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Avant-propos

La vie professionnelle est-elle la conséquence d’un destin tracé d’avance par un bagage génétique ? Est-elle, au contraire, la résultante d’une influence du milieu familial dans lequel on a baigné depuis sa tendre enfance, ou encore le point de rencontre fortuit d’un ensemble de conditions et circonstances mises en présence par un hasard mystérieux ? Je ne saurais le dire avec certitude. Il m’apparaît, en jetant un regard en arrière, que mon choix de devenir sexologue tient de tous ces facteurs à la fois.

J’ai en effet grandi dans une famille où la sexualité était un sujet abordé librement, sans inhibitions. J’ai découvert très tôt que la question attisait ma curiosité. J’ai en outre toujours aimé aider les individus à résoudre leurs problèmes personnels. Enfin, j’ai senti dès ma prime jeunesse l’impact des médias. Ajoutons à ces quatre éléments le fait que le Québec, ma terre d’accueil, a fait œuvre de pionnier en offrant à l’université une formation thématique de premier et de deuxième cycle en sexologie. Au carrefour de ces courants convergents, mon coup de
foudre pour ce domaine s’est produit dans l’année de mes dix-huit ans. J’ai dès lors suivi ce cursus avec une passion que mes études antérieures ne laissaient pas prévoir.

Heureuse d’avoir trouvé ma voie avec une absolue certitude, j’ai fait six ans d’études universitaires en me plongeant dans la compréhension des troubles sexuels, et dans l’apprentissage des traitements de ces pathologies, avec la hâte de me retrouver sur le terrain. Et le terrain, je l’ai choisi en France, ma patrie d’origine. La tête pleine de rêves, j’allais me confronter à la réalité clinique et aux tracas administratifs. J’ai tenu bon. Mes rêves se sont concrétisés, d’abord avec l’ouverture de mon cabinet de sexologie, pour y rencontrer et y traiter des hommes et des femmes souffrant dans ce qu’ils ont de plus intime : leur sexualité.

Sur la base de cette riche bien que jeune expérience, les médias (radio, télévision, magazines) se sont intéressés à mon travail. Plus tôt que je ne l’aurais imaginé, la chance m’était offerte de concilier deux passions : la sexologie et la communication grand public à vocation thérapeutique. Les propositions se sont ensuite enchaînées très vite, avec une offre des laboratoires pharmaceutiques de former le corps médical à la prise en charge sexologique. J’avais, par ce moyen, la possibilité de démultiplier mon impact auprès d’un plus grand nombre de patients. Je l’ai saisie à bras-le-corps, sans trop me soucier du paradoxe que représentait ce défi : il fallait à la fois un courage certain et une bonne dose de témérité inconsciente pour oser approcher le corps médical sous l’angle de la formation. Je pense que le choix de mon axe d’intervention a convaincu les médecins de la valeur ajoutée que j’apportais à
leur pratique, puisqu’ils continuent à assister nombreux à mes conférences, en acceptant pleinement nos différences de perspectives professionnelles.

À travers mes multiples formes d’interventions, j’ai eu droit à une question récurrente : « Quand aurons-nous enfin le plaisir de vous lire ? » J’ai pris conscience, avec une certaine humilité, qu’un livre n’est qu’une borne sur un chemin évolutif, en ce sens qu’il correspond à l’état des connaissances actuelles. Ces connaissances sont à partager maintenant. Les patients n’ont pas le temps d’attendre d’éventuels progrès de la science pendant que leur vie passe, avec son lot de difficultés, voire de souffrances. Le devoir était donc bien clair, la passion aussi. Restait à déterminer l’angle d’attaque d’un sujet qui fait couler tant d’encre, de salive et de larmes. Larmes de plaisir, de bonheur, de rire, de frustration, de tristesse ou de souffrance… ! Heureusement, j’avais le choix du sujet. Celui-ci s’est imposé à moi comme une évidence. J’allais traiter de la sexualité féminine ! Comme tout auteur, mon premier livre, sans être autobiographique, traiterait évidemment de ce qui m’était le plus proche : la femme perçue dans sa sexualité.

