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Depuis sa création en 1982, la Fondation Mustela a pour mission « dôencourager les travaux de 
recherche ou les projets sur le d®veloppement de lôenfant et la parentalit®, partout dans le 
monde ». Cette mission est rest®e la sienne depuis lors, mais ses modes dôintervention se sont 
diversifiés. 

Ainsi, la Fondation Mustela soutient toujours la recherche par lôoctroi de Bourses Universitaires
à des étudiants ou chercheurs confirmés : au total, plus dôune centaine dans les domaines de la 
psychologie, la sociologie, la psychiatrie, la p®diatrie, lôhistoire et, depuis 2012, la maµeutique. 

La Fondation Mustela accompagne également de nombreux projets de terrain , gr©ce ¨ lôoctroi 
du Prix annuel de P®diatrie Sociale et au soutien apport® ¨ des associations dôaide ¨ lôenfance, 
voire ¨ des institutions telles que, cette ann®e, la Cit® des sciences et de lôindustrie. 

La Fondation Mustela agit aussi en faveur de la prévention en santé publique : édition et 
diffusion de supports dôinformation en pu®riculture, obst®trique et p®diatrie; publication de 
guides papier et interactifs, consultables en ligne.

Enfin, la Fondation Mustela est résolument engagée ¨ lô®trangerpar lôoctroi dôune aide 
dôurgence annuelle et des actions men®es ¨ lôinitiative des filiales des Laboratoires Expanscience. 

La Fondation Mustela est plac®e sous lô®gide de la Fondation de France.
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Le rôle clé des comités scientifiques 

Les trois comités Recherche, Pédiatrie Sociale et Maïeutique réunissent des professionnels de la 
petite enfance exerçant une activité hospitalière ou libérale. Rouage essentiel du fonctionnement 
de la Fondation Mustela, ces comités désignent les lauréats des Bourses de Recherche, du Prix de 
Pédiatrie Sociale en France et du Prix de Maïeutique en Europe. 

Ils sont composés de pédiatres, pédopsychiatres, psychologues, psychanalystes, puéricultrices, 
sages - femmes et parfois de représentants de sciences sociales. Responsable du programme 
Enfance à la Fondation de France, Anne -Marie Bouvier est également un membre actif de ces 
comités.

La liste compl¯te de leurs membres, ainsi quôune br¯ve biographie de chacun dôeux, sont 
disponibles sur le site Internet de la Fondation Mustela. 

De la grossesse ¨ lôenfance 

Pr®paration ¨ lôarriv®e dôun enfant, suites dôun accouchement difficile, sommeil du nourrisson ïet 
donc des parents ï, autorité parentale : cette année encore, les thématiques des recherches 
prim®es et des projets retenus embrassent un large ®ventail allant de la grossesse ¨ lôenfance. 
Ils sôinscrivent ainsi pleinement dans la mission de la Fondation Mustela. 

La Fondation Mustela en 2017, côest :

3 Bourses de Recherche pour une valeur cumulée de 12 000 euros
5 Prix de Maïeutique de 27 500 euros en Europe
1 Prix de Recherche Action de 8 000 euros
1 Prix de Pédiatrie Sociale de 10 000 euros
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En 2017, trois Bourses de Recherche, un prix de Recherche Action et deux Prix de Maïeutique (en France) ont 
été attribués pour un montant total de 30 000 euros. 

Recherche et Recherche - Action : quatre lauréats 2017 ont reçu des bourses pour une valeur totale de 
20 000 euros.

Enfant en Alg®rie pendant la guerre dôind®pendance (1954- 1962) -
Lydia Hadj - Ahmed (5 000 ú) 

Agr®g®e dôhistoire et ®tudiante ¨ lô£cole Normale Sup®rieure, Lydia Hadj - Ahmed a 
consacré son mémoire de Master 2 au quotidien des civils dans deux villages de Grande -
Kabylie pendant la guerre dôAlg®rie, la ç guerre dôind®pendance è. Elle souhaite poursuivre 
ce travail ¨ lôuniversit® de Rouen en consacrant sa th¯se au v®cu des enfants durant la 
guerre, gr©ce ¨ un recueil dôentretiens oraux ¨ mener assez rapidement, les t®moins 
directs de la guerre sô®teignant peu ¨ peu. 

