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Sommaire
Les enfants présentant un trouble du spectre de I’autisme (TSA) sont I’'une des clienteles
des enfants ayant des besoins particuliers a se retrouver en service de garde éducatif a
I’enfance (SGEE), notamment dans les centres de la petite enfance (CPE). Des éducatrices
accueillant ces enfants dans leur groupe tendent vers des pratiques inclusives et sont
confrontées a certains défis. Pour répondre a ces derniers, le sentiment d’auto-efficacité
semble constituer une piste prometteuse. La présente recherche vise a explorer le senti-
ment d’auto-efficacité des éducatrices accueillant des enfants présentant un TSA. Trois
variables sont mises en relation avec le sentiment d’auto-efficacité des éducatrices :
I’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE (défini par trois composantes :
les perceptions des conditions de la mise en ceuvre de I’inclusion, les actions pour soutenir
I'accueil des enfants et les attitudes de I’éducatrice a I’égard de I’inclusion), I’expérience
professionnelle (en regard des pratiques inclusives et aupres d’enfants présentant un TSA)
et la formation (initiale et continue). La réalisation de cette étude quantitative s’est faite a
partir de questionnaires mis en ligne soumis aux participants. Ces questionnaires ont
permis d’établir un portrait exploratoire des perceptions des éducatrices en lien avec les
questionnaires de la recherche et d’établir des relations entre les différentes variables.
Globalement, les résultats de la recherche montrent des liens positifs entre le sentiment
d’auto-efficacité et les trois composantes du questionnaire sur I’accueil des enfants ayant
des besoins particuliers en CPE, ainsi que des liens négatifs entre le sentiment d’auto-
efficacité et I’expérience professionnelle aupres d’enfants présentant un TSA. Toutefois,

aucune relation n’a été établie entre le sentiment d’auto-efficacité et la formation des
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éducatrices. A la lumiére des résultats obtenus, il a été possible de constater que les
éducatrices expriment un plus haut niveau de sentiment d’auto-efficacité lorsque leurs
attitudes a I’égard de I’inclusion sont positives, qu’elles mettent en place des actions pour
soutenir I’accueil des enfants et qu’elles pergoivent que les conditions de mise en ceuvre
de I’inclusion sont présentes dans leur milieu de travail. De plus, les résultats remettent en
question I’influence de la formation des éducatrices, qu’elle soit initiale ou continue, sur
leur sentiment d’auto-efficacité. De ce point de vue, 1l semble donc pertinent de travailler
sur le sentiment d’auto-efficacit¢ des éducatrices pour améliorer leurs pratiques
éducatives. De plus, il est opportun de s’interroger sur le contenu et la qualité¢ des

formations recues chez les éducatrices.
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Introduction



Depuis plus de 30 ans, le Québec s’est doté d’un systéme de services de garde éduca-
tifs a "enfance (SGEE) qui accuellle les enfants d4gés de 0 a 5 ans. Certaines de ces instal-
lations cherchent a incarner des principes qui tendent vers la philosophie inclusive et
accueillent des enfants ayant des besoins particuliers, dont ceux présentant un trouble du
spectre de I’autisme (TSA). L accueil de ces enfants peut représenter un défi pour les
éducatrices' qui doivent composer avec leurs différents besoins et particularités. A cet
effet, les écrits scientifiques mettent en ¢vidence qu’un haut niveau de sentiment d’auto-
efficacite¢ (Perren, Herrmann, Iljuschin, Frei, Komer et Sticca, 2017) et une formation
pertinente (Fukkink et Lont, 2007; Mulvihill, Shearer et Lee Van Horn, 2002) sont des
facteurs associés a la mise en place de meilleures pratiques éducatives pour les enfants.
Plus particulierement, une formation spécifique sur les pratiques inclusives améliorerait
non seculement les attitudes, mais €galement le sentiment d’auto-efficacit¢ (Perren et al.,
2017). Selon ces auteurs, ce sentiment d’auto-efficacité serait un des facteurs dans
I’explication des comportements individuels de I’éducatrice et de ses pratiques éducatives.
En effet, plus les éducatrices ont des connaissances spécifiques, plus elles expriment un
haut niveau de sentiment d’auto-efficacité et plus elles mettent en place de meilleures
pratiques éducatives (Perren et al., 2017). Actuellement, peu de chercheurs, notamment
en contexte québécois, en ont fait leur objet d’étude en lien avec les enfants présentant un

TSA dans les centres de la petite enfance (CPE).

' Pour alléger le texte, 'emploi du téminin a été favorisé. Cette décision s’ appuie sur le fait que selon le
type de services de garde éducatifs a I'enfance, le pourcentage du personnel éducateur féminin varie de
97,6 % 4 99,1 % (Gouvernement du Québec, 2015).



Cette recherche vise, d’une part, a documenter le sentiment d’auto-efficacité, la
formation ainsi que certaines pratiques et croyances liées a I’accueil des enfants ayant des
besoins particuliers en CPE, plus particulieérement ceux présentant un TSA, et d’autre part,
elle vise a explorer les différentes relations entre le sentiment d’auto-efficacité et les
variables de la formation et de I’expérience professionnelle des éducatrices et de I’accueil
des enfants présentant un TSA. Afin de répondre aux différents objectifs de I’étude, un
questionnaire comportant des questions de nature sociodémographique sur la formation,
’expérience professionnelle et I’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE
a été mis en ligne et était accessible aux éducatrices répondant aux criteres de sélection.
De plus, ces dernieres devaient répondre a un questionnaire sur leur sentiment d’auto-
efficacité. Les données recueillies présentent la perception des éducatrices participant a la

recherche.

Le premier chapitre expose la problématique. Un état des connaissances du TSA ala
petite enfance est abordé, suivi de différents défis qui lui sont associés. Ensuite, I’impor-
tance du role des CPE et la situation de I’inclusion en petite enfance, incluant certains
effets et des obstacles, sont présentées. Cette partie du chapitre €énonce aussi un état des
connaissances sur le role du sentiment d’auto-efticacité retrouvé chez les éducatrices ainsi
que les manques et les besoins liés a leurs formations. Pour conclure la problématique, la

question de recherche qui en découle est formulée.



Le deuxie¢me chapitre, le cadre de référence, permet de définir les principaux concepts
et variables de la recherche. Les termes « trouble du spectre de [’autisme », « inclusion »,
« sentiment d’auto-efficacité » et « formation » sont abordés. La présentation des objectifs

vient conclure ce chapitre.

Pour ce qui est du troisiéme chapitre, 1l explique la méthodologie utilisée afin de
répondre a la question de recherche. Le devis de recherche, la démarche d’échantillon-
nage, les participants, les mesures ainsi que le traitement et I’analyse des données y sont

décrits.

Les résultats de la recherche issus de la collecte de données sont présentés au

quatrieme chapitre.

Pour terminer ce mémoire, le chapitre cing présente la discussion. Différents liens
entre les résultats obtenus et la littérature scientifiques sont établis. Egalement, les
principales constatations sont mises de 1'avant. Les forces et les limites, les

recommandations ainsi que des pistes de réflexion y sont proposées.



Chapitre 1
Problématique



La problématique exposée dans ce chapitre est issue de la préoccupation de 1’accueil
des enfants ayant des besoins particuliers, notamment les enfants ayant un TSA. D’abord,
les caractéristiques et défis des enfants ayant un TSA sont présentés, suivis de I’impor-
tance du role des CPE dans leur développement. Ensuite, les effets et les obstacles de
’inclusion sont abordés pour ouvrir sur un présumé facilitateur a I’inclusion : le sentiment
d’auto-efficacité des éducatrices. Pour terminer, la question de recherche qui en découle

est précisée.

1.1 Les enfants présentant un trouble du spectre de I’autisme et les défis qu’ils
vivent

En milieu scolaire, parmi les enfants ayant des besoins particuliers, le trouble du
spectre de 1’autisme (TSA) est la catégorie la plus prévalente (Noiseux, 2014). Cette
prévalence est passée de 10,9/10 000 en 1997 a 122,6/10 000 en 2014 pour les jeunes de
4 4 17 ans (Ministére de [’Education, du Loisir et du Sport [MELS]. 2016). Plus particu-
licrement, entre 2010-2011 et 2014-2015, il y a eu une augmentation de 29 % d’enfants
présentant un TSA au préscolaire (MELS, 2016). Il semble donc que le diagnostic du TSA
soit de plus en plus précoce (Sacrey et al., 2018). A cet effet, le taux de nouveaux cas
d’enfants présentant un TSA est plus élevé chez les enfants de 1 a 4 ans que chez les
enfants plus agés (Noiseux, 2018). Comme le mentionne Noiseux (2018), « pres de 75 %
de nouveaux cas de TSA sont agés de 1 a 9 ans » (p. 1). Cappe, Smock et Boujut (2016)
constatent que les comportements inhabituels et stéréotypés des enfants présentant un
TSA peuvent rendre leur scolarisation plus difficile, ce qui nécessite certaines

modifications de I’environnement et des pratiques d’enseignement.



Les principales difficultés rencontrées par ces enfants sont sur le plan des interactions
sociales (p. ex., difficulté a établir une relation sociale), du langage autant expressif que
réceptif (p. ex., absence de langage) et des comportements et activités (p. ex., comporte-
ment stéréotypé, intérét particulier) (American Psychiatric Association [APA], 2013;
Cappe et al., 2016). Les difficultés de communication sociale apparaissent avant I’dge de
2 ans (Wetherby, Watt, Morgan et Shurnway, 2007) et sont universelles, et ce, indépen-
damment du niveau de fonctionnement de I’enfant et de son age (Tager-Flusberg, Joseph
et Folstein, 2001). Au Canada, Poirier et Abouzeid (2015) ont dressé le portrait global des
personnes présentant un TSA et ils soulignent aussi la difficulté dans les interactions

sociales, ¢’est-a-dire entre les enfants présentant un TSA et leurs pairs.

Les difficultés de communication peuvent se manifester de différentes fagons. Par
exemple, la communication peut étre non verbale ou verbale, mais sans pertinence, le
discours peut étre dénué de sens ou répétitif, sinon, il peut étre cohérent, mais sans aucune
intention de communiquer (Maurice, 2006). La pauvreté de la compréhension des expres-
sions est une autre difficulté rencontrée qui limite I’interaction entre 1’enfant présentant
un TSA et ses pairs sur le plan émotionnel (Rogers et Dawson, 2010). De plus, au fur et a
mesure que 1’intérét social se développe, la communication demeure souvent maladroite
et les difficultés persistent lors de I’échange (Prud’homme, 2010). Compte tenu des diffi-
cultés marquées sur le plan social, la qualité et I’ouverture des structures éducatives dans

lesquelles ces enfants évoluent sont d’une grande importance.



1.2 L’importance des centres de la petite enfance

Le programme éducatif Accueillir la petite enfance (Gouvernement du Québec, 2019)
souléve des objectifs prioritaires a satisfaire au cours de la petite enfance (0-5 ans), dont
le bien-étre de I’enfant et son développement global harmonieux. De plus, les SGEE, dont
les CPE, constituent souvent le premier lieu d’intégration sociale des enfants (Conseil de
la famille et de ’enfance, 2003) et c’est dans ces milieux que I'enfant se prépare a devenir
un membre de sa communauté (Odom, 2002, cit¢ dans Dionne, Julien-Gauthier et
Rousseau, 2006). Les CPE étant I’'un des milieux des SGEE jouent donc un réle important
en favorisant le développement cognitif, langagier, social, aftectif, physique et moteur des
jeunes enfants, notamment pour les plus vulnérables (Gouvernement du Québec, 2019).
Les opportunités de développement offertes par les CPE sont associées, a long terme, a
une plus grande réussite scolaire et sociale (Center on the Developing Child at Harvard
University, 2010). Pour ce faire, une Loi sur les services de garde éducatifs a [’enfance
(Gouvernement du Québec, 2015) régit les CPE et ceux-ci doivent appliquer le
programme éducatif Accueillir la petite enfance (Gouvernement du Québec, 2019, p. 2),
qui s’est doté d’une triple mission :

1. Assurer le bien-€tre, la santé et la sécurité des jeunes enfants qu’ils accueillent;

2. Offrir un milieu de vie propre a accompagner les jeunes enfants dans leur déve-
loppement global

3. Contribuer a prévenir |’apparition de difficultés li¢es au développement global
des jeunes enfants et favoriser leur inclusion sociale.



Le programme éducatif vise donc a favoriser la qualité¢ éducative, la cohérence des
pratiques éducatives et la continuité entre les interventions €ducatives chez les enfants
(Gouvernement du Québec, 2019). De plus, le programme précise que « les SGEE sont
appelés a favoriser I’inclusion sociale des enfants présentant des besoins particuliers en
leur faisant une place parmi leurs pairs pour leur permettre de se développer en participant
aux activités quotidiennes » (Gouvernement du Québec, 2019, p. 5). En raison du principe
d’égalité des chances (Gouvernement du Québec, 2019), les enfants présentant un TSA
peuvent fréquenter un CPE tout comme les enfants ayant un développement typique.
Drailleurs, certains auteurs (Levy, Kim et Olive, 2006; McGee, Paradis et Feldman, 1993;
Rivard, Terroux et Mercier, 2014) mentionnent que la présence d’enfants ayant un déve-
loppement typique autour de I’enfant présentant un TSA engendre des effets positifs sur

ces derniers.

1.2.1 Le mouvement inclusif dans le contexte des CPE

Dans les années 1970, I’intégration scolaire a fait son apparition dans les établisse-
ments scolaires a travers le Canada afin de répondre aux besoins d’¢léves en difficulté
(AuCoin et Vienneau, 2015). Cette intégration, plus souvent physique, n’a toutefois pas
permis de garantir une intégration pédagogique et sociale pour les €leves ayant des besoins
particuliers (Vienneau, 2006). En effet, le succés de cette intégration est largement
influencé par les efforts de I’enseignant pour favoriser une participation optimale de ces

éleves dans les activités d’apprentissage ainsi qu’au sein du groupe social que représentent
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la classe et I’école. Tout comme le milieu scolaire, les SGEE se sont aussi dotés de poli-
tiques visant I’intégration des enfants ayant des besoins particuliers. Des le début des
années 1980, le Québec a adopté une politique d’intégration des enfants handicapés dans
les services éducatifs. Depuis, ses objectifs ont été revus et poursuivis par le ministére de
la Famille et des Ainés (MFA). Trois objectifs en vigueur composent cette politique
(MFA, 2017, p. 7), soit de :
. Favoriser ['accés et la participation a part entiére des enfants handicapés dans
les services de garde a I’enfance, pour permettre a ces enfants de vivre et de
croitre mieux intégrés a leur communauté et de recevoir les services de garde

dont ils ont besoin;

2. Soutenir les services de garde dans leur responsabilité d’intégrer des enfants
handicapés, et ce, tout en maintenant un service de garde de qualité pour tous;

3. Favoriser la participation des parents dans ]’intégration de leur enfant dans les
services de garde.

De concert avec le MFA, I’Office des personnes handicapées (OPHQ, 1984) a publi¢
un document, A part... égale, qui comporte une politique visant a offrir aux personnes
handicapées des services complets et accessibles dans leurs différentes spheres de vie.
Cette politique, actualisée en 2009 par I’OPHQ dans la perspective de contourner les
écueils du paradigme d’intégration et de réellement favoriser [’apprentissage et la partici-
pation sociale de tous, a permis aux SGEE qut avaient la volonté de mettre en place des
pratiques inclusives de se développer dans la société québécoise. Par exemple, des SGEE
qui mettent en place le modele de « I'inclusion réelle » s’assurent que tous les enfants, y

compris ceux ayant des besoins particuliers, participent a toutes les activités proposées
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par I’éducatrice (Guralnick, 2001; Rafferty, Boettcher et Griffin, 2001; Saint-Pierre,

2004).

Malgré ce mouvement vers I’inclusion, aucune politique gouvernementale propre aux
SGEE ne soutient le mouvement inclusif (Gouvernement du Québec, 2015), ce qui peut
contribuer a expliquer que la majorité des SGEE se situe plutét dans une perspective
d’intégration que d’inclusion (Dionne et al., 2006). Bien que la présence des enfants ayant
des besoins particuliers soit soulignée a I"intérieur du programme éducatif pour les SGEE
(Gouvernement du Québec, 2019), les gestionnaires des SGEE sont quand méme libres
d’accepter ou de refuser ces enfants dans leurs établissements, ce qui a pour conséquence
que certains enfants ayant des besoins particuliers ne fréquentent toujours pas un SGEE

(Point et Desmarais, 2011).

D’une part, la discrimination basée sur le handicap étant interdite selon la Charte des
droits et libertés de la personne du Québec, les SGEE, notamment les CPE, devraient
déployer des efforts raisonnables pour inclure un enfant ayant des besoins particuliers
dans leur établissement (Gouvernement du Québec, 2019). D’autre part, il n’en demeure
pas moins que I’inclusion en CPE est une prémisse importante a |I’inclusion scolaire (Point
et Desmarais, 2011). Les CPE auraient d’ailleurs avantage a tendre vers cette philosophie,
puisque les bienfaits de la pratique inclusive touchent autant les enfants ayant des besoins

particuliers que leurs pairs sans besoins particuliers.
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1.3 Des bénéfices liés a ’inclusion
Les bénéfices associés a I’inclusion dans les SGEE ont ¢été¢ abordés par plusieurs
auteurs depuis les dernieres années (Moreau, 2009; Odom, 2000; Odom et al., 2004,
Rafferty et Griffin, 2005). Les relations positives, la création de liens d’attachement, la
réussite d’apprentissages et le développement de I’autodétermination sont des exemples
de bénéfices que les enfants retirent des pratiques inclusives (Moreau, Maltais et Herry,

2005).

[l a ét¢ montré que le nombre et le niveau d’interactions sociales entre les enfants
avec et sans retard de développement sont plus présents dans les services éducatifs inclu-
sifs a la petite enfance que dans les services de garde spécialisés (Guralnick, 2001; Kwon,
Elicker et Kontos, 2011). En ce qui concerne les enfants présentant un TSA, Point (2013)
amene une nuance sur ces interactions. Non seulement les enfants présentant un TSA
s’engagent dans des interactions sociales avec les pairs en contexte de jeu libre, mais de
plus, le taux d’interaction €tait plus €¢levé comparativement aux milieux spécialisés retrou-
vés dans les recherches précédentes. Les contextes du milieu inclusif et du jeu libre
semblent étre corrélés a ces plus hauts taux d’interaction. Dans 1"étude de Point (2013),
les enfants présentant un TSA avaient un pourcentage de temps moyen en interaction
sociale de 17,7 %, alors que le temps moyen établi par Boyd, Conroy, Asmus et
McKenney (2011) était de 6 %. Autrement, Odom (2000) mentionne que les enfants ayant

des besoins particuliers engagent moins d’interactions sociales avec leurs pairs a dévelop-
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pement typique, et ¢’est I’'une des conclusions les plus souvent répliquées dans la littéra-
ture scientifique (p. ex., Chen, Lin, Justice et Sawyer, 2017; Guralnick, Connor,

Hammond, Gottman et Kinnish, 1996).

Une recherche menée par Rafferty et Griffin (2005) souleve, en plus des bénéfices de
I’inclusion, certains risques pergus par les parents liés a I’inclusion des enfants ayant des
besoins particuliers. L’étude a sondé les perceptions des éducatrices, des parents d’enfants
ayant des besoins particuliers et des parents d’enfants a développement typique. De fagon
générale, les parents et les éducatrices de 1’étude s’accordent pour dire que I’inclusion en
SGEE est bénéfique pour I’ensemble des enfants (Rafferty et Griffin, 2005). Toutefois,
les parents ont souligné quelques inconvénients. Il en résulte qu’il persiste une crainte
envers le manque de qualification des éducatrices afin de répondre aux besoins des enfants
ayant des besoins particuliers et que ces derniers risquent de ne pas bénéficier de |’assis-
tance spécialisée ou de ’attention individualisée a laquelle ils ont droit. Pour les pairs, les
désavantages se réferent aux comportements négatifs ou inhabituels, comme les crises de
colere, que pourrait manifester un enfant ayant des besoins particuliers. Ce dernier aspect
a été considéré autant par les éducatrices que par les parents. Rafferty et Griffin (2005)
suggerent que les parents qui sont les plus préoccupés par les désavantages de I’inclusion
feraient plutot référence au programme du systéme scolaire dans lequel I’enfant transitera

et ou les classes sont plus grandes, plutét qu’au SGEE dans lequel 1’enfant évolue.



D’autres travaux révélent quant a eux que les interventions individualisées combinées
avec les services éducatifs inclusifs a la petite enfance ont des effets positifs sur le
comportement et le développement des enfants ayant des besoins particuliers (Odom,
2000; Odom et al., 2004). Dans leur revue de littérature sur I’inclusion en SGEE, Odom
et al. (2004) rapporte que des gains sur le langage, sur la participation aux activités, sur
I’interaction sociale et sur [’imitation des pairs ont été observés par différents auteurs. Il
semble maintenant nécessaire de s’intéresser a certains éléments faisant obstacle a

I’inclusion.

1.4 Les obstacles a ’inclusion

Lors de la mise en ceuvre de I'inclusion, les éducatrices en SGEE peuvent rencontrer
plusieurs obstacles. Certains obstacles semblent par ailleurs étre récurrents dans la
littérature scientifique, notamment les obstacles liés aux caractéristiques de |’enfant
(Odom, 2000; Odom et al., 2004; Point et Desmarais, 2011), les obstacles liés a la forma-
tion (Barned, Knapp et Neuharth-Pritchett, 2011; Gazzoni et Beaupré, 1998; Julien-
Gauthier, 2008; Killoran, Tymon et Frempong., 2007; Lépine et Tétreault, 2009;
McConkey et Bhlirgri, 2003; Mohay et Reid, 2006; Moreau, 2009; Odom et al., 2004;
Point et Desmarais, 2011; Tétreault, Beaupré, Gagné, Giroux et Guérard, 2001) et les
obstacles liés aux attitudes (Guralnick, 2001; Mulvihill et al., 2002; Odom, 2000; Vakil,
Welton, O’Connor et Kline, 2009; Wiart, Kehler, Rempel et Tough, 2014). IIs sont appro-

fondis dans les paragraphes qui suivent.



1.4.1 Les obstacles liés aux caractéristiques des enfants

Deux caractéristiques principales retrouvées chez les enfants sont pergues comme des
obstacles et influenceraient la réussite de I’inclusion. La premicre caractéristique est le
type de besoins particuliers présenté par I’enfant (p. ex., trouble de I’audition, trouble
visuel, syndrome de Down, autisme), et la deuxiéme caractéristique est la sévérité du
handicap (Odom, 2000; Odom et al., 2004; Point et Desmarais, 2011). Les enfants ayant
été catégorisés a « besoins élevés », donc ayant un handicap sévere, se retrouvent plus
souvent en contexte ségrégé que les enfants catégorisés a « faibles besoins » (Odom et al.,
2004). Odom (2000) ajoute que I’aisance de I’éducatrice envers la sévérité du handicap
peut jouer un réle sur les pratiques inclusives envers ’enfant ayant des besoins particu-
liers. De plus, les auteurs soulignent que les enfants ayant des besoins particuliers plus
[égers sont placés plus souvent en contexte inclusif que ceux ayant des besoins particuliers
plus séveres, multiples ou encore sur le plan sensoriel (p. ex., des enfants ayant une défi-
cience auditive) (Odom et al., 2004). La sévérité et le type de handicap semblent donc étre

des facteurs qui peuvent complexifier la mise en ceuvre de I’inclusion.

Outre la sévérité et le type de handicap retrouvés spécifiquement chez I’enfant ayant
des besoins particuliers, d’autres facteurs font obstacle a la mise en ceuvre de I'inclusion.
Il a été démontré que I’aménagement physique (Killoran et al., 2007; Moreau, 2009), le
financement (Killoran et al., 2007; Moreau, 2009; Point et Desmarais, 2011), le ratio

d’enfants par éducatrice (Killoran et al, 2007; Moreau, 2009) et la formation (Killoran et
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al., 2007; Moreau, 2009; Point et Desmarais, 201 1) constituent des obstacles qui les empé-

chent d’appliquer des pratiques inclusives dans leur milieu (Killoran et al., 2007).

1.4.2 Les obstacles liés a la formation des éducatrices

Dans les écrits scientifiques, le manque de formation est un aspect récurrent retrouveé
comme obstacle dans la mise en place de I’inclusion des enfants ayant des besoins parti-
culiers (Barned et al., 201 1; Gazzoni et Beaupré, 1998; Julien-Gauthier, 2008; Killoran et
al., 2007; Lépine et Tétreault, 2009; McConkey et Bhlirgri, 2003; Mohay et Reid, 2006;
Moreau, 2009; Odom et al., 2004; Point et Desmarais, 201 1; Tétreault et al., 2001). Selon
Moreau (2009), les éducatrices rapportent qu’il est difficile d’inclure les enfants ayant des
besoins particuliers, puisqu’elles considérent leur formation déficitaire sur les pratiques
inclusives. En plus des éducatrices, il semble que méme les parents déplorent le manque
de formation des éducatrices (Boudreault, Moreau et Kalubi, 2001). La recherche menée
par le Protecteur du citoyen (2009) a démontré qu’un peu plus de la moitié des parents
interrogés croit que les éducatrices qui accueillent leur enfant présentant un TSA ne déte-
naient pas certaines des connaissances au niveau des interventions efficaces et adaptées
auprés de ceux-ci. A cet effet, une étude réalisée dans 50 SGEE québécois qui accueil-
laient des enfants ayant des besoins particuliers (déficience intellectuelle ou TSA) a
permis d’identifier qu’il y avait d'importants besoins sur le plan de la formation des
¢ducatrices pour soutenir la mise en place de I'inclusion (Rousseau, Dionne, Dugas,
Ouellet et Bélanger, 2010). De plus, I’étude de Mohay et Reid (2006) a soulevé que

seulement 25 % des éducatrices estiment que leurs formations axées sur les enfants ayant
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des besoins particuliers étaient adéquates. En accord avec ces observations, Lépine et
Tétreault (2009) ont effectué une recherche aupres d’éducatrices, de gestionnaires et
d’autres intervenants de SGEE et elles mentionnent qu’une tormation continue adaptée

aux problématiques rencontrées et identifiées chez les enfants est une option a favoriser.

La formation constitue donc un facteur important pour les professionnels de la petite
enfance (Fukkink et Lont, 2007). Une formation spécialisée semble améliorer les compé-
tences pédagogiques des éducatrices, incluant leurs attitudes, leurs connaissances ainsi
que leurs habiletés (Fukkink et Lont, 2007). Au Québec, afin de permettre aux éducatrices
de bien répondre a ’exigence de leur profession, une formation spécialisée de niveau
collégial leur est destinée. Cette formation permet d’acquérir les 22 compétences propres
a la profession d’éducatrice (MFA, 2014). Ainsi, les fonctions des éducatrices ne se limi-
tent pas a répondre aux besoins de base de [’enfant; elles exercent aussi un role important
dans le développement global de ’enfant. Elles s’assurent de veiller au bon développe-
ment du potentiel de chacun des enfants. Certaines compétences répondent directement
au bon développement de I’enfant ayant des besoins particuliers. Par exemple, les
éducatrice doivent acquérir les compétences suivantes : analyser les besoins particuliers
d’un ou d’une enfant (0199), intervenir au regard du comportement de I’enfant et du

groupe d’enfants (019J) et fournir de ’aide a ’enfant (019A).

De plus, le MFA (2014) souligne I’importance des éducatrices dans [’intégration des

enfants ayant des besoins particuliers. Afin de permettre aux éducatrices d’optimiser
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I’intégration de ces enfants, certains établissements collégiaux offrent des cours répondant
a ce besoin. Toutefois, une recherche effectuée sur internet en juillet 2019 a permis de
constater que sur 29 ¢tablissements collégiaux qui offrent la formation en Techniques
d’éducation a I’enfance, seulement la moitié (20) des établissements offrent un cours
spécifique portant sur les enfants ayant des besoins particuliers. De plus, seulement quatre
établissements offrent un cours spécifique li¢ a I’inclusion lors du cheminement menant a
la diplomation. Pourtant, il a ét¢ démontré qu’une formation spécifique a I’inclusion
améliore les attitudes et le sentiment de compétence des éducatrices envers les pratiques

inclusives (Baker-Ericzén, Garnand Mueggenborg et Shea, 2009).

1.4.3 Les obstacles liés aux attitudes des éducatrices

De leur c6té, Vakil et al. (2009) ont souligné le role primordial de 1’éducatrice dans
la réussite de I’inclusion. En effet, les éducatrices ont une grande influence sur le climat
dans lequel les enfants passent leur journée. Plus spécifiquement, les attitudes des éduca-
trices envers 1’inclusion et les enfants ayant des besoins particuliers sont déterminantes
pour les pratiques inclusives (Guralnick, 2001; Mulvihill et al., 2002; Odom, 2000; Wiart
et al., 2014), méme si elles ne peuvent assurer que ces dernieres seront appliquées par les
professionnels (Pratkanis et Greenwald, 1989, cités dans Bergeron, 2014). En effet, le lien
entre les attitudes et le comportement semble difficile a démontrer dans la littérature
scientifique (Pratkanis et Greenwald, 1989, cités dans Bergeron, 2014). Les attitudes
positives demeurent toutefois trés importantes pour la réussite de I'accueil des enfants

ayant des besoins particuliers en contexte inclusif (Wiart et al., 2014) et elles constituent



un premier pas nécessaire pour un changement de comportement (Perkins et al., 2007).
Les résultats de 1’étude de Wiart et al. (2014) suggerent que la majorité des éducatrices a
I’étude ont des attitudes positives envers l’inclusion des enfants ayant des besoins
particuliers. Toutefois, un écart persiste entre les croyances et les pratiques retrouvées en
SGEE. En effet, méme si les éducatrices expriment des attitudes favorables a la pratique
inclusive, les enfants ayant des besoins particuliers sont encore susceptibles de rencontrer
des obstacles a leur pleine participation aux programmes €ducatifs des SGEE (Wiart et

al., 2014).

L’expérience du milieu inclusif vécu par les éducatrices semble également étre un
facteur pouvant affecter leurs attitudes. Perren et al. (2017) ont soulevé que les attitudes
positives des éducatrices envers I’inclusion sont associées a I’expérience positive vécue
dans un milieu inclusif. De plus, les auteurs ajoutent qu’une formation axée sur I’inclusion
des enfants ayant des besoins particuliers semble augmenter les attitudes favorables et les
compétences des éducatrices de la pratique inclusive. Pour leur part, Fives et Buelh (2012)
précisent que les attitudes jouent un role en tant que filtre et cadre, alors que le sentiment

d’auto-efficacité agirait en tant que guide.

1.5 Un facilitateur présumé de ’inclusion : le sentiment d’auto-efficacité
Mettre en ceuvre des pratiques inclusives peut constituer une tdche complexe et
porteuse de défis. Par exemple, les éducatrices sont face au défi de faire de la sensibilisa-

tion, de favoriser I’acceptation de la diversité ainsi que de diminuer les préjugés face aux
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différences (Vakil et al., 2009). Le sentiment d’auto-efficacité, qui constitue une croyance
que posseéde I’individu en sa capacité afin de mener a terme une tache (Cappe et al., 2016),
semble faciliter la mise en ceuvre de ces pratiques inclusives. Une étude effectuée en
milieu scolaire montre que plus les enseignants expriment un haut niveau de sentiment
d’auto-efficacité, plus ils sont aptes a faire face aux défis facilement, et ce, surtout lorsqu’il
s’agit de répondre aux besoins particuliers d’un éléve (Cappe et al., 2016). Cette ¢tude
portant exclusivement sur les ¢léves présentant un TSA montre que les enseignants les
plus expérimentés et formés sont plus aptes a répondre aux besoins de ces enfants (Cappe

et al., 2016). D’ailleurs :

le sentiment d’auto-efficacité joue un rdle non négligeable sur la fagon dont les
enseignants pergoivent leur expérience, confirmant de ce fait ['utilité¢ de proposer
aux enseignants des formations permettant le développement de connaissances sur
le TSA et la pédagogie adaptée a ces ¢€leves. (Cappe et al., 2016, p. 88)

Jusqu’a ce jour, une seule étude s’est intéressée au sentiment d’auto-efficacité
retrouvé chez les éducatrices en SGEE (Perren et al., 2017) sans toutefois €tre en contexte
inclusif. Selon cette étude, le sentiment d’auto-efficacité est pergu comme un meilleur
prédicteur du comportement des professionnels de la petite enfance que les attitudes
concernant les pratiques pédagogiques (Perren et al., 2017). Les auteurs suggerent que de
renforcer le sentiment d’auto-efficacité serait une fagcon de promouvoir de meilleures
pratiques pédagogiques en SGEE. Un des moyens suggérés dans leur étude est d’offrir
des formations centrées sur les besoins de I'enfant. D’ailleurs, en milieu scolaire, la

formation continue semble étre une solution afin d’augmenter le sentiment d’auto-



efficacité des enseignants en contexte inclusif. Il a été montré que plus les enseignants
expriment un sentiment d’auto-efficacité élevé, plus ils démontrent de la facilité a
répondre aux défis du milieu scolaire inclusif (Cappe et al., 2016). Pour ce qui est des
SGEE, Perren et al. (2017) améenent I’idée que le sentiment d’auto-efficacité est un facteur
pertinent dans I’explication des comportements individuels et des pratiques ¢ducatives des

éducatrices.

En somme, la prévalence des enfants présentant un TSA est grandissante (Noiseux,
2018) et les CPE qui cherchent a mettre en ceuvre des pratiques inclusives sont des milieux
qui présentent un avantage pour favoriser le développement de leur plein potentiel le plus