La femme perçue dans sa sexualité, c’est la femme appréhendée dans son besoin de rencontrer toutes ses obligations, dont celle de la performance sexuelle. Dans le quotidien de mes consultations, je l’ai tant de fois rencontrée, cette femme aux épaules chargées de devoirs, du désir de plaire et de servir à tout prix. La femme d’aujourd’hui doit non seulement être une bonne épouse, une mère et une amante experte, mais aussi un soutien financier de la famille. La « superwoman » s’essouffle et se culpabilise. Comment mener tous les combats, jouer tous les rôles et,
surtout, comment concilier son objectif d’épanouissement sexuel avec les inhibitions et les non-dits hérités de son enfance, ou de ses contacts plus ou moins réussis avec le sexe opposé ?

Pleines d’espoir, ces nombreuses femmes, toutes différentes, ont en commun le goût de la solution. Pleines d’espoir, elles consultent psychologues et sexologues avec le désir affirmé de trouver cet équilibre intérieur qui se conjugue harmonieusement avec une vie sexuelle réussie. Et moi je veux les aider, par tous les moyens qui sont à ma disposition. Alors un livre, pourquoi pas, si je touche plus de femmes que dans mon cabinet en permettant à chacune un dialogue à son rythme dans l’intimité de sa vie, selon ses besoins individuels, son âge, son histoire de vie.

Puisque la sexualité féminine ne va pas obligatoirement de soi, à travers cet ouvrage, je propose aux femmes, avec des mots simples, sans fioritures ni vulgarité ou faux-semblants, d’aller à la rencontre d’elles-mêmes. Je les encourage à se prendre en main et je dis à chacune d’elles : « Osez vous comprendre. Osez apprendre. Osez dire les problèmes que vous pensiez indicibles. Osez le plaisir – puisque c’est de cela qu’il s’agit. Accordez-vous le droit de vivre pleinement en vous connaissant mieux. Ouvrez cette fenêtre sur votre petite enfance. Retrouvez les premières découvertes de votre adolescence. Réalisez votre vie d’adulte. Épanouissez-vous dans la maturité. Acceptez de cueillir les jouissances encore permises de ce que vous appelez la vieillesse. Il n’est jamais trop tard pour apprendre ! »

Dans ce livre, c’est à vous que je parle, en abordant successivement vos possibles difficultés sexuelles, leurs causes sous-jacentes et les solutions
pour les dépasser. J’approcherai avec autant d’intérêt votre imaginaire érotique que vos particularités (point G, éjaculation féminine, orgasmes nocturnes, etc.). Je conclurai sur vos attentes sexuelles et sur l’image que vous avez de l’amant idéal. À travers ces chapitres, j’essaierai de répondre à vos doutes et à vos interrogations le plus simplement et le plus concrètement possible, parce que la femme et la sexologue que je suis ne peut rester indifférente à vos luttes.

Mais n’allez pas vous imaginer, mesdames, que vous êtes les seules concernées par ce livre. Vous ne faites pas l’amour toujours toute seule, que diable ! J’espère que vos partenaires masculins, soucieux de votre bien-être, manifesteront eux aussi un peu d’intérêt pour cette lecture. Ils y trouveront l’occasion de vous mieux connaître, de mieux vous servir, et de profiter avec vous, en toute liberté, de ce festin que peut devenir une véritable intimité sexuelle réussie.




I

À CHAQUE ÂGE SA SEXUALITÉ







1

LA SEXUALITÉ DE LA PETITE FILLE

La sexualité infantile a longtemps été méconnue ou réprimée. Ce n’est qu’au début du XXe siècle que les travaux de Freud et de certains sexologues en ont imposé l’idée.

 



Les parents d’aujourd’hui considèrent que la sexualité de leur enfant existe et qu’elle évolue de façon naturelle et positive au fil des ans. Pourtant, elle en dérange certains, qui, gênés ou inquiets, s’interrogent sur sa normalité. Rien d’étonnant, dans ce cas, que le sujet ne soit pas abordé franchement. D’où l’importance d’une meilleure connaissance de cette évolution, qui permettra aux parents de mieux accompagner leur enfant durant son cheminement, et de lui faciliter ainsi l’accès à une sexualité épanouie.

Tenter d’analyser la sexualité de la petite fille, c’est se donner les moyens de mieux comprendre celle de la femme adulte.