Son travail sera organis® autour de trois probl®matiques. La compr®hension de ce quôest un 
enfant ç musulman è dans lôAlg®rie coloniale des ann®es 1950, tout dôabord : son identit® 
« indigène » est -elle comparable à celle de ses parents ? Le vécu concret de la guerre par 
les enfants, ensuite : quelle part y ont - ils pris, quelle était la situation des enfants dans des 
familles aux pères ou aux frères absents ? Et enfin, la représentation de la guerre par les 
enfants : en quoi diffère - t-elle de celle de leurs aînés ? Varie - t-elle selon le sexe ? 

Son objectif est de « renouveler lôhistoriographie de lôenfance en guerre », une discipline 
apparue dans les ann®es 1990, en se plaant du point de vue de lôenfant lui-même et de la 
spécificité de son regard, et ce, sur un terrain peu exploré ïcelui des colonies. Cela 
implique notamment de sôint®resser aux strat®gies dôadaptation des enfants, consid®r®s 
« comme des acteurs à part entière et non simplement comme des victimes passives ». 
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Apprendre à se souvenir - Antoine Bouyeure (3 500 ú) 

Côest au sein dôune unit® de recherche localis®e ¨ NeuroSpin , au CEA de Saclay (Essonne), la 
NeuroImagerie Applicative Clinique et Translationnelle (UNIACT), quôAntoine Bouyeure débute 
sa thèse. Elle est consacrée aux relations entre les grandes périodes développementales 
de la mémoire épisodique ïla forme de mémoire qui permet de se souvenir de faits ou 
dô®v®nements pass®s ïet la maturation anatomique et fonctionnelle des zones cérébrales 
impliquées dans le développement des capacités mnésiques. Il mobilisera pour cela des outils 
propres à plusieurs disciplines, neuropsychologie et neurosciences cognitives notamment. 

Le d®veloppement de la m®moire ®pisodique suit trois grandes phases. Lôamn®sie infantile (2-4 
ans), tout dôabord, qui d®signe la disparition ult®rieure des souvenirs form®s avant ces ©ges- là. 
Lôamn®sie de lôenfance (4-10 ans), ensuite, côest-à-dire lôoubli relatif des souvenirs form®s durant 
cette ®poque. Et lô®mergence puis la maturation de la m®moire ®pisodique, ¨ partir de 7 ans et 
jusquô¨ la fin de lôadolescence. 

Les bases neurales de ces amnésies demeurent mal connues, sans doute parce que soumettre de 
très jeunes enfants à des examens de neuro -imagerie reste compliqu®, m°me dans le cadre dôun 
projet de recherche. Or Antoine Bouyeure possède déjà une expérience dans ce domaine et 
b®n®ficie de lôacc¯s ¨ un scanner de pointe, ¨ NeuroSpin . Il pourra donc associer, pour sa 
recherche, des donn®es dôIRM anatomique et dôIRM fonctionnelle de repos, outre des mesures 
comportementales des compétences en mémoire épisodique des jeunes enfants.
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Impact de lôh®morragie du post- partum Marie Courtaux (3 500 ú)

Psychologue clinicienne, r®alise une th¯se ¨ lôuniversit® Paris-Descartes, intitulée 
« donner la vie et risquer la mort : impact de lôh®morragie du post- partum (HPP) sur le 
devenir mère ». 

Principale cause de mortalit® maternelle (16%), lôHPP est aussi la plus ®vitable (80%). En 
France, selon lôInserm, se produit 1,6 d®c¯s maternel pour 100 000 naissances vivantes, soit 13 
femmes décédées par an. Cette complication obstétricale reste redoutée par les équipes 
soignantes, car sa survenue est soudaine et, la plupart du temps, inattendue. Au -delà du risque 
de mortalit® maternelle, il existe aussi un risque dôhyst®rectomie qui condamne la fertilit® de la 
femme.

