020). Certaines activités ont permis
de resserrer les liens familiaux, et d’autres d’avoir du temps pour soi : l’équilibre entre ces deux types
d’activités a contribué à déterminer la qualité des relations familiales pendant cette période de pan-
démie (Berthomier & Octobre, 2020). Cette situation aurait permis aux familles de profiter de plus de
temps disponible, mais aurait aussi distendu les liens amicaux et les liens et familiaux avec la famille
plus éloignée (Zebdi et al., 2021). La plupart des études concernant les effets du confinement ont été
réalisées sous la forme de questionnaires complétés en ligne (Orgilés et al., 2020 ; Pisano et al., 2020).
Peu d’études ont utilisé des méthodes qualitatives visant au recueil d’éléments subjectifs sur le vécu
des individus soumis à des périodes épidémiques, comme  le SRAS (Cava et al., 2005) ou la COVID-19
(Tiwari et al., 2020). Les recherches qualitatives présentent l’avantage de proposer une compréhen-
sion contextualisée et incarnée de la problématique étudiée, elles visent à décrire et expliquer un
phénomène. Elles sont décrites comme  une « faç on de regarder la réalité sociale », et permettent aux
individus de pouvoir s’exprimer autrement qu’en se plaç ant dans des catégories imposées (Kohn &
Christiaens, 2014, p.72).
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Tableau 1
Caractéristiques des participants de l’étude lors du premier confinement (n = 5).

Caractéristiques Participant 1 Participant 2 Participant 3 Participant 4 Participant 5

Sexe Masculin Féminin Féminin Féminin Masculin
Âge  (en années) 44 38 38 42 40
Catégorie socioprofessionnelle Professions

Intermédiaires
Employés Professions

libérales
Employés Cadres

Télétravail Non Non Oui Non Oui
Nombre d’enfants 2 2 2 2 3
Âge  des enfants au moment du

premier confinement
(années)

10 ; 13 4 ; 7 3 ; 6 6 (jumeaux) 5 ; 7 ; 10

Sexe des enfants (F/M) F (2) F ; M M (2) M (2) M (2) ; F
Caractéristiques du lieu de

confinement
Appartement
en rez-de-
chaussée avec
terrasse

Maison avec
jardin

Appartement
avec jardin

Maison avec
jardin

Maison avec
jardin

Situation maritale Marié En couple En couple En couple Marié
Situation professionnelle du/

de  la conjoint(e)
Employée Cadre Cadre Employé Employée

Durée  de l’entretien (minutes) 50 60 55 65 60

L’objectif de ce travail est de mettre en lumière les effets à court et moyen terme du confinement,
sur des familles, d’un point de vue psychologique. Il a pour but de présenter le vécu subjectif de parents
ayant été confinés en famille. Ce vécu est recueilli et évalué à l’aide d’entretiens menés et analysés selon
la méthode d’Analyse Phénoménologique Interprétative (en anglais : Interpretative Phenomenological
Analysis–IPA) (Smith et al., 2009) qui en plus de présenter les avantages des méthodes qualitatives
permet une compréhension du sens que les individus donnent aux événements et expériences de vie
qu’ils ont vécus (Restivo et al., 2018), en visant à saisir leur expérience intime.

2. Méthode

2.1. Recueil des données

Les sujets, dont les caractéristiques sont présentées dans le Tableau 1, étaient au nombre de cinq
conformément aux recommandations des auteurs de la méthode IPA (Smith et al., 2009, p.51), et ils
ne faisaient pas partie de la même  famille. L’investigatrice seule s’est entretenue avec cinq adultes,
sélectionnés selon différents critères d’inclusion : ils étaient âgés de 38 à 44 ans et parents d’au moins
deux enfants ; chacun âgé d’entre 3 et 13 ans. Tous les participants ainsi que leurs enfants vivaient et
ont été confinés sous le même  toit, avec un accès privatif à l’extérieur. Les autres critères résidaient
dans le fait d’être en concubinage avec l’autre parent, d’être âgé d’entre 35 et 45 ans, et d’être parent
d’au moins deux enfants d’âge scolaire. À l’inverse, les parents ne remplissant pas ces critères étaient
exclus. Trois d’entre eux étaient des femmes et deux des hommes, les prénoms des sujets ont été
modifiés afin de préserver leur anonymat. Les participants ont été approchés par courriels et recrutés
par réseau de connaissance de pair en pair, aux deuxièmes degrés au minimum, c’est-à-dire à au moins
trois niveaux de connaissance : ainsi ils ne connaissaient pas directement l’investigatrice. Aucun des
participants ayant été approchés n’a refusé de participer ou a abandonné l’étude. Nous avons fait le
choix délibéré de nous entretenir seulement avec des parents ayant au moins deux enfants de moins
de 18 ans, puisqu’ils représentent 55,2 % des foyers franç ais (Insee, 2016).

Chaque participant était invité par la chercheuse à discourir librement sur son expérience du confi-
nement au cours d’un entretien semi-structuré d’environ une heure, mené par visioconférence (Teams,
Zoom, Skype), duquel l’investigatrice et le sujet étaient les seuls participants. Le seul contact établi en
amont de l’entretien se faisait par e-mail à des fins d’organisation, seul le statut de l’investigratice
et l’objectif de la recherche étaient transmis au sujet, et aucune caractéristique particulière de
l’investigratrice ne lui a été transmise. L’unique entretien débutait par une question ouverte : « Pouvez-
vous me  parler de ce premier confinement et du premier souvenir que vous en avez ? ». L’investigatrice
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disposait d’une liste de relances préétablie, tel qu’avisé par Smith (et al., 2009, p.62), formalisée à par-
tir des thèmes relevés dans la littérature (regroupés en trois domaines) qui n’a pas fait l’objet d’un
projet pilote. Le programme de relances s’articule autour d’un choix de questions larges et ouvertes, et
de reformulations (Smith et al., 2009, p.59), permettant à l’investigatrice de favoriser l’expression du
participant en cas de difficultés à communiquer son expérience. Elles sont utilisables en ordre libre, et
présentées en annexe (Tableau A.1). Il est important de préciser que ces relances n’avaient pas pour
fonction d’être utilisées systématiquement et que l’investigratrice n’a pas eu la nécessité d’utiliser
la majorité d’entre elles lors des entretiens. L’investigatrice avait au préalable entamé un travail de
réflexion autour de ses préconceptions théoriques afin de tendre à ne relancer les participants que
sur les éléments amenés par leurs discours, et non sur des éléments liés à sa subjectivité. L’objectif
étant de ne pas être inductif afin d’éviter des biais de recueil de données. Cette méthode nommée
« bracketting » est utilisée dans la recherche qualitative pour atténuer les potentielles interférences
provenant des idées préconç ues qui peuvent venir influencer et biaiser les processus de recherche
(Tufford & Newman, 2010).

Ces entretiens ont été réalisés entre les mois de février et mai  2021, soit près d’un an après le
premier confinement mis  en place en France. Afin de respecter la procédure de collecte de données,
les entretiens étaient enregistrés in extenso avec l’accord des sujets, puis retranscrits intégralement.
Les participants n’ont pas eu l’occasion de fournir de commentaires sur l’analyse de leur discours.