L’aventure exploratoire

« La sexualité du jeune enfant, c’est une histoire d’amour, de croissance, de découvertes, de beauté, de rires et de ricanements, de plaisir et de chatouillements 1. »

D’emblée, il faut souligner l’importance du lien affectif entre le parent et son jeune enfant – attachement qui se développe au fil du temps, pendant l’enfance, par le biais du toucher, des contacts visuels et de la parole. L’amour, la reconnaissance, l’attention et la réceptivité des parents jouent un rôle primordial dans le développement émotionnel de l’individu. Privé de ce lien, l’enfant devenu adulte risque de connaître des difficultés émotionnelles pouvant altérer ses relations amoureuses et sexuelles. Ainsi, des enfants élevés en orphelinat par un personnel non attentif à leurs besoins affectifs deviennent des adultes plus instables sur le plan émotionnel que les enfants qui grandissent dans une crèche carcérale où les mères peuvent leur témoigner affection et tendresse2.

L’analyse de l’histoire familiale des patientes en consultation de sexologie va dans ce sens. Nombreuses sont les femmes qui, souffrant de problèmes sexuels, évoquent des carences affectives pendant l’enfance. Manques et angoisses ne demandent qu’à se développer sur un terrain privé d’amour, avec, pour corollaires, à l’adolescence et à l’âge adulte, des difficultés à s’investir dans une vie amoureuse et sexuelle épanouie.


Mais revenons au nourrisson. Celui-ci répond par des signes d’excitation sexuelle à toute une variété de sensations physiques. Des messages sont interprétés par le cerveau comme agréables et activent les réflexes génitaux, comme la lubrification et l’érection clitoridienne. Le moment de la tétée, la chaleur de l’eau, la caresse du corps, le contact avec le corps de la mère quand celle-ci, par exemple, fait sauter son petit sur ses genoux sont autant de moments susceptibles de créer chez le nourrisson des réactions sexuelles. Si Masters et Johnson3 rapportent que des études par ultrasons ont prouvé qu’il existait des érections réflexes chez les embryons mâles plusieurs mois avant leur naissance, on peut supposer qu’il en est de même chez l’embryon femelle. Mais, il est important de le préciser, il ne s’agit ici que de réflexes ; l’enfant ne sait pas ce qu’est la sexualité, phénomène complexe qui intègre des aspects biologiques, psychologiques, moraux et culturels.

Dès que son développement moteur le lui permet, le nourrisson explore les différentes parties de son corps. Son organe de prédilection : la bouche. Il y porte tout ce qu’il peut saisir, elle est l’outil essentiel de ses grandes découvertes ! Elle reste d’ailleurs un organe de plaisir tout au long de la vie. Mais toutes les parties de son corps l’intéressent, y compris la zone génitale, et aucune n’est taboue. À l’aide de ses mains, il va à la découverte de son corps, sensuellement et sensoriellement. L’autostimulation de ses parties génitales lui procure des sensations agréables qui l’amènent à renouveler
l’expérience, au même titre qu’il suce son pouce. Des auteurs comme Kinsey ou Kaplan signalent même l’existence de réactions physiologiques comparables à celles de l’orgasme chez l’adulte.


La construction de l’identité sexuelle

Autour de 18 mois, dès qu’il a conscience de ses organes génitaux, l’enfant devient apte à se désigner comme garçon ou fille, et l’attitude de son entourage en fonction de son sexe l’aide à construire son identité sexuelle. Il délaisse progressivement la bouche au bénéfice de l’anus. C’est le stade anal identifié par Freud. Il fait alors l’apprentissage de la propreté.

Puis le langage apparaît. Avec l’aide de ses proches, l’enfant identifie toutes les parties de son corps : la bouche, le nez, les yeux, la main, le pied… Mais lorsqu’il s’agit de nommer les parties génitales, il est soumis au langage de ses parents, qui se croient obligés de proposer des substituts familiers comme culcul, pampam, tutu, kiki, choupinette, minou, zizi, et bien d’autres… – tous témoins des inhibitions de l’adulte face à la réalité sexuelle. Or, l’enfant intègre ces mots comme il le ferait pour pénis, testicules, vulve, clitoris, lèvres, qui, pour lui, n’ont aucune résonance sexuelle ni grossière. C’est dire si les tabous se transmettent très tôt ! Faisons confiance à nos enfants qui, quelques années plus tard, croiront nous apprendre la vérité en décrivant leur anatomie sexuelle avec les termes appropriés ! Quoi qu’il en soit, face à l’exploration naturelle de la sexualité, et aux réflexes sexuels qu’elle suscite, l’attitude des parents peut influencer le développement sexuel de l’enfant. Un
regard désapprobateur ou choqué peut avoir des conséquences très nocives.