Il existe pourtant peu dô®tudes sur le sujet. Or, lors dôune recherche quantitative portant sur 
lôimpact psychologique de lôh®morragie de la d®livrance sur les femmes, leurs conjoints et la 
relation parents -enfant, la psychologue Christelle Gosme ïégalement soutenue, en 2009, par la 
Fondation Mustela ïa réalisé, en 2011 -2012, des entretiens semi -directifs qui sont demeurés 
inexploit®s. Lôid®e de Marie Courtaux est de revoir ces femmes six ans apr¯s lôaccouchement 
pour un nouvel entretien et de proposer ainsi une ®tude longitudinale du v®cu de lôHPP ï
angoisse de mort, séparation précoce avec le bébé ïainsi que ses conséquences sur le devenir 
mère. 

Cette étude vise également à sensibiliser les milieux médical et de la recherche aux 
cons®quences de cet ®v®nement obst®trical, afin dôam®liorer le suivi des patientes et de leurs 
familles et, le cas échéant, de proposer des formations professionnelles adaptées.
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Recherche -action : ®valuation de lôaccueil familial - Séverine Euillet 
(8 000 ú)

ç Soutenir les pratiques professionnelles dô®valuation en accueil familial : pourquoi et 
comment faire participer les enfants et les parents ? è Tel est lôintitul® du projet laur®at de 
recherche -action, décerné à une équipe associant trois chercheuses ( Séverine Euillet, Claire 
Ganne, Amélie Turlais ) en sciences de lô®ducation de lôuniversit® Paris-Nanterre et des 
professionnelles de lôAssociation nationale des placements familiaux (Bénédicte Aubert, 
Claire Turbiaux , Annette Carel ). 

De plus en plus dôenfants souffrent de lôinstabilit® de leurs dispositifs dôaccueil ïretours en 
famille apr¯s de nouveaux placements, changements de lieux dôaccueil ïmais ce phénomène 
ne sôaccompagne dôaucun support, ni dôaucun rep¯re concret donn®s aux professionnels. 
Certes, la loi prévoit une évaluation régulière de la situation des enfants placés, mais dans les 
faits, la participation des parents et des enfants ¨ lô®valuation se heurte ¨ de multiples 
obstacles (organisation institutionnelle, repr®sentations des professionnelsé). Or lôenjeu est de 
taille, puisque cette évaluation constitue un préalable aux décisions de maintien ou de levée 
de placements, avec dôimportantes cons®quences sur le destin des enfants. 

Lôobjectif de cette recherche-action est donc de soutenir les démarches permettant de faire 
participer les parents ïet les enfants ï¨ lô®valuation des conditions dôaccueil. Elle sera men®e 
dans trois services dôaccueil familial aux caract®ristiques bien diff®rentes par le public accueilli, 
et qui mettent en îuvre des modalit®s dôaccueil innovantes : groupes de r®flexion de 
professionnels, entretiens individuels et collectifs, r®unionsé ê lôissue de ce travail, des fiches-
rep¯res permettront dôen diffuser les fruits aupr¯s dôautres services dôaccueil. 
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2.2 Prix de Maïeutique : cinq lauréates 2017

En France, deux laur®ates ont ®t® r®compens®es par un prix dôune valeur de 5 000 euros chacun. 

Pratique de la césarienne - Clémence Schantz (5 000 ú)

Sage - femme et docteure en sociologie, Clémence Schantz effectue une recherche sur les déterminants 
sociodémographiques de la césarienne en France ïqui se situait à 20% en 2016 dans notre pays.

Lôaugmentation du taux de c®sarienne depuis les ann®es 1980 est le fruit de facteurs divers : lôoffre 
m®dicale, lô®mergence dôune demande par les femmes elles-m°mes, lôinfluence des m®dias, lôorganisation du 
syst¯me de soins, lô®l®vation de lô©ge moyen des accouch®esé Mais elle reste en partie mal comprise. 