2.2. Analyse des données

Cette étude qualitative vise à capturer l’expérience intime du confinement au sein de familles, et
à explorer comment des parents ont donné du sens à cette expérience unique, à l’aide de l’Analyse
Interprétative Phénoménologique (IPA) méthode d’analyse du discours développée par Jonathan A.
Smith en 1996, qui permet la compréhension de l’expérience vécue et du sens que les individus lui
donnent (Smith et al., 2009, p.40 ; Restivo et al., 2018). Notons que son objectif n’est pas de déve-
lopper des conclusions générales à partir d’un échantillon, mais bien d’être attentifs à la complexité
et à la subtilité de l’expérience individuelle des sujets (Flahault et al., 2018), tout en visant à repérer
ce que cette expérience a pu changer pour eux. L’analyse des données avec l’IPA se construit en six
étapes, et repose sur une double herméneutique dans laquelle le chercheur tente de donner à son
tour un sens à la faç on dont le participant donne du sens à sa propre expérience subjective (Flahault
et al., 2018 ; Smith et al., 2009, p.3). L’objectif était de relever, grâce à la relecture des retranscrip-
tions et à leur analyse, des thèmes émergents au sein des récits des participants afin de les mettre en
lien pour construire différents grands thèmes illustrant leur expérience du confinement. Un thème
« reflète non seulement les paroles et les pensées originales du participant, mais aussi l’interprétation
de l’analyste. Il reflète un processus synergique de description et d’interprétation » (Smith et al., 2009,
p.91). L’analyse suit les six étapes suivantes : (1) lecture et relecture de la retranscription de l’entretien ;
(2) analyse des données à l’aide d’annotations et de commentaires, (3) analyse des données et déve-
loppement des thèmes émergents (c’est-à-dire « des phrases qui reflètent l’essence psychologique de
l’extrait, et contenant assez de particularités pour être ancrées, et assez d’abstraction pour être concep-
tuelles ») (Smith et al., 2009, p.92) ; (4) recherche de liens entre les thèmes émergents (les thèmes
ont été relevés selon l’ordre chronologique dans lequel ils apparaissaient puis ont été regroupés sous
forme de clusters) ; (5) considérer un nouvel entretien et application des étapes présentées précé-
demment ; (6) recherche de liens entre les différents discours de chacun des sujets : celle-ci étant
guidée par « l’objectif de mettre en relief le caractère idiosyncrasique de l’expérience de chacun des
participants tout en pointant ce que ces expériences partagent » (Restivo et al., 2018). Une attention
particulière a été portée aux cas déviants. Les thèmes relevés, qui forment un condensé de l’analyse
des discours, viennent refléter le caractère semblable du vécu de l’expérience évoquée par les partici-
pants, et il émane une concordance et une uniformité entre les données recueillies et les constatations
émergentes.

Nous avons repris et intégré les lignes directrices COREQ (« consolidated criteria for repor-
ting qualitative studies ») pour la construction des études qualitatives (Gedda, 2015 ; Tong et al.,
2007).
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3. Résultats

Suite aux entretiens menés avec les parents, retranscrits puis analysés, nous avons relevé sept
thèmes majeurs illustrant leurs expériences de confinement en famille. Ceux-ci sont suivis de sous-
thèmes interprétatifs, qui condensent les processus de création de sens des participants, et constituent
la dernière étape de l’analyse (IPA). Ces derniers sont accompagnés d’extraits des verbatims des
entretiens afin d’illustrer les thèmes. Chacun des sept thèmes présentés n’a pas été évoqué systé-
matiquement par chacun des participants, et lorsqu’un thème faisait partie du discours de chacun
des participants, sa place pouvait varier à différents niveaux (temps accordé et place dans le discours).
Nous avons alors choisi de définir un seuil de prévalence de trois participants pour qu’un thème puisse
être considéré comme  récurrent, c’est-à-dire qu’un thème devait être évoqué par au moins trois des
cinq participants pour être défini. Ces thèmes ont été déterminés en raison de leur caractère phéno-
ménologique, c’est-à-dire propre ou relatif aux phénomènes vécus par les participants, et se fondant
sur l’observation de ces phénomènes, sur les données de l’expérience, et de leur prévalence dans les
discours des participants. Le processus d’analyse thématique du discours des participants est repris
phase par phase dans le Tableau A.2 (Annexe 1).

3.1. Thème 1 : L’annonce des mesures de confinement s’accompagne d’une nécessité pour les parents
d’organiser le quotidien de la vie familiale afin d’affronter la situation

Ce premier thème est composé de cinq sous-thèmes développés ci-dessous, accompagnés de ver-
batims correspondants et apparus chez la majorité des participants :

• Pour les parents, le souvenir de l’annonce du confinement s’accompagnait d’une nécessité immédiate
de s’organiser pour faire face à la situation, et constitue un souvenir très clair :

« C’était très simple, c’était un vendredi au boulot où on nous a dit en réunion qu’on faisait le point
pour lundi des forces en présence : « est-ce que vous avez des enfants ? Oui ou non ? En bas âge ?
Vont-ils être scolarisés ? Et donc de là on a commencé à laisser entrevoir si on allait revenir travailler
le lundi matin ou pas. » (Bruno 44 ans, 2 enfants).
« Quand il y a eu l’annonce du confinement on a eu toute une réflexion sur comment on va faire pour
gérer au mieux cette période. » (Victoire 38 ans, 2 enfants).

• Cette organisation est passée par une modification de l’espace de vie familial pour s’adapter à la
situation :

«  Nous par rapport à ç a on a réaménagé le temps du week-end les espaces à la maison pour qu’on
puisse établir l’école à la maison, c’était quelque chose qu’on avait en tête. » (Olivier 40 ans, 3
enfants).
« On a réaménagé la maison, j’ai fait un meuble avec des choses un petit peu pour travailler, j’ai
du matériel Montessori, donc j’ai fait un meuble d’activités, on a collé l’alphabet sur l’escalier [. . .]
j’ai modifié l’horloge dans la pièce à vivre pour qu’ils voient à chaque heure ce qu’il y aurait comme
activités : un peu de travail, une sortie. » (Agathe 38 ans, 2 enfants).

• L’instauration d’une routine, inspirée du rythme scolaire, est apparue comme  nécessaire et rassu-
rante :

«  Pour que les filles gardent le rythme et pas qu’elles soient complètement coupées, on les levait
toujours à la même heure, elles ne se levaient jamais à 10 heures du matin, elles se levaient comme si
elles allaient à l’école. [. . .]  Et après bah tous les jours tu t’inscris dans une routine quoi. Qui rassure
un peu, comme la journée est un peu vide, bah on s’oblige à faire des choses pour la rendre un peu
intéressante ou quoi. » (Bruno)
« On avait vraiment fait un rythme : on se lève à 7 h, un peu comme un rythme avec l’école. » (Agathe)
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« On a décidé de proposer des activités créatives tous les matins pour venir détourner l’attention et
faire baisser l’anxiété et la tension qui était sous-jacente à l’enfermement [. . .].  C’était hyperritualisé,
l’objectif c’était de proposer ce rituel qui était rassurant, il y avait vraiment une réassurance qui était
recherchée derrière tout ç a. Les enfants ont besoin de calme et de rituels pour les rassurer [. . .]  C’est
quelque chose qui m’a  aidée en fait finalement à mieux le vivre, même si c’était pour eux que je le
faisais, mais ni vu ni connu c’est ce qui m’a permis à moi de tenir. » (Victoire)

• Ce rythme et cet équilibre ont eu tendance à s’essouffler :

« Par exemple le matin on travaillant un petit peu, et puis avec le temps ç a s’est émoussé . . . Au début
ils étaient super motivés : « Chouette ! L’école à la maison », et puis au bout d’un moment ils avaient
plus envie quoi. » (Agathe)
« Comme ça a duré il a fallu qu’on gère la motivation et le fait d’essayer d’avoir une vie normale. Se
lever le matin et avoir un rythme. C’était pas évident. » (Bruno)

Une nouvelle organisation ainsi qu’une nouvelle planification des activités se sont imposées dans
la vie de ces familles (nouvelles routines et activités). Cette nouvelle programmation a joué un rôle
rassurant et essentiel pour les participants. Pourtant, ce rythme établi semble s’être affaibli au fil du
temps. Les participants soulignent ses limites et notamment l’impossibilité de ce nouveau cadre à
pouvoir contrecarrer totalement les effets négatifs de la situation.