À 2 ans, la plupart des enfants marchent et commencent réellement à s’exprimer. Entre 2 et 6-7 ans, ils manifestent une insatiable curiosité pour les différentes parties de leur corps, et intègrent que les parties génitales sont une région sensible, source de sensations très agréables, de plaisir, de détente et d’apaisement. C’est la période cruciale pour l’établissement de l’identité sexuelle, moment pendant lequel les enfants s’identifient comme garçon ou fille. Vers 2 ou 3 ans, l’enfant traverse souvent une période exhibitionniste. Ainsi, telle petite fille préférera, à la plage, se promener les fesses à l’air, en exhibant sa vulve. Non par perversité, mais par simple besoin d’afficher clairement sa spécificité de petite fille. On retrouve ce comportement (normal) chez près de 90 % des enfants de cet âge.
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Sensations, plaisir et découvertes…

Quant au jeu génital, il se pratique d’abord en solitaire. Le terme d’autostimulation est préféré à celui de masturbation, qui fait référence aux jeux d’adultes, dont la recherche principale est la libération d’une tension. Bien que l’enfant soit parfaitement conscient des sensations d’excitation et de bien-être que lui procure cette partie de son anatomie, il ne perçoit pas ces sensations comme érotiques ou sexuelles, concept qu’il n’assimile pas encore.

La petite fille regarde sa vulve, son clitoris, se caresse avec la main ou avec tout autre objet susceptible de lui apporter du plaisir, tel que l’ours en peluche, le traversin, la couverture, le barreau de la chaise, etc. Là encore, des réactions orgastiques peuvent survenir. Le rythme du cœur s’accélère, les yeux se voilent, le ronflement respiratoire s’altère, la peau rosit et se couvre d’une fine couche de sueur, un frisson parcourt le petit corps… Certaines pratiquent ce jeu jusqu’à la puberté, alors que d’autres le mettent en veille pour le reprendre à l’approche de l’adolescence. Plusieurs femmes en consultation confient avoir fait, toutes petites, l’expérience de l’orgasme : « Je me rappelle, à la maternelle, m’être frottée contre ma chaise par des mouvements de bascule du bassin. Cela me procurait d’intenses sensations entre les cuisses. J’avais chaud et je devenais toute rouge. Puis l’orgasme venait, et je me détendais. Je ne savais pas à l’époque ce qui se passait exactement. J’en avais honte, je ne saurais dire pourquoi, mais c’était bon
et je recommençais souvent. Je craignais seulement que les autres s’en aperçoivent. J’ai longtemps cru être la seule à avoir ce comportement. » (Laurence, 28 ans)

Certains parents peuvent s’inquiéter de la fréquence de ces caresses. « Ma fille de 6 ans se caresse plusieurs fois par jour… jusqu’à l’orgasme. Et ça dure depuis des mois. Son comportement m’inquiète ! » Nulle raison de s’inquiéter ! Ce comportement est bien souvent transitoire, en réaction à l’ennui, à la solitude ou à la peur. Selon Roberts et Padgett-Yawn4, « de tout temps et dans toutes les cultures, les enfants ont pratiqué ce jeu, qui, en aucun cas, ne provoque ni ne révèle une maladie physique ou psychologique ».

Parfois, ce comportement persiste et devient excessif. Son origine est alors à déterminer : abus, trouble de l’identité sexuelle, carence affective…

Plus tard, les jeux sexuels deviennent collectifs. C’est le temps des comparaisons (« Montre-moi ton sexe, je te montre le mien »), de la curiosité des autres (« Si on jouait au docteur ?»). Cette récréation corporelle à plusieurs est naturelle et spontanée, dans des contextes qui, souvent, surprennent et déstabilisent les adultes : cour d’école, plage, bain, devant la télé… En découvrant sa différence ou sa similitude, l’enfant forge son identité sexuelle.

