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Introduction

Dés le plus jeune age, les enfants sont exposés aux environnements numériques, qu’il s’agisse d’écrans en
général (télévision, tablettes, smartphones) ou de réseaux sociaux. La littérature se concentre surtout sur les
écrans, mais certaines plateformes comme « YouTube » ou « TikTok », de plus en plus utilisées dés la petite
enfance, soulévent des enjeux spécifiques liés a leurs contenus courts, répétitifs et fortement stimulants.
Ces particularités les distinguent d’un simple usage d’écran, et peuvent avoir des impacts différents sur le
développement cognitif et émotionnel.

Dans ce travail, nous avons choisi de nous focaliser sur les réseaux sociaux, pour explorer une dimension
encore peu étudiée. Utilisés dans un cadre familial pour calmer ou occuper I'enfant, ces outils s'intégrent
progressivement dans leur quotidien. Cette exposition, généralement sans encadrement, suscite une
inquiétude croissante chez les professionnel.le.s de la santé et de I'éducation. Si certains parents évoquent
un potentiel d’apprentissage, les bénéfices concrets restent limités selon les études. Un usage encadré des
réseaux sociaux peut soutenir I'expression émotionnelle ou les liens sociaux chez les plus grands [6].
Cependant, les effets délétéres sont bien documentés. Une étude allemande rapporte une exposition
moyenne de 45 minutes par jour aux écrans chez les enfants d’age préscolaire, dont 24% dépassent le seuil
recommandé par 'OMS d'une heure quotidienne [1]. D’autres études confirment des effets délétéres
associés a une exposition prolongée : 28 % des enfants exposés plus de trois heures par jour présentent un
retard de langage, et 9% des signes d’hyperactivité [4] ; 66 % des enfants exposés précocement sans
interaction parentale montrent des troubles attentionnels ou comportementaux [2]. L'usage parental élevé
(>5h/j) augmente I'exposition des enfants, au détriment de leurs compétences socio-émotionnelles [1], et
chaque minute d’écran réduit les échanges verbaux essentiels au développement [3].

Au regard de ces constats, nous avons souhaité explorer la problématique suivante : quelles sont les
perspectives des professionnel.le.s de la petite enfance, en tant qu'acteur.rice.s de premiére ligne, sur les
effets des réseaux sociaux sur la santé cognitive et émotionnelle des enfants de 0 a 8 ans, et quelles
stratégies mobilisent-ils.elles pour répondre a ces enjeux ?

Meéthodologie

Cette étude qualitative a débuté par une revue de la littérature menée via PubMed, Google Scholar et des
sources issues de la littérature grise. Les publications sont majoritairement internationales en raison du
faible nombre d’études suisses disponibles sur le sujet.

Dix entretiens semi-structurés ont ensuite été réalisés auprés de professionnel.le.s de la petite enfance : une
pédiatre en néonatologie, un neuropédiatre, deux pédopsychiatres, deux éducatrices, deux enseignantes
(1P a 5P), une logopédiste, ainsi qu’une intervenante de I'association « REPER » active dans la prévention.
Cette diversité d’intervenant.e.s a permis de recueillir des perspectives variées selon leurs spécialisations et
les contextes professionnels. Les entretiens, menés dans le canton de Vaud et de Fribourg, ont exploré
plusieurs axes : les effets cognitifs et émotionnels des réseaux sociaux sur les jeunes enfants, les éventuels
bénéfices associés a leur usage, les risques d’une exposition précoce, les déterminants sociaux d’accés aux
réseaux sociaux, ainsi que les stratégies de prévention et d’accompagnement des familles. L'objectif de
notre travail était ainsi de mieux comprendre les représentations et pratiques des professionnel.le.s face a
ces enjeux. L'ensemble des entretiens a été enregistré avec le consentement des participant.e.s, puis
retranscrit, anonymisé et analysé selon une grille d’analyse thématique.