3.2. Thème 2 : La pandémie et ses conséquences sont angoissantes et s’accompagnent d’affects négatifs

• Le confinement représente un épisode qui n’a pas toujours été évident à affronter pour les parents,
et qui a pu s’accompagner de sentiments négatifs, à commencer par l’angoisse :

« La première angoisse de me  dire : ç a va être en non-stop, avec eux, à la maison. J’adore mes enfants
hein ! Mais de faire que ç a. . . » (Agathe)
« Je sais qu’au troisième jour au début du confinement j’ai eu un moment d’angoisse, non pas
d’angoisse. . . en fait si ç a devait être certainement de l’angoisse, j’essaye de faire appel à mes
souvenirs. . . Où vraiment je me suis dit : on va pas y arriver, comment on va gérer ç a. . . ç a va
être horrible quoi ! Le troisième jour je m’en souviens ! Je me suis dit, on en est qu’au troisième jour
et ç a y est, c’est l’enfer. » (Victoire)
« Quand on voyait aux informations des grandes villes qui étaient vides, où il y avait des silences,
bah c’était angoissant quelque part, c’était angoissant. Et pas normal. . . et pas normal. » (Bruno)

• La modification de leur rythme de vie a été également source de stress et d’ennui pour eux :

« Le temps était long, c’est sûr que le temps était long, parce que quand t’as pas l’habitude de rien
faire. . . tu t’ennuies quoi. À la fois tu t’ennuies puis à la fois tu te dis t’faç ons j’ai pas le droit de
sortir. . . » (Bruno)
« La pire chose c’était que je devais quitter mon boulot pour m’occuper des enfants, et ç a m’a fait un
stress pas possible pendant tout le confinement. » (Agathe)

• Le tout, venant se lier à la peur du virus. . .

« Il y a eu du stress lié à la peur des blessures, car les enfants étaient quand même assez surexcités par
rapport au fait d’être enfermés, de ne pas pouvoir se dépenser, ils couraient beaucoup, ils tombaient,
ils se mettaient régulièrement en danger. Donc c’était un peu une crainte d’aller en plus aux urgences
surtout en cette période [. . .]  avant le confinement il n’y avait pas de masques, la peur d’attraper le
virus elle est quand même là encore maintenant, c’est pas une peur qui empêche de dormir, mais
voilà. » (Victoire)

• .  . . Et étant renforcé par le caractère interminable et isolant de la situation :
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« Dans ma  tête je pensais que ç a durerait quelques jours, une semaine [. . .] On voit pas le bout, on a
l’impression de le voir, et puis 15 jours après il y a une nouvelle annonce après qui nous dit qu’on a
plus le droit de faire ci ou ç a ! » « Puis c’est sûr que de toute faç on, l’être humain il a besoin d’être en
contact avec les autres, d’aller vers les gens, donc ce contact manquant, que tu aies 7 ans ou 77 ans,
à un moment donné ç a pèse, on tourne en rond sur soi-même, ouais y a des moments un peu. . . pas
de dépression mais pas évidents quoi ! Pas évidents. » (Bruno)

« La pire chose c’est d’avoir l’impression que la vie d’avant qu’on avait, la vie à l’extérieur et la vie
avec les autres, le côté contact avec l’autre on a l’impression que ça, ça n’existera plus jamais, donc
c’est ça la pire chose. »

(Laure 42 ans, 2 enfants).

• Les médias ont joué un rôle important dans l’entretien de ces sentiments négatifs de par leur
caractère anxiogène :

« Oui on regardait les infos mais moi je regardais sans plus, je me disais que de toute faç on ç a ne sert
à rien de se rendre malade, et de s’inquiéter à outrance. » (Agathe)
« Par contre, on a très vite arrêté de regarder les infos parce que c’était anxiogène, et les enfants
s’interrogeaient. » (Laure)
« Je me suis coupé un peu des informations parce que les chaînes d’information en continu, et de
radio en continu qui toute la journée remémorent le nombre de morts, le nombre de contaminations,
tout ç a c’était anxiogène quoi [. . .]  trop d’info tue l’info ! Je préférais ne pas écouter que d’entendre
des gens qui se contredisaient et qui avaient des discours négatifs et anxiogènes. » (Bruno)

Les sujets ont fait part de sentiments d’angoisse, d’ennui et de stress en lien avec la situation qu’ils
ont traversée, qui était inédite et incertaine. Le manque ou le trop-plein d’informations au sujet du
virus sont venus renforcer ces sentiments pénibles, et les parents ont pu développer des stratégies
afin de vivre au mieux cette période.

3.3. Thème 3 : Comparer sa situation à celle des autres permet de la relativiser

• Pour ces parents, prendre conscience qu’ils ont une situation professionnelle confortable leur a
permis de relativiser sur leur vécu du confinement :

« Dans mon  travail j’ai vu pleins de gens qui avant s’en sortaient, qui arrivaient à boucler les fins de
mois et pour qui maintenant c’est devenu vraiment difficile, en situation de précarité et de difficultés
financières quoi. Du coup ç a fait relativiser, tu te dis : je ne suis pas trop malheureux quoi, ç a va ! »
(Bruno)
« S’occuper des enfants je trouve que c’est déjà un boulot à plein temps quand on est à la maison,
donc les parents qui devaient télétravailler en même temps ç a devait être beaucoup plus compliqué. »
(Agathe)

• De la même  manière, constater qu’ils disposent d’un logement confortable en comparaison à d’autres
familles venait les rassurer et soulager leur vécu :

« Euh. . . et sincèrement je pense que je fais partie de ceux qui sont quand même privilégiés, parce
qu’on a un extérieur, une petite cour devant la maison. » (Laure)
« C’est vrai qu’on a la critique facile quand on voit les gens dans les parcs à Paris ou autre, mais d’être
à plusieurs dans un appartement ç a devait être dur à gérer. . . Nous, on avait trop de chance d’avoir
une maison, un jardin.  . . » (Agathe)

• En comparaison avec ceux qui étaient seuls à traverser cette expérience, les sujets ont pu se sentir
privilégiés de la vivre en famille :
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« On a de la chance d’être ensemble, tous ensemble, parce que j’ai connu moi des personnes qui étaient
seules, qui l’ont très mal vécu à juste titre. . . C’est très différent quand on est la seule personne à qui
on peut parler et quand on a quelqu’un à qui parler. » (Victoire)

Ce processus de comparaison utilisé par les parents comme une stratégie adaptative, n’est pas
sans rappeler le mécanisme de comparaison sociale descendante décrit par Festinger (1954). Ce pro-
cédé utilisé par les parents, consiste en la comparaison de leur situation sociale à celle d’individus
qu’ils considèrent comme  relativement bas dans leur « échelle de valeur » et leur permet inconsciem-
ment de se rassurer et d’accepter avec plus d’aisance leur sort et ainsi de faire face aux événements
difficiles (Festinger, 1954). Cette comparaison sociale se fait sur les versants économiques, sociaux,
professionnels, situationnels et familiaux, et nous la retrouvons dans le discours des parents.