Une réaction vive des adultes est interprétée par l’enfant comme un message négatif orienté vers cette partie du corps, et peut devenir la cause de difficultés sexuelles ultérieures. Ainsi, une petite fille et un camarade d’école ont été sévèrement punis devant tous leurs camarades pour avoir joué à se
montrer leur sexe lors de la récréation. « C’est sale et vilain, ce que vous faites ! » a proclamé la maîtresse, ce qui a eu pour effet de créer chez la petite fille un sentiment de honte et de faute que sa maman a, depuis, bien de la peine à effacer.

Quand s’inquiéter ?

Une mamie angoissée m’appelle au téléphone. Elle a la charge de ses petits-enfants pendant la période estivale, et la petite dernière, une fillette de 6 ans, se masturbe à longueur de journée, devant toute la famille. La grand-mère ne sait comment intervenir, partagée entre la peur de stigmatiser l’enfant et celle d’encourager, par son silence, un développement anormal compulsif et inesthétique.

 


Dans un premier temps, je la rassure en dédramatisant la situation. Après une rapide investigation, je comprends que la fillette souffre de l’absence de sa mère et que son comportement traduit ce manque et l’angoisse qu’il génère.

Un appel téléphonique affectueux de la mère réduit la fréquence des masturbations, et des interventions simples de la grand-mère (du genre « C’est normal, ce que tu fais, mais ce serait mieux de le faire dans ta chambre ») éliminent progressivement les manifestations publiques de la fillette.

 


Je précise à la mère et à la grand-mère que le comportement de l’enfant peut se prolonger pendant un certain temps avant de disparaître.


Mais la découverte tactile et visuelle de soi et des autres n’est pas la seule source du savoir des enfants. Vers 4 ans, l’enfant parle et n’est pas avare de questions : « D’où je viens ? », « Comment on fait les bébés ? », « Comment on naît ? »

Or, s’il fut une époque – pas si lointaine – où les bébés avaient la fâcheuse habitude de naître dans
un chou ou d’être livrés par des cigognes, la vérité sort aujourd’hui plus souvent de la bouche des parents, même si certains préfèrent encore éluder les questions ; dans ce cas, les enfants ressentent leur gêne et risquent d’en déduire que tout ce qui concerne la sexualité est honteux ou mal !

Vers 5-6 ans, les enfants sont ravis d’apprendre de nouveaux mots concernant les parties génitales. Les blagues sur le sexe commencent à circuler par le biais de copains à peine plus âgés. Les petits n’en comprennent pas toujours le sens, mais en rient tout de même de bon cœur. Les plaisanteries sexuelles sont l’occasion, hélas inévitable, de transmission d’informations erronées.


Le temps des grandes questions

Freud qualifiait de « latence » la période allant de 6 à 12 ans – considérant que le développement sexuel de l’enfant était alors interrompu ou mis en veille. Cette théorie est aujourd’hui réfutée par de nombreux sexologues. Il est vrai que les jeunes concernés manifestent peu d’intérêt pour les questions sexuelles, mais de là à dire qu’il ne se passe rien, il y a de la marge ! À cet âge en effet, les fillettes et leurs congénères masculins sont préoccupés par une profusion de faits liés à leur croissance affective et sexuelle. Ils intègrent de nouveaux éléments concernant leur compréhension de la naissance et du dimorphisme sexuel. Ils observent, regardent et prennent position.

C’est la période des clans unisexes : les garçons avec les garçons, les filles avec les filles. Ce qui ne les empêche pas de s’intéresser au sexe opposé, mais de façon voilée, afin d’éviter les moqueries.


Pendant cette période de la vie, l’enfant a besoin de mieux cerner l’anatomie et la physiologie de ses organes génitaux internes et externes. Il est possible (c’est d’ailleurs une crainte des adultes) que, forte de connaissances sur sa morphologie, la fillette soit tentée d’aller y voir de plus près. Et alors ? Il n’y a rien de mal à bien connaître son corps. Cela permet d’éviter les idées fausses et d’éviter d’entretenir l’ignorance. Ainsi, certaines femmes, en consultation de sexologie, déclarent-elles ignorer la situation exacte de l’entrée vaginale par rapport à l’orifice urinaire, certaines s’imaginant qu’il s’agit du même méat. Encore plus nombreuses sont celles qui méconnaissent l’existence du clitoris. Il faut dire que la conformation anatomique du sexe de la petite fille, plus intérieur et donc moins accessible visuellement que celui du garçon, ne facilite pas la démarche exploratoire. Sans oublier que peu de parents osent expliquer à leur fillette que son sexe est constitué de différentes parties, comme les grandes lèvres, les petites lèvres, le clitoris, le vagin. Le garçon, lui, sait très tôt qu’il possède un pénis et des testicules. En sexothérapie, il est fréquent de prescrire à la femme l’exercice qui consiste à regarder les parties de son anatomie génitale dans un miroir, et à identifier chacune à l’aide d’un dessin anatomique remis par le sexologue. Cette exploration permet de combler ses lacunes et de mieux s’approprier son appareil génital. Ainsi le gynécologue et le conjoint ne seront-ils plus les seuls à connaître son anatomie.