Chercheure au Ceped (Centre population et développement, unité mixte université Paris -Descartes/IRD), 
Clémence Schantz souhaite comprendre les facteurs socioculturels, démographiques, épidémiologiques et 
obst®tricaux en jeu dans la pratique de la c®sarienne. Elle se fixe ensuite pour objectif dôinformer les 
responsables de services et les responsables politiques des résultats de sa recherche, afin de faciliter des 
interventions auprès des professionnels de santé. 

Elle conduira ses travaux dans trois maternit®s : lôInstitut Mutualiste de Montsouris ¨ Paris, lôh¹pital 
intercommunal de Poissy et la maternité de Sallanches, en Haute -Savoie. Elle sera aidée par plusieurs 
étudiantes de lô®cole de sages-femmes de lôh¹pital Foch. 

La méthodologie retenue est mixte : à la fois quantitative et qualitative. Les entretiens semi -directifs sont 
réalisés auprès des soignants (sages - femmes et gynécologues obstétriciens) et auprès des femmes ; ce 
volet sera complété de questionnaires soumis aux femmes enceintes, puis accouch®es (mise en place dôune 
cohorte). Le 15 décembre 2017, un colloque international réunissant des chercheurs en sciences médicales 
et en sciences sociales permettra de présenter les premiers résultats de cette étude.
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Position maternelle ¨ lôaccouchement - Géraldine Meunier (5000 ú)

Dans le cadre de son Master 2 de Sant® Publique ¨ lôInserm, la sage- femme Géraldine 
Meunier sôint®resse aux d®terminants et ¨ lôimpact sur les issues p®rinatales de la 
position maternelle ¨ lôaccouchement. 

Le décubitus dorsal ïla femme étant allongée sur le dos en position horizontale ïreste très 
largement utilis® en France comme ailleurs, m°me sôil est de plus en plus remis en cause au 
profit de positions alternatives, verticales et latérales. Dans le monde, certaines sociétés 
savantes, comme le Collège américain des obstétriciens et des gynécologues, se prononcent 
dôailleurs en faveur de ces derni¯res. En France, des recommandations relatives ¨ 
lôaccouchement physiologique sont en cours de r®daction par la Haute Autorit® de Sant®, mais 
ses conclusions ne sont pas encore connues. En outre, les études réalisées à ce jour ne 
permettent pas de trancher clairement, du point de vue médical (hémorragie du post -partum, 
®pisiotomie, extractions instrumentalesé), en faveur de telle ou telle position, notamment chez 
les femmes sous péridurale ïqui représentent plus de 75% des accouchements dans notre 
pays. 

Pour pallier le manque de donn®es sur lôeffet de la position dôaccouchement, Géraldine
Meunier se donne un double objectif : identifier les caractéristiques maternelles (âge, parité, 
nationalit®é), obst®triques (terme, modalit®s de d®but du travailé) et des maternit®s (type 
dô®tablissementé) associ®es ¨ la position adopt®e au d®but de lôaccouchement et ®tudier 
lôimpact de la position maternelle sur les issues maternelles et n®onatales. Les deux hypoth¯ses 
quôelle souhaite ®prouver sont, dôune part, que le choix de la position rel¯ve davantage de la 
maternit® que de la femme, et dôautre part, que cette position pourrait avoir des cons®quences 
sur le devenir maternel et néonatal.
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Trois Prix de Maïeutique sont désormais décernés en Europe sur le modèle du prix français, afin de 
soutenir la recherche dans le domaine de la santé périnatale : en Espagne (4 500 euros), en Belgique 
(8 000 euros) et en Pologne (5 000 euros). 

En Espagne , côest Rocío Lira Raggio, de lôh¹pital de S®ville, qui a remport® un prix dôune valeur de 
6 000 euros pour sa recherche consacr®e ¨ la comparaison, dans lôinitiation de lôallaitement maternel, 
entre les femmes soumises ¨ une c®sarienne dôurgence et celles ayant v®cu une c®sarienne 
programmée. 