3.4. Thème 4 : Le confinement, une occasion de prendre le temps, et de prendre du temps en famille

• Les parents font le récit du confinement comme  d’un moment de pause au sein d’une vie mouve-
mentée :

« Là on prend un peu plus le temps. J’ai presque envie de dire le mot « en pleine conscience », parce qu’il
s’agit presque de ç a en fait, y a une espèce de saveur du moment présent, dont on n’a pas d’habitude
en fait. » (Victoire)
« On sera tous à la maison et on va pouvoir déjà arrêter de courir après le temps, parce que vraiment
j’avais besoin de cette pause, donc c’était plutôt une bonne nouvelle ce confinement. » (Laure)
« Les temps du repas c’était important, on prenait vraiment le temps de déjeuner ensemble, [. . .]
parce qu’auparavant on ne l’aurait pas fait parce qu’ils étaient à la cantine, on mangeait pas du tout
ensemble le midi. » (Olivier)

• Cette pause leur permettant de profiter davantage de temps pour passer des moments en famille :

« Nous, on a fait pas mal de choses [. . .]  j’étais plus disponible, donc plus cool aussi, c’est vrai qu’on a
redécouvert autre chose, une autre faç on de vivre, j’étais forcément beaucoup plus à l’écoute [. . .]. Et
après le plus c’était vraiment de se retrouver tous en famille, de pouvoir profiter de ce temps-là en
famille, de faire plein de trucs ensemble. Je pense que de rester enfermés tous les quatre ç a nous a
vraiment fait du bien, parce qu’il n’y avait pas ce stress de timing. » (Agathe)
« La meilleure chose c’était le temps, avoir du temps pour soi et pour les siens. C’est vraiment ç a, c’est
le temps. » (Laure)

• Ils racontent un renforcement des liens familiaux, avec une proximité entre les membres de la famille
et du temps partagé ensemble qui les rapproche :

« Ç a a resserré les liens [. . .]  au sens plus restreint, c’est-à-dire mon mari et mes enfants. On était
tous ensemble de toute faç on pendant presque deux mois tout le temps, ç a a resserré, je pense, les
liens dans le sens où on n’a jamais vécu aussi longtemps ensemble 24 heures sur 24 [. . .]  ç a a dû
forcément nous rapprocher. » (Laure)
« Nos liens entre nous sont encore plus forts qu’avant. Quelque part, la notion de protéger, se protéger
les uns les autres, et de faire attention aux uns et aux autres s’est encore plus renforcée qu’avant. »
(Bruno)
« Je pense que ç a nous a quand même tous rapprochés, même avec mon conjoint on était beaucoup
plus « famille » comme on était plus ensemble, je pensais que ç a allait être compliqué et finalement
c’était l’inverse ! Ç a nous a vraiment plus rapprochés ! » (Agathe)
« Je pense que ç a nous a rapprochés, notre relation n’a pas changé en soi, mais je dirais que ç a nous
a vraiment rapprochés sur le moment c’est certain. Le fait d’être 24 heures sur 24, comme ç a, plus
d’échanges, plus de temps ensemble, plus de temps pris » (Victoire)
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• Ces moments partagés en famille viennent renforcer la manière et le sentiment de coexister et de
se protéger de ces familles :

« Donc on fait une bulle autour de soi, on protège les enfants d’abord et puis soi après quoi ! Ç a c’est
sûr. » (Bruno)
« Quand j’y repense, j’y repense vraiment comme une bulle ! On était comme dans une bulle, mais
une chouette bulle, où tout ce qu’il y avait à l’extérieur ç a nous atteignait pas beaucoup. » (Agathe)
« On a réussi à trouver notre rythme et on était dans notre petit cocon. » (Laure)

Pour ces parents exerçant une activité professionnelle prenante, se retrouver au domicile familial
tous les jours est venu marquer une pause dans leur quotidien. Ils ont traduit cette pause comme  une
occasion de prendre ce temps qui leur manquait en famille, ce qui à terme, est venu renforcer les liens
entre parents et enfants, en les réunissant autour du partage.

3.5. Thème 5 : Vivre le confinement en phase avec ses enfants

• Les parents ont rassuré leurs enfants par rapport au virus :

« J’avais expliqué le virus aux enfants avec le truc des paillettes : on leur en met dans la main et
tout ce qu’ils touchent y a des paillettes partout, et du coup y en avait partout mais je trouvais l’idée
géniale ! » (Agathe)
« On leur a jamais montré les infos avec les images ou quoi, mais on les tenait régulièrement informés
de la situation sanitaire, toujours, on leur a jamais rien caché. Il y avait la petite chanson du pangolin
[. . .]. C’est assez parlant, c’est expliqué avec de l’humour, pour des enfants ç a passe bien. » (Victoire)

• Le défi pour ces parents résidait aussi dans leur capacité à transmettre et à maîtriser leurs inquié-
tudes :

«  Ils ont très bien vu qu’on ne l’a pas mal vécu et donc aux aussi ! [. . .]  ils nous ont jamais vus stressés
parce qu’eux-mêmes n’ont jamais vraiment été stressés par ç a. » (Agathe)
« Ils l’ont vécu comme  nous je pense, vraiment les enfants c’est des éponges, la manière dont on a
ressenti les choses je pense qu’inconsciemment on leur a transmis. Comme nous on ressentait des
choses plutôt positives, je pense qu’ils étaient dans un état d’esprit assez positif au final. » (Victoire)
« Je me fâchais beaucoup plus, j’étais énervé beaucoup plus facilement qu’avant. C’étaient. . . c’étaient
des éclats de voix ou malheureusement c’étaient des fessées qui partaient un peu plus facilement que
la normale. Les nerfs étaient mis à rude épreuve quoi. » (Bruno)

• Et résidait également dans le fait de réussir à faire preuve de patience et de pédagogie :

« C’était compliqué quand même parce que mine de rien j’ai pas la pédagogie des maîtresses, donc je
leur tire mon  chapeau parce que vraiment c’est un métier, on s’en est bien rendu compte en tant que
parents, à ce moment-là. Et puis j’ai pas non plus leur patience donc c’était compliqué par contre de
faire les devoirs. » (Laure)

• Certains parents se sont sentis en mesure de repérer et d’évaluer les répercussions de la situation
sur leurs enfants :

« Alors les enfants ont apprécié d’être à la maison et de ne pas avoir école [. . .],  ils ont beaucoup
apprécié, ils étaient contents d’avoir leurs parents avec eux et qu’on passe du temps ensemble. »
(Laure)
« Globalement moi  j’ai plutôt eu la sensation que c’était quelque chose de positif, qu’ils étaient très
contents d’être avec nous. » (Victoire)
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« Après. . . je pense que la grande l’a un peu. . . elle n’a pas été déprimée parce que c’est un grand
mot  la dépression, mais ça l’a affectée quand même, il y a des moments où elle était un peu, un peu
« tristounette ». » (Bruno)

Bien que le confinement ait pu rapprocher les parents et les enfants, on peut observer ce lien à
un niveau encore plus fusionnel. En effet, le discours de ces parents rend compte d’une influence
réciproque de leurs émotions et comportements sur ceux de leurs enfants. Ce lien renvoie également
à la capacité qu’ils peuvent avoir à distinguer différentes émotions chez leurs enfants.