Mais revenons à l’enfant. Entre 6 et 12 ans, l’acquisition des connaissances dans le domaine de la sexualité passe aussi par la demande d’explications.
Les questions fusent : combien de temps le bébé reste dans le ventre ? Par où sort-il exactement ? Quel est le rôle du papa dans tout ça ? Est-ce que chaque fois que les parents font l’amour, ils font un bébé ? Qu’auraient fait les parents s’ils avaient eu un garçon au lieu d’une fille ? Est-ce qu’ils étaient contents de m’avoir eu ?

Ces enfants se préparent à la puberté. Les fillettes s’interrogent sur les changements à venir. « À quel âge aurai-je mes règles ? Que faire si elles arrivent en classe ? Ça fait quoi d’embrasser un garçon ? Comment s’y prend-on ? Ça fait mal quand les seins poussent ? »… Les informer à l’avance, c’est leur permettre de mieux appréhender les transformations à venir.

Les jeunes filles s’interrogent aussi sur la sexualité des adultes. Elles ont toutes été les témoins, auditifs ou visuels, d’un rapport sexuel entre adultes. Si la sexualité ne leur a jamais été expliquée, cet événement peut constituer un souvenir traumatisant. « Je me rappelle avoir entendu mes parents une nuit. Ma mère criait. J’ai pensé que mon père lui faisait du mal. J’ai accouru dans leur chambre et je les ai vus. Cette image est restée marquée. Il a fallu que je grandisse pour comprendre que mes parents faisaient simplement l’amour », confie une patiente. Certes, il est difficile d’imaginer ses parents vivre une sexualité. Aux yeux des enfants, même devenus adultes, les parents sont des êtres d’amour non sexués. Ils sont là uniquement pour aimer leurs enfants ! Cette idée rassure, mais admettre que ses parents aient une vie amoureuse, c’est pour l’enfant, devenu adulte, s’autoriser à en faire autant !



La consolidation de l’identité

Les enfants miment souvent les rapports sexuels – soit de façon évidente, soit de manière détournée, par le biais de tiraillements, bousculades et frottements. Ce jeu de corps-à-corps n’est qu’un prétexte pour toucher l’autre et être touché.

Les jeux sexuels entre enfants de sexe opposé, mais également de même sexe, se poursuivent. Le but en est toujours la recherche d’informations. « Quelle différence entre moi et les autres filles, ou entre moi et les garçons ? » Les jeux homosexuels font partie du processus normal de la croissance de l’enfant, et ne conduisent pas obligatoirement à une homosexualité adulte, hantise de certains parents. Nulle crainte à avoir non plus devant certains « contacts » entre frères et sœurs, qui ne méritent pas d’être systématiquement qualifiés d’incestueux. Le type de jeu le plus courant se résume à se regarder ou à se toucher les parties génitales. Rien d’inquiétant si cela se passe entre frère et sœur approximativement du même âge et avec consentement mutuel. Il ne s’agit que d’un jeu d’exploration ! Selon Masters et Johnson5, du moment qu’il n’y a pas de comportement agressif ou coercitif, l’activité sexuelle infantile est rarement anormale, même sous des formes peu fréquentes. Plus inquiétant est le jeu qui persiste entre enfants d’âges très différents et sous la contrainte du chantage, de la menace ou de la violence. Il y a là matière à intervenir rapidement ! L’aide d’un spécialiste peut être d’un grand secours.

Dans cette période de prépuberté, les jeunes vouent une fascination sans bornes à leurs idoles. Leurs stars préférées incarnent ce qu’ils admirent de
la masculinité ou de la féminité ; ce sont des modèles, des références qui les aident à consolider leur identité sexuelle de fille ou de garçon. « Je suis comme Jenifer ou Lorie », idoles des jeunes filles de notre époque : « Je suis donc une vraie fille ! »

Il faut signaler aussi l’apparition, à cet âge de la vie, d’un langage ordurier qui, heureusement, n’est que temporaire. Pour ces jeunes, c’est l’une des façons de prendre de la distance vis-à-vis des transformations que leur corps subit, mais que, finalement, ils intègrent.


Des parents clairs… et humbles !

Comment accompagner son enfant vers une sexualité épanouie ?

La question se pose de plus en plus pour les parents ou ceux qui vont le devenir. Il est fréquent que le sujet soit abordé par les patients eux-mêmes en fin de sexothérapie, car, conscients des inhibitions sexuelles qu’ils ont eu à combattre et à prendre en charge, ils ont le souci de ne pas voir le même schéma se répéter pour leurs propres enfants. Ils admettent le développement et les élans sexuels de leurs petits, et désirent les accompagner au mieux. Mais, pour eux qui n’ont eu que peu d’éléments d’éducation sexuelle, et donc peu de repères, la tâche peut être difficile.

Reste qu’il est essentiel de donner aux jeunes une image belle et juste de la sexualité par une information claire, en fonction de l’intérêt manifesté par l’enfant, sans sauter ni devancer les étapes. Curiosité, spontanéité, souplesse, ouverture sont les ingrédients d’un dialogue réussi, sans oublier… une grande dose d’humilité !



La sexualité au cœur de la vie

L’apprentissage de la sexualité fait donc partie des différents processus d’autonomie amorcés dès la naissance et qui se poursuivent jusqu’à l’âge adulte – au même titre que celui du langage, de la marche, de l’écriture, des règles sociales, etc. Sans cet apprentissage, le petit ne peut s’autonomiser ; il reste enfant toute sa vie. Rappelons que le rôle des parents est de l’accompagner au mieux tout au long de son développement affectif, sexuel, social… de façon à ce qu’il soit, un jour, en mesure de prendre son envol.

Souvenons-nous, toujours avec Jocelyne Robert6, que « l’éducation sexuelle n’est pas à côté de la vie. Elle est au cœur de la vie ».

Quelques conseils aux parents


	Prodiguer amour et soins essentiels au développement du nourrisson, de façon à ce qu’il se sente sécurisé. Toucher affectueux indispensable : nulle raison de s’en priver !

	Se rendre disponible aux multiples questions de l’enfant en matière de sexualité. Tenter d’y répondre de façon naturelle, comme pour n’importe quel autre sujet le concernant. Ne pas craindre d’utiliser des termes simples et justes pour désigner les différentes parties de son corps. Nul besoin de cours magistral – cela ennuie l’enfant ! Des réponses courtes et concrètes lui permettent de mieux emmagasiner les informations. De toute façon, il fera le tri et
retiendra ce qui l’intéresse et ce qu’il est en mesure de comprendre.

	Parler de valeurs morales et d’émotions, et pas uniquement de faits biologiques. Expliquer à son enfant, lorsqu’il est surpris dans ses jeux sexuels, que ceux-ci sont naturels, que tous les enfants le font, mais qu’il est préférable de s’y adonner dans l’intimité. Attention, intimité ne signifie pas en cachette. C’est comme pour faire sa toilette : on y procède dans l’intimité de la salle de bains, et non aux yeux de tous.

	Préserver les enfants des abus sexuels. Cela implique de leur apprendre que leur corps leur appartient et qu’on peut dire non à un adulte. De petits livres pour enfants abordent simplement cette question. Lire avec eux aide à les protéger.

	Respecter les besoins de pudeur et de secret des enfants.

	Leur parler de votre enfance, de votre premier amoureux, de vos premiers baisers. Vos enfants adorent vous entendre vous raconter.

	Oser avouer que vous ne connaissez pas toutes les réponses aux questions. Cela peut être l’occasion d’utiliser des livres ou des jeux dont le but est d’informer l’enfant sur ses questionnements et ses doutes en fonction de son âge.

	Utiliser le quotidien des enfants, leur spontanéité, leurs centres d’intérêt, pour amorcer le dialogue sur la question sexuelle.
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