Dans ce pays, seuls 28,5% des enfants de six mois sont nourris exclusivement au sein ïun chiffre bien 
®loign® du seuil de 50% recommand® par lôOrganisation mondiale de la Sant®. Quant au pourcentage de 
césariennes, il représente plus de 26% des accouchements. Or, relève Rocío Lira Raggio , « la césarienne 
constitue le facteur de risque le plus important pesant sur lôinitiation de lôallaitement » (en revanche, une 
fois quôil est d®but®, le taux dôallaitement est identique ¨ six mois quel que soit le mode 
dôaccouchement). Par ailleurs, la diff®rence entre c®sariennes dôurgence et programm®es, dans le v®cu 
des femmes et dans leur rapport ¨ lôallaitement, est mal connu. 

Rocío Lira Raggio veut donc décrire leur situation, identifier leurs besoins ainsi que leur appréciation de 
lôappui apport® par les professionnels de sant®. Cette ®tude qualitative permettra dôam®liorer 
lôaccompagnement des femmes ayant accouch® par c®sarienne, notamment pour faciliter les d®buts de 
lôallaitement maternel.  

Quant aux lauréats belges et polonaises, ils seront connues en fin dôann®e. 
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Mieux accompagner les enfants suivis dans le service de soins de suite et réadaptation (SSR) de Ty
Yann (fondation Ildys , Brest), gr©ce ¨ une peluche interactive de phoque, tel est lôobjet du projet 
lauréat du Prix de Pédiatrie Sociale 2017, attribué à la pédiatre France Heller et à son équipe. 

Robot th®rapeutique dot® dôune intelligence artificielle et utilis® dans les ateliers collectifs comme 
dans les relations bilatérales, « Paro è a ®t® conu, ¨ lôorigine, en 1993, pour les personnes 
atteintes de la maladie dôAlzheimer. Commercialis® au Japon d¯s 2005, puis aux £tats-Unis en 
2009, il est arriv® en France en 2014 et est employ® aujourdôhui dans une cinquantaine 
dô®tablissements. Ses bienfaits ont ®t® test®s avec succ¯s aupr¯s des personnes ©g®es. 

Robot thérapeutique pour enfants ïFrance Heller (10 000 ú)

France Heller souhaite, elle, tester son efficacité auprès des petits patients accueillis au SSR 
de Ty Yann : 40 à 60 enfants chaque jour, âgés de quelques jours à 18 ans et hospitalisés suite 
à un accident, une maladie chronique grave, une maladie orthopédique, voire en soins palliatifs. 
Une journée de « découverte » de Paro organisée au SSR a permis de constater des premières 
réactions très positives : « grande curiosité, rires et sourires, câlins, bruits répondant à ceux 
émis par Paro, suivi des yeux... », souligne France Heller. 

Son objectif est, grâce à Paro , de distraire lôenfant dôune douleur ou dôun stress, possibles 
lors de soins invasifs ou de bilans difficiles ; de r®duire lôangoisse v®cue lors dôhospitalisations 
prolong®es, voire d®finitives ; de favoriser la communication entre lôenfant et le personnel 
soignant ; de maintenir la motivation des enfants ¨ se remettre de lô®v®nement qui les a 
conduits ¨ lôhospitalisation. 

Potentiellement, quelques 500 enfants pourraient bénéficier de la présence de Paro chaque 
ann®e ; ç lôintervention è du petit phoque sera naturellement conditionn®e par lô©ge et les 
envies de lôenfant, ainsi que les contraintes du service. 

Dans un premier temps, lô®valuation des effets de Paro sera effectu®e gr©ce ¨ des fiches 
destinées aux Ehpad , et adaptées au SSR de Ty Yann, ainsi que des ®chelles dô®valuation de la 
douleur, de la qualité de vie et de la communication. Dans un second temps, à partir de 2019, 
lô®quipe souhaite d®velopper un v®ritable projet de recherche scientifique autour de Paro. ê 
terme, un second phoque th®rapeutique pourrait °tre utilis® dans dôautres services de la 
fondation Ildys . 
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