Résultats

L'analyse de dix entretiens menés aupres de professionnel.le.s de la santé, de I'éducation, de la petite
enfance et de la prévention fait émerger des préoccupations communes face a I'exposition croissante des
enfants aux réseaux sociaux et a ses effets sur leur développement. Les participant.es rapportent une
exposition trés précoce, parfois dés la naissance. L'usage de plateformes comme « YouTube », « TikTok »,
« WhatsApp » ou de montres connectées est souvent initié ou toléré par les parents, principalement pour
occuper ou apaiser I'enfant. Le format « shorts », trés court et répétitif, inquiéte par son potentiel addictif.



Les effets rapportés sont variés. Sur le plan langagier : retards de parole, vocabulaire appauvri, formulations
stéréotypées. Sur le plan cognitif : baisse de I'attention, confusion entre fiction et réalité, créativité réduite.
Des troubles du sommeil et une motricité fine peu développée sont également mentionnés. Sur le plan
émotionnel et social : immaturité, faible tolérance a la frustration, isolement. Certain.es professionnel.les
évoquent des comportements proches du spectre autistique, sans diagnostic établi, souvent associés a un
manque d’interactions humaines.

Le modele parental apparait central. Pour les professionnel.le.s, le probléme vient moins des outils que de
l'indisponibilité émotionnelle des adultes, souvent absorbés par leurs propres écrans. L’enfant imite ce qu'il
observe. Trois profils parentaux se dégagent : ceux qui font au mieux, ceux qui manquent de repéres, et
ceux qui banalisent ou ignorent 'usage des écrans. Les inégalités sociales aggravent la situation : dans les
familles précaires, 'usage est plus intense, moins encadré, et pergu comme une solution face a la charge
mentale ou I'isolement.

La prévention reste toutefois insuffisante. Bien que des outils comme les boites « Ecrans ABC » ou des
ateliers existent, ils atteignent peu les familles vulnérables. Plusieurs professionnel.le.s appellent a une
réponse systémique : meilleure régulation des contenus, controle d’age, soutien parental, et initiatives
comme un permis smartphone. La regle des 3-6-9-12, souvent citée comme repére mais encore peu
connue, propose un cadre selon I'age : pas d’écran avant 3 ans, pas de console de jeu avant 6 ans, pas
d’internet seul avant 9 ans, et pas de réseaux sociaux avant 12 ans. En outre, plusieurs professionnel.le.s
suggerent d’intégrer dés la grossesse, lors du suivi gynécologique, une sensibilisation aux risques liés a
I'exposition précoce aux écrans et aux réseaux sociaux.

Discussion et conclusion

A travers la littérature [1-4,6] et les professionnel.le.s interrogé.e.s, un constat préoccupant émerge : les
réseaux sociaux, via une exposition précoce et peu encadrée, nuisent au développement cognitif,
émotionnel et relationnel des enfants de 0 a 8 ans. Les effets les plus fréquemment rapportés sont les
retards de langage, les troubles de l'attention, 'immaturité affective, la difficulté a gérer les émotions et
l'isolement social, souvent liés a un manque d’interactions humaines dans un contexte familial surchargé.
Bien que les contraintes professionnelles aient été évoquées, leur impact sur la disponibilité parentale reste
a approfondir — un aspect a explorer dans de futurs travaux. Le rdle des parents est central, tant dans la
régulation des écrans qu’en tant que modéles de comportement numérique. Les familles précaires sont
particulierement vulnérables, avec un accés réduit aux ressources éducatives et un isolement renforcé. Si
des outils de prévention existent, leur portée demeure limitée, surtout auprés des familles les plus exposées.
Les professionnel.le.s appellent a une réponse collective : politiques publiques renforcées, encadrement
Iégal et soutien a la parentalité.

Malgré lintérét des résultats, I'étude présente certaines limites, dont un échantillon restreint et un possible
biais de sélection. Elle souligne néanmoins la nécessité d’'impliquer davantage les professionnel.le.s dans la
prévention et de développer des dispositifs adaptés aux réalités familiales.
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MTRGDUCTION

Deés les premieres années de leur vie, les enfants
sont confrontés a travers les réseaux sociaux a
des contenus et des dynamiques sociales souvent
inadaptes a leur dge. Cette exposition précoce
est en forte augmentation, suscitant des
inquietudes croissantes chez les professionnel.le.s
de la petite enfance en raison de ses
répercussions possibles sur le developpement
global de I'enfant.
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METHODOLOEIE
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