3.6. Thème 6 : Une situation exceptionnelle qui pousse à une réflexion sur l’existence :

• Pour ces parents le confinement a été l’occasion de faire le point sur qui ils sont, et dans quelle
direction ils souhaitent aller :

« Inconsciemment je pense que ç a m’a permis de revoir mes priorités, de me rendre compte de ce
qui était réellement essentiel, de réévaluer ce qui était important pour moi, dans quelle direction je
souhaite aller. Ouais, de prioriser vraiment et puis on se rend compte de ce qui est important et dans
quoi on a envie de mettre notre énergie [. . .]  on a le temps de se poser les bonnes questions, de faire
son introspection et si nécessaire de réévaluer les choses quoi. » (Laure)
« Demain si on a un autre job qui est plus ancré sur l’autre envers l’humain on n’est pas réfractaires
en fait. On se rend compte qu’on a été à un tournant de notre vie et qu’il était aussi important de
profiter et de voir différemment les choses, on voit aussi les choses différemment c’est clair [. . .], ç a
donne du sens à qui on est, à ce qu’on veut être, et comment on peut faire les choses. Donc en fait,
on est acteur de notre vie et à un moment donné il faut se prendre aussi en main si on a envie de
changer les choses. » (Olivier)

• Aussi, de réaliser ce qui compte foncièrement pour eux, selon leurs valeurs :

« L’importance de la vie, qui peut du jour au lendemain, qui peut d’une seconde à l’autre disparaître,
ç a relie aux gens qui te sont chers beaucoup plus quoi, et t’es plus conscient on va dire de la valeur des
choses quoi, et de l’impermanence des choses, que tout peut s’arrêter d’une seconde à l’autre [. . .]  les
choses importantes dans la vie elles ont été repensées autrement et les priorités aussi. C’est-à-dire
que, la principale, la chose la plus prioritaire c’est la vie ! » (Bruno)

« Ce que je me  suis dit en fait c’est « quand on veut on peut », et en fait qu’il faut aussi repenser tout le
système et se dire : et bah en fait c’est quoi l’essentiel aussi ? Dans notre monde ? De quoi on a envie ?
Qu’est-ce qu’on a envie de donner ? Qu’est-ce qu’on a envie de laisser aux générations futures ? »
(Olivier)

• Choisir de faire de cette expérience unique quelque chose de positif est apparu comme  une évidence
pour certains parents :

« Je pense que vraiment on l’a vécu comme une expérience, comme une chance, comme quelque
chose d’unique, de négatif qu’on peut tourner en positif en fait. On s’est vraiment dit : « c’est un truc
qui nous tombe dessus, c’est quand même une tragédie, il y a des morts, c’est pas rien, mais à notre
échelle on va en faire quelque chose de bien, de chouette ». Et puis ç a restera un souvenir gravé dans
nos mémoires qui sera plus positif pour nous. » (Victoire)
« On éteignait la TV, on mettait la musique, et on était comme dans notre bulle, on dansait. . . vraiment
on a essayé sincèrement de profiter de cette période. On s’est dit : voilà c’est dramatique ce qu’il se
passe mais on va essayer de positiver et d’en tirer le meilleur. » (Laure)

• Faire place à la créativité et à la construction de souvenirs communs a été un moyen pour certaines
familles de faire avec cette situation :

« Pour chacun j’avais fait un carnet de confinement pour faire un peu un retour pour les maîtresses
[. . .]  je me suis dit que bon ç a leur fera aussi un souvenir pour plus tard. » (Agathe)
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« On a tourné des films, on a fait des vidéos où mes enfants étaient acteurs, pleins de trucs. [. . .]
L’ennui a laissé la place à une certaine créativité de leur part. Le vide a été créateur de ressources je
pense. » (Victoire)
« Ils ont inventé une chanson qu’ils ont mimée et que j’ai filmée, j’ai gardé cette vidéo. Je pense que
quand ils seront plus grands le confinement ç a va certainement leur rappeler des bons souvenirs
puisque c’étaient des moments où l’on était ensemble et on a essayé de créer des jolis souvenirs. »
(Laure)

Cette situation a fait émerger chez certains parents, un processus réflexif sur leur existence qui les a
menés à reconsidérer leur place dans la société ainsi que leurs priorités. Ils ont envisagé cette situation
comme  une occasion positive leur offrant la possibilité de redéfinir la suite de leur carrière, et de créer
des souvenirs familiaux. Pris dans une période où l’avenir pouvait paraître très incertain, les sujets
étaient pourtant relativement tournés vers l’avenir : cela fait écho aux processus de résilience, définis
comme  « la capacité ou le résultat d’une adaptation réussie à une situation particulière, malgré ses
circonstances difficiles ou menaç antes » (Masten et al., 1990), ou plus largement comme  un mécanisme
inné de rétablissement (Windle, 2011) constituant un système adaptatif (Gauvin-Lepage et al., 2016).
Notons qu’il y aurait différentes conditions nécessaires à la définition d’un processus de résilience : une
adversité ou un risque significatif, la présence d’éléments ou de ressources pour compenser les effets
de l’adversité, ainsi qu’une adaptation positive ou l’évitement d’un résultat négatif (Windle, 2011). Il
est ainsi important de prendre en compte le rôle des facteurs de risques et de protection lorsqu’on
évoque les processus de résilience (Rutter, 2012) car ils jouent un rôle déterminant dans la capacité
des sujets à se sortir ou dépasser l’événement difficile.

3.7. Thème 7 : Laisser place à des changements :

• On remarque dans le discours de certains parents une mise en lumière de ce qu’ils possédaient déjà,
comme  une prise de conscience :

« C’est comme si ç a mettait vraiment en lumière tout ce qu’on avait, et qu’on se disait « on a trop de
bol », on a ç a et ç a, et ç a, on s’entend tous bien [. . .]  On s’est rendu compte qu’on est très bien ici. On
va améliorer notre maison on ne veut plus déménager, parce qu’on est trop bien là ». (Agathe)

• D’autres évoquent une rupture entre la vie d’avant, et la vie d’après l’apparition du virus :

« Quand tu vois à la télé il y a un an des fêtes, ou des regroupements de personnes [. . .] où les gens
sont tous agglutinés dans des petits espaces vitaux, bah aujourd’hui on a du mal à l’imaginer, et moi
ç a me  frappe, limite ç a me  fera flipper maintenant, d’aller au stade, d’aller en concert ou autre, je
ferai attention. Avant je me posais pas de questions, je n’y pensais pas. Je pense que ç a va changer,
vraiment. » (Bruno)

• Une réorganisation s’est opérée dans leur dynamique familiale durant le confinement, et a tendance
à perdurer :

« Après avec les enfants, je suis plus restée dans une dynamique de faire des bricolages, des choses
ensemble, on récupère pour faire des petits trucs . . . Ç a, c’est la chose qui a changé. » (Agathe)
« Mais aussi si je peux parler d’un changement qui pour moi est positif : ils se sont beaucoup rappro-
chés tous les deux, ils ont beaucoup plus joué ensemble euh. . . un peu main dans la main [. . .]  ç a m’a
fait prendre conscience que dans un idéal de vie j’aimerais passer plus de temps avec mes enfants. »
(Victoire)
« Je me sens encore plus détendu avec mes enfants. Après il y a des trucs sur lesquels avant j’aurais
été plus ferme et là j’ai lâché prise sur certains sujets [. . .]  on a demandé aux enfants de mettre la
main à la pâte. Ils étaient un peu trop assistés et comptaient un peu trop sur nous. C’était l’occasion
de les laisser grandir, pas qu’on les laissait pas grandir, mais que dans une vie quotidienne sans avoir
ce temps entre parenthèses on est toujours pris par le temps. » (Olivier)
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• Ces changements s’inscrivant aussi dans leurs modes de consommation :

« Ça nous a fait aussi davantage réfléchir sur nos modes de consommation. On n’est pas non plus des
acharnés de l’achat mais on s’est rendu compte aussi qu’on était plutôt sur des éléments restreints
et c’est pas pour autant qu’on vivait moins bien ». (Olivier)

Tout en se tournant vers l’avenir, ces parents évoquent d’ores et déjà les changements que le virus de
la COVID-19 et le confinement ont pu entraîner dans leurs vies. Ces changements se situent aussi bien
dans leurs modes de consommation, que dans l’organisation de leur famille et de leur vie quotidienne.
Se dégage aussi de leurs discours une forme de changement dans la manière de se représenter leur vie
dans son ensemble, d’une part en évoquant ce qui a changé dans leur vie, et d’autre part en portant
un regard différent sur leur situation.

3.8. Récit interprétatif

Il émane des récits des parents interrogés une certaine homogénéité quant à leur expérience du
confinement. À l’annonce des mesures, il est apparu comme  une nécessité pour eux de faire preuve
d’une organisation de leur vie familiale, qui était étayée par la mise en place d’une routine favori-
sant la stabilité de tous les membres de la famille. Cette routine venait jouer un rôle de réassurance,
apparaissant comme  motivante et presque vitale pour certains parents (thème n◦1). Se comparer aux
« autres » est une stratégie qui a été appliquée à différents domaines de la vie (professionnelle, loge-
ment, situation familiale et maritale) (thème n◦3) par les parents. L’ensemble apparaît comme une
somme  de stratégies d’adaptation de la part des parents pour faire face à la situation. Tous les parents
n’ont pas évoqué les mêmes  sentiments d’angoisse, de stress, ou encore d’ennui, bien que ces émo-
tions aient été évoquées. Pourtant, la situation de confinement est potentiellement créatrice d’affects
négatifs chez les parents, qui pourraient être majorés par des facteurs comme  : la durée des mesures,
la possibilité de se projeter au sein de la situation, les médias ou encore le manque de liens et de
contacts sociaux (thème n◦2). Pour les parents qui nous ont fait part de leur expérience, le confine-
ment a été vécu comme  un moment à part, une pause au cours d’une vie rythmée par une activité
professionnelle prenante. Ils ont souligné le caractère exceptionnel de cette situation, et ont choisi de
lui donner du sens : d’une part en considérant cette période comme  une occasion de prendre du temps
en famille, et d’autre part en en profitant comme  d’une opportunité de mener une introspection et
une réflexion en phase avec leurs valeurs (thèmes n◦5 et 6). Des récits des participants apparait une
forme de résilience, en narrant qu’ils ont fait de cette expérience unique quelque chose de positif au
présent. Mais également dans le futur en choisissant de créer des souvenirs familiaux, cela mettant en
avant de potentiels facteurs de protection (thème n◦4). Cette situation a été créatrice de changements,
notamment au niveau des dynamiques familiales, en marquant une rupture entre la vie d’avant et
la vie suivant l’apparition du virus. L’ensemble rejoint l’effort de réflexion des sujets concernant leur
place dans le monde qui les entoure (thème n◦7), notamment avec la notion de « temps » qui occupe
une place centrale dans leurs récits : avoir le temps, prendre le temps, passer du temps en famille.

Nous remarquons une chronologie qui englobe les événements relatés dans les récits des parents. Ils
évoquent tous le moment de l’annonce des mesures, les semaines qui l’ont suivie et leur organisation,
et surtout comment ils les ont vécues. Tous ont cette capacité de mise en récit de leur expérience, et de
sa mise en lien avec leur histoire personnelle. Cet événement au caractère marquant est intégré dans
la chronologie de leur vie, et transmis par ces parents qui ne sont pas entravés dans leurs capacités
d’élaboration. Ils semblent avoir réussi à lui donner du sens dans le parcours de leur vie familiale, ce
qui peut peut-être expliquer le vécu davantage positif et adaptatif ressenti et partagé.

4. Discussion

Cette expérience de confinement en famille a été évoquée par les participants comme  une opportu-
nité de se recentrer sur ce qui compte réellement pour eux, de passer du temps en famille, de renforcer
les liens familiaux et de mener une réflexion sur leur existence.
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4.1. Le vécu des participants–Entre prise de conscience, résilience et réévaluation positive

Dans l’ensemble, bien que le vécu de chacun des participants soit unique et spécifique, les sujets
interrogés ont vécu cette expérience d’une manière relativement positive en comparaison avec les
résultats des études quantitatives internationales. En effet, cette expérience s’est présentée à eux
comme  une opportunité de se recentrer sur ce qui compte fondamentalement à leurs yeux, tout en en
profitant pour passer du temps en famille. Des capacités d’adaptation, de résilience, et de rétablisse-
ment (Windle, 2011) vis-à-vis de cette situation difficile apparaissent dans le discours des participants.
Ces derniers mettent en place des stratégies d’adaptation telles que l’organisation, la création de sou-
venirs communs, ou encore le mécanisme de comparaison sociale (Festinger, 1954). En effet, ces
stratégies viennent potentiellement contrer les effets négatifs pénibles vécus par les parents. Vivre
cette épreuve en famille, dans un logement confortable, apparaît comme  un facteur de protection
pour ces parents qui étaient plus disposés à profiter de cette période pour prendre le temps de la
réflexion (thème n◦6) et du temps en famille (thème n◦4). Cette expérience a également donné suite
à des changements dans leur quotidien ainsi que dans leur manière d’appréhender leur existence, en
réévaluant positivement une partie de leur expérience. Elle marque une rupture entre la vie d’avant et
celle d’après le premier confinement pour ces parents qui n’évoquent pas cet épisode comme  quelque
chose d’anodin, et qui soulignent son impact au niveau familial mais également à un niveau plus
individuel et personnel.

4.2. Vers un vécu plus universel ?

Il est intéressant de remarquer que certains éléments de notre analyse rejoignent des éléments
issus de l’analyse qualitative des résultats de l’Enquête CONFAMI (Zebdi et al., 2021). En effet, en lien
avec le thème n◦4 de l’analyse de nos résultats, la majorité des parents interrogés dans le cadre de
l’étude CONFAMI ont évoqué le terme de « temps », passé avec eux-mêmes et/ou avec la famille, comme
étant un avantage du confinement. Comme  évoqué par nos participants, le confinement leur aurait
permis d’avoir davantage de temps pour eux-mêmes et de « rompre avec le rythme du quotidien ».
Le temps, évoqué comme  un gain, coïnciderait avec des émotions positives (ex. rire, joie, amour..) et
moins d’émotions négatives, de la même  manière qu’évoqué par nos participants dans leurs discours.
Les participants de cette enquête ont également évoqué des émotions négatives telles que l’angoisse,
l’ennui, ou encore des inquiétudes et du stress (liées à la situation du confinement, aux médias, ou à
l’avenir) (Zebdi et al., 2021), en lien avec les discours des participants (thème n◦2).

4.3. Des changements sur le long terme ?

Le récit de l’expérience du confinement a été recueilli moins d’un an après la fin du premier confi-
nement qui a eu lieu en France entre les mois de mars et de mai  2020. Des effets à plus long terme,
y compris dans le processus de création de sens en lien avec cette expérience, pourraient émerger
ultérieurement, et cela pourrait faire l’objet d’une autre étude. Les habitudes familiales auraient
été modifiées durant la période du premier confinement, au même  temps que le rythme de vie.
Ces changements pourraient s’être inscrits sur du plus long terme, et pourraient en avoir entraîné
d’autres. En effet, cette période de confinement national aurait été suffisamment longue pour favoriser
l’installation durable de certains états psychologiques, ou comportements (Tourette-Turgis & Chollier,
2021). Le confinement aurait entraîné un bouleversement dans l’usage et l’occupation du logement,
et changé les conditions de vie quotidiennes (Lambert et al., 2020) ; aurait modifié les pratiques exer-
cées autour de la convivialité, et reconfiguré la convivialité intrafamiliale durant le confinement par
des formes résilientes (Boutaud, 2020). Lors de précédentes mesures de quarantaine, des auteurs ont
relevé une grande prévalence de stress, de colère, de symptômes de détresse, d’insomnie, de dépres-
sion, d’épuisement émotionnel, d’irritabilité, de symptômes de stress post-traumatique, de peur, de
culpabilité, et certains de ces symptômes persisteraient jusqu’à plusieurs mois après la fin du confine-
ment (Brooks et al., 2020). On observerait chez les personnes présentant une fragilité mentale avant
le confinement, un maintien de l’anxiété et de la colère jusqu’à 4 à 6 mois après le confinement, ainsi
que des comportements d’évitement des contacts physiques, de la peur des rassemblements ou de
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prendre les transports en commun. Un lien pourrait être établi entre les mesures d’isolement, et leur
durée, et la présence de symptômes de stress post-traumatique. Un confinement d’une durée supé-
rieure à 10 jours est lié à une prévalence de symptômes d’état de stress post-traumatique plus élevée
qu’un confinement d’une durée plus courte (Brooks et al., 2020 ; Hawryluck et al., 2004). Néanmoins,
les effets à long terme restent encore très difficiles à évaluer. En effet, depuis le premier confinement
du mois de mars 2020, les Franç ais ont été reconfinés à deux reprises et les mesures restrictives pour
endiguer la pandémie, sont toujours d’actualité. Cette situation est inédite par le caractère mondial et
durable du confinement : celle-ci, diffère des expériences antérieures qui correspondaient davantage
à des mises en quarantaine (exemple : SRAS) et qui n’impliquaient pas l’ensemble de la population
mondiale. De facto, il y a encore peu de résultats sur les conséquences du confinement à long terme,
qu’elles soient psychologiques ou somatiques, sur les individus et les familles.

4.4. Limites

Tout d’abord, la passation des entretiens s’est déroulée entre les mois de février et mai  2021, nous
supposons que des effets à plus long terme pourraient émerger et étaient encore difficiles à évaluer
au moment de l’étude. Il était toutefois intéressant d’avoir accès au vécu relativement immédiat des
participants, car l’objectif ici était de recueillir leur expérience du confinement. En effet, des effets à
plus long terme pourraient émerger et faire l’objet de recherches ultérieures ne portant pas sur le vécu
immédiat du premier confinement.

Il  est important de signaler une autre limite à notre étude, qui réside dans le fait d’avoir recruté les
participants par réseau de connaissances, de pair en pair. Ce choix de recrutement se justifie par la dif-
ficulté à la sortie du confinement et en période de distanciation sociale d’avoir accès à des participants
regroupant les critères d’inclusion requis (parents de deux enfants, etc.), et acceptant de participer à
cet entretien au caractère engageant. Le tout dans un temps limité et contraint par le cadre universi-
taire de la recherche. En effet, bien que le niveau de connaissance ne se situe qu’à partir du deuxième
degré (c’est-à-dire à au moins trois niveaux de connaissances), il peut introduire un biais concernant
l’homogénéité des participants, induite par ce choix méthodologique discutable.

Nous relevons la présence de cas déviants parmi nos sujets. En effet, deux de nos sujets ont été
contraints de télétravailler durant ce premier confinement et ont qualifié leur expérience profession-
nelle de « pénible » et « compliquée », les obligeant à se relayer afin de s’occuper de leurs enfants.
D’autres processus de création de sens liés à leur expérience ont émergé des discours, et cela de
manière singulière, comme  : la difficulté du télétravail en famille, la peur du virus avec des évite-
ments comportementaux, ou encore l’isolement social, mais n’ont pas été conservés dans la sélection
des titres des grands thèmes interprétatifs. Cependant, ces aspects convergent dans le sens du grand
thème « affects négatifs » (Thème n◦2) par exemple, et ont pu venir jouer un rôle lors de sa définition.
Cela nous permet également de déterminer des thématiques émergentes singulières, représentant des
pistes d’interprétation supplémentaires. Faire une IPA implique constamment de négocier cette rela-
tion entre convergences et divergences, points communs et individualité des éléments constituants
les récits (Smith, 2009).

Enfin, le fait de posséder un accès à l’extérieur constituait un critère d’inclusion de notre étude.
Ces parents mettent en lien le versant positif qu’ils retiennent de ce premier confinement avec le
fait qu’ils possédaient un accès à l’extérieur, nous pouvons alors retenir cette dimension comme  une
condition facilitatrice, car tous ont évoqué à quel point cela leur a permis de traverser cette période
dans de bonnes conditions. Notons qu’en France, « 11 % [des ménages] ne possèdent aucun espace
extérieur (jardin privatif ou partagé, cour, balcon, loggia.  . .)  » (Lambert et al., 2020). De plus, aucun
des participants interrogés n’a évoqué de difficultés financières particulières, et tous étaient en couple.
Cela leur permettait d’une part une sécurité financière, ainsi qu’un relais parental qui est susceptible
d’être amoindri dans le cadre de familles monoparentales, sachant que la coparentalité durant le
confinement apparaîtrait comme  un facteur crucial qui atténuerait le stress parental (Giannotti et al.,
2021). Il est également important de mentionner comme limite que certaines des questions prévues
dans le programme d’entretien (Tableau A.1, annexe) ont pu être trop inductives, ce qui aurait pu
influencer le discours de certains participants. À titre d’exemple, la relance « Pouvez-vous me  raconter
une journée typique en famille durant le confinement ? », bien qu’elle pût sous-tendre l’idée de la
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mise en place d’une routine, la plupart des participants l’ayant abordée l’avaient fait spontanément
avant son utilisation, qui n’a par ailleurs pas eut lieu de manière systématique. De surcroît, cela exige
une démarche réflexive quant à la place prépondérante qui est occupée par l’analyste dans l’IPA en
lien avec sa subjectivité dans la passation des entretiens et l’interprétation des résultats (Restivo et al.,
2018).

4.5. Comment mieux vivre des mesures de confinement en famille ?

Différents auteurs ont proposé des recommandations pour les familles afin de leur permettre de
mieux vivre le confinement à savoir : la pratique d’une activité physique (Chen et al., 2020), le maintien
d’une routine (Imran et al., 2020 ; Zebdi et al., 2021), la mise en place d’un dialogue ouvert (Liu, 2020 ;
Unicef, 2020), le partage d’activités (Jiao et al., 2020). Il y a une résonance entre ce qui dans le discours
des participants les a aidés à mieux vivre le confinement, comme  la mise en place d’une routine, le
partage de moments en famille, et la possibilité d’échanger/de discuter du moment passé ensemble,
et les études quantitatives internationales proposant des recommandations. L’Analyse Interprétative
Phénoménologique (IPA) étant essentiellement idiosyncrasique, c’est-à-dire se référant à la person-
nalité psychique d’un individu, elle ne permet pas de formuler des recommandations généralisables.
Selon les participants, limiter l’exposition aux écrans, notamment aux informations journalistiques,
aurait permis l’éloignement des parents et des enfants, de sources anxiogènes. Un dialogue ouvert et
adapté entre les parents et les enfants à propos du virus et de la situation leur a permis d’apaiser leur
vécu de l’expérience du confinement en favorisant une communication ouverte. Partager des activités
en famille a permis de mieux vivre le confinement commun. La promotion de la résilience psycholo-
gique pourrait contribuer à diminuer la détresse émotionnelle pendant les périodes de pandémie et
de confinement (Lenzo et al., 2020). Enfin, l’instauration d’une routine familiale a joué un rôle rassu-
rant en rythmant le quotidien. Les parents sont des modèles centraux de comportements pour leurs
enfants (Wang, 2020), de bonnes compétences sont fondamentales lorsque les enfants sont confinés
à la maison, une compréhension claire de leur rôle est essentielle pour protéger et favoriser la santé
globale des enfants (Buheji et al., 2020).

Finalement, cet espace-temps caractérisé par le confinement et occupé par l’ensemble des membres
de la famille a permis, lorsqu’il est évoqué par les parents, de recueillir des éléments de son vécu par
les enfants. On peut citer de l’ennui, un manque des interactions sociales, ou encore des tensions
ou rapprochements entre fratries. Ces éléments pourraient faire l’objet d’une étude complémentaire,
dans laquelle des enfants ayant vécu le premier confinement en France seraient interrogés sur leur
vécu de celui-ci à distance.

Déclaration de liens d’intérêts

Les auteurs déclarent ne pas avoir de liens d’intérêts.

Annexe 1.

Tableau A.1 Programme d’entretien
Question de recherche sur les

effets du confinement
« Vous avez accepté de participer à cet entretien parce que vous avez vécu le premier
confinement en famille. Pouvez-vous me parler de ce premier confinement et du premier
souvenir que vous en avez ? »

Domaine 1 : Effets
psychologiques,
comportementaux, santé

Le premier confinement a-t-il changé votre faç on de penser, de vous sentir, ou encore de
vous  comporter ?
Instruction possible : et concernant vos enfants ? et concernant votre conjoint(e) ?
Pensez-vous que votre conjoint(e) a vécu le confinement de la même manière que vous ?
Pouvez-vous me parler de vous aujourd’hui et de ce que vous pensez ou ressentez ?
Instruction possible : comment vous vous sentez ? comment vous vous décrieriez ?
Comment vos enfants se sont sentis par rapport à cette situation particulière ?
Instruction possible : avez-vous perç u des changements chez eux ? Des sentiments
inhabituels ?
Pensez-vous que le confinement vous a changé(e) vous, ou les membres de votre famille ?
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Domaine 2 : Incidence sur la
famille (perturbations,
interactions)

Pouvez-vous me raconter une journée typique en famille durant le confinement ?
Instruction possible : par quoi commenç ait la journée ? vos petites habitudes ?
Avez-vous perçu un changement dans vos relations avec vos enfants durant ce premier
confinement ?
Instruction possible : au niveau des interactions par exemple ?
Comment selon vous vos enfants percevaient votre vécu du confinement ?
Comment sont les choses au sein de votre famille depuis cet épisode de confinement ?

Domaine 3 :
Solutions (activités,
communications, etc.)

Pour vous, quelle était la pire ou les pires chose(s) concernant le confinement que vous
avez vécu ?
Pour vous, quelle était la meilleure ou les meilleures choses(s) concernant le confinement
que  vous avez vécu ?
Pouvez-vous me dire ce qui fait partie des choses qui vous ont aidés vous et votre famille à
mieux vivre le confinement ?
Voyez-vous quelque chose qui aurait permis de mieux vivre le confinement ?

Relances pour aller plus loin
dans les thèmes (si besoin)

Pourquoi ?
Comment ?
Pouvez-vous m’en dire plus à propos de ç a ?
Dites-moi ce que vous pensiez ?
Comment vous vous sentiez ?

Annexe 2.

Tableau A.2. Procédure de la formulation des thèmes et sous-thèmes (étape 4 de l’analyse IPA)
Phases Descriptif

Phase 1 : Relecture des thèmes
émergents lors de l’étape 3
(développement de thèmes
émergents)

Regroupement des éléments grâce aux annotations et aux commentaires produits lors
de  l’étape 3
Les éléments pertinents relevés et formant l’essence du discours du participant sont
regroupés sous forme de clusters, par exemple : situation angoissante et anormale,
période positive, bulle et espace-temps agréable, peur du virus
Nous reconsidérons ces thèmes et écartons ceux qui sont trop éloignés du sujet de la
recherche

Phase 2 : Mise en lien des
thèmes émergents

Recherche de liens entre les thèmes émergents à partir du discours des cinq sujets
Regroupement de ces thèmes émergents sous forme de clusters, par exemple : cluster
A–La  peur du virus et affects négatifs, cluster B- Être dans une bulle familiale

Phase 3 : Nommer les clusters Une fois les clusters formés ils sont nommés à partir des éléments
phénoménologiques (thèmes émergents) le constituant

Phase 4 : Thèmes et
Sous-thèmes

Les clusters nommés forment à présent les thèmes présentés dans les résultats : ils
sont décomposés en sept thèmes différents, par exemple : La pandémie et ses
conséquences sont angoissantes et s’accompagnent d’affects négatifs
Ces thèmes sont eux-même divisés en sous-thèmes formant des regroupements de
thèmes émergents et permettant de comprendre le processus de création d’un thème.

Phase  5 : Rédaction Rédaction des thèmes et sous-thèmes accompagnés de verbatims pour permettre
d’accéder à l’essence du discours.
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