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Théme
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Introduction

La dépression maternelle représente un lourd fardeau tant pour la personne qui en souffre
que pour les gens qui I’entourent’***. Lorsqu’une mére est atteinte de dépression, ses
proches sont également plus vulnérables. En effet, des ¢études ont recensé les effets
pernicieux de la dépression maternelle sur les rapports conjugaux’, le role
parental® "% % 101112 ot 1 relation mére-enfant™ "> ' !> 1 Qui plus est, ces effets se
répercutent au-dela de la période de dépression de la mére. A long terme, ils peuvent
influer sur la maniére dont les enfants s’en tirent dans la vie'’, étre une cause de
divorce'®, voire entrainer la perpétuation de ce cycle chez les générations futures'’.
Comme la dépression est un trouble a forte récurrence qui est particulierement fréquent
pendant les années de fécondité de la femme, il importe, du point de vue de la santé
publique, de bien comprendre la dépression maternelle et de la traiter de maniére
appropriée.

Sujet

Au cours de leur vie, de 10 a 25 % des femmes environ souffriront de dépression®’. Les
meres qui en sont atteintes sont ainsi plus a risque de développer un attachement non
sécurisant avec leurs enfants”"*** et d’avoir des rapports parents-enfants
dysfonctionnels'* **, tandis que leurs enfants sont davantage susceptibles de présenter des
problémes comportementaux d’intériorisation ou d’extériorisation” ***"%* Or, méme si
ces risques existent, il importe de souligner que la dépression maternelle ne va pas
nécessairement engendrer des conséquences néfastes chez les enfants. Plusieurs ont
d’ailleurs affiché un développement positif manifeste, y compris un lien d’attachement
sécurisant avec leur mére dépressive™ >’

Probléemes
La recherche portant sur la dépression maternelle et ses répercussions sur les proches
continue de se heurter a de nombreuses difficultés.

e Les questions liées a la dépression maternelle et a I’adaptation des enfants n’ont
pas toujours été au coeur de la recherche. Des facteurs tels que la gravité, la durée
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et la récurrence des épisodes de dépression, de méme que le moment ou I’enfant
est exposé a la dépression maternelle au cours de son développement, peuvent
engendrer des répercussions tres différentes chez les enfants.

e Depuis longtemps, les principaux modeles d’effets qui tentent simplement de
déterminer si des conséquences néfastes se manifestent chez les enfants et dans
quels domaines de leur développement elles apparaissent sont le point central de
la recherche. L’étude des processus et des mécanismes qui sous-tendent ces effets
est moins courante.

e Comme les répercussions négatives qui découlent de la dépression maternelle ne
sont pas uniques a ce phénomene, il faut se demander si ¢’est la dépression en soi
qui contribue au développement négatif de 1I’enfant ou si ce sont plutot certaines
caractéristiques particuliéres du comportement parental.

e Les chercheurs se sont beaucoup moins penchés sur les influences
bidirectionnelles qui peuvent prolonger ou exacerber la dépression maternelle. Par
exemple, si D’enfant souffre d’un trouble émotionnel ou d’une maladie, la
dépression de la mére peut étre plus difficile 4 traiter”.

e En ce qui concerne I'intervention, le traitement cible habituellement le trouble
dépressif en soi sans tenir compte de I’importance de répondre aux besoins des
enfants et de la famille au sens large.

e Bien qu’il y ait des exceptions™> >, trop peu d’efforts sont faits pour prévenir les
répercussions négatives de la dépression maternelle sur 1’enfant.

Contexte de la recherche

En raison des nombreux effets de la dépression maternelle, la recherche sur ce
phénomeéne doit porter sur de multiples domaines. Au-dela des études sur les
répercussions directes de la dépression maternelle sur le réle parental, les rapports
conjugaux et la maniere dont les enfants s’en tirent dans la vie, de nombreux travaux axés
sur les processus ont examiné, par exemple, la manieére dont la dépression maternelle
influe sur I’interaction meére-enfant ou sur le développement d’un attachement sécurisant
entre la mére et le nourrisson’**. De récentes études sur la dépression maternelle ont
également traité de I’interaction entre le génotype de I’enfant et I’influence du milieu
pour cerner les mécanismes possibles par I’intermédiaire desquels les proches de la mére
dépressive sont touchés®. De plus, des études d’intervention ont mis en lumiére des
traitements efficaces contre la dépression maternelle et ses séquelles®’. Elles ont aussi
permis de comprendre dans leur intégralité¢ les mécanismes par lesquels la dépression
maternelle a une incidence sur les autres membres de la famille. Il importe de souligner
que des études sur la dépression maternelle ont commencé a tenir compte des péres afin
de mieux comprendre tous les processus dynamiques qui agissent simultanément avec la
dépression de la mére™.
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Questions clés pour la recherche

Etant donné la diversité des mécanismes et des modérateurs qui contribuent a engendrer
des répercussions vari¢es chez les enfants exposés a la dépression maternelle, il est de
plus en plus important que la recherche fasse intervenir plusieurs niveaux d’analyse pour
comprendre les effets de cette dépression chez les enfants®. Une telle approche devrait
tenir compte de facteurs psychologiques, neurobiologiques, génétiques et contextuels.
Comme le taux de comorbidité entre la dépression maternelle et d’autres troubles
mentaux est élevé, des efforts accrus doivent étre déployés pour comprendre 1’influence
de ce phénoméne chez les enfants de meres dépressives. En outre, des modeles
d’intervention et des méthodes permettant d’en évaluer 1’efficacité doivent étre élaborés
en fonction des disparités entre les populations sur les plans économique, racial et
ethnique. Il faut également examiner les relations complexes qui interviennent entre les
divers systémes du milieu environnant (individuel, familial, scolaire, communautaire) et
qui contribuent a I’adaptation ou aux difficultés d’adaptation chez les enfants de meres
dépressives.

Résultats récents de la recherche

De plus en plus, la recherche sur la dépression maternelle tient compte de 1’influence
paternelle sur les conséquences du trouble en question. Etant donné le peu de recherches
cliniques a s’étre penchées sur les péres’, la prise en considération de cette facette
permettrait de brosser un tableau plus complet de la maniére dont la dépression
maternelle influe sur le systéme familial. Des recherches méta-analytiques sur la
psychopathologie des meéres par rapport a celle des peres indiquent que la dépression
maternelle serait plus étroitement liée a des problémes d’intériorisation chez I’enfant, et
non d’extériorisation, que lorsque ce sont les péres qui souffrent de dépression®'. De plus,
lorsque le pére présente une psychopathologie, la dépression maternelle est liée de fagon
significative a des problémes comportementaux d’intériorisation et d’extériorisation chez
le jeune enfant”. A I’inverse, I’engagement du pére au cours de la petite enfance
atténuerait la relation entre la dépression maternelle et le comportement d’intériorisation
chez ’enfant’®.

De récentes études ont examiné les mécanismes par lesquels la dépression maternelle
touche les proches. En tenant compte de la relation d’attachement fondamentale qui
existe entre le jeune enfant et la personne qui lui prodigue des soins, les données
indiquent que I’attachement sécurisant modifie 1égérement le rapport entre les symptdmes
dépressifs et les représentations parentales négatives™ . En outre, la dépression maternelle
atténuerait le lien entre I’attachement non sécurisant et les effets des programmes a
domicile & I’intention des méres et des jeunes enfants a risque™”.

D’autres récentes études ont aussi démontré les conséquences possibles de la dépression
maternelle sur le comportement de I’enfant. Il a été constaté que ’atténuation de la
dépression maternelle a la suite d’une intervention entrainait une amélioration des
problémes comportementaux d’intériorisation et d’extériorisation chez I’enfant, en tenant
compte des effets médiateurs probables découlant d’un réle parental positif®’. D’autres
¢tudes encore plus récentes ont également révélé les effets transactionnels de la
dépression maternelle, notamment le refus d’obéir des jeunes enfants comme prédicteur
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fiable de la dépression maternelle, auparavant liée au comportement antisocial pendant
’adolescence™. En outre, il a ét¢ montré que la dépression maternelle influe sur la
physiologie de I’enfant™.

Lacunes de la recherche

En dépit des progrés réalisés au cours des derniéres années en ce qui a trait a la
compréhension des mécanismes et des processus par lesquels la dépression maternelle a
une incidence sur les enfants, il reste de nombreuses lacunes a combler. Plus précisément,
il faut mener des études axées sur la théorie et le développement qui tiennent compte de
la difficulté¢ de saisir les processus par lesquels la dépression maternelle retentit sur les
enfants. Plus particuliérement, 1’adoption d’approches fondées sur divers niveaux
d’analyse permettrait de brosser un tableau plus complet du développement des enfants
de méres dépressives”. Le recours a des méthodes de génétique moléculaire, a des
techniques de neuroimagerie et a des paradigmes de réactivité au stress, combiné a
I’utilisation de variables psychologiques, approfondirait également notre compréhension
de I’accroissement des risques et de la résilience chez les enfants de meres dépressives.
L’intégration de telles approches dans la conception et I’évaluation des interventions de
prévention est particulierement cruciale, parce que ces méthodes vont non seulement
nous aider & mieux cerner les mécanismes d’intervention efficaces, mais également a

mettre en lumicre les modeles théoriques liés a des répercussions saines ou
. 46,4
pathologiques*®*.

Conclusions

En résumé, la dépression maternelle représente un lourd fardeau, non seulement pour la
personne qui en souffre, mais également pour ses proches et la société dans son
ensemble. Les études actuelles sur le sujet ont élargi leur portée et examinent non plus
uniquement les principales répercussions de la dépression maternelle, mais également
I’incidence de celle-ci sur la sphére familiale dans son ensemble. Les ¢études
d’intervention ont montré que la dépression des méres pouvait étre traitée de fagon
efficace et que ses effets néfastes sur les proches de la personne atteinte, notamment sur
ses enfants, pouvaient étre atténués, méme renversés. A P’heure actuelle, des méthodes de
recherche encore plus ¢laborées sont employées pour examiner la relation entre la
vulnérabilit¢ de la mere a la dépression et le milieu au sens large, I’influence de la
dépression maternelle sur la neurophysiologie de la mére et sur celle de I’enfant et la
résilience des proches, en particulier celle des enfants, face a la dépression de la mére.
Compte tenu de la probabilité croissante que les méres fassent une dépression et de la
stigmatisation dont elles peuvent étre victimes si elles souffrent d’un tel trouble, des
études sur le sentiment de stigmatisation des meéres et leur accessibilité aux traitements
sont essentielles.

Implications pour les parents, les services et la politique

Toutes les études soulignent les effets pernicieux que peut engendrer la dépression
maternelle tant chez la personne qui en souffre que chez les enfants et les proches ainsi
que pour la société dans son ensemble. C’est pourquoi il est essentiel de se pencher sur la
stigmatisation qui empéche les femmes de recevoir un diagnostic et des services de santé
mentale lorsque la présence d’un trouble dépressif est confirmée*®. Souvent, la dépression
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est dépistée dans des établissements de soins primaires. Il est donc essentiel que les
praticiens reconnaissent la gravité du probléme et le traitent. Or, trop souvent, lorsque
traitement il y a, le contexte global dans lequel s’inscrit la patiente n’est pas pris en
compte et il est rare que les autres membres de la famille y prennent part. Des études ont
montré que le seul traitement de la dépression maternelle ne suffit pas a empécher les
effets négatifs chez les enfants®, ce qui est particuliérement troublant étant donné que des
stratégies de prévention efficaces existent™ **. Compte tenu des nombreuses recherches
qui ont mis en lumiére le rdle que jouent les rapports parents-enfants dans le
développement de I’enfant, 1’évaluation des habiletés parentales et le recours a des
interventions ciblées en fonction du niveau de développement de I’enfant pourraient
constituer un moyen particulicrement efficace d’atténuer les effets négatifs liés a la
dépression maternelle. Enfin, les décideurs politiques et les compagnies d’assurance
doivent reconnaitre qu’il est avantageux de faire des efforts de prévention aupres des
enfants de meres dépressives avant que ceux-ci ne souffrent d’un trouble mental pouvant
faire 1’objet d’un diagnostic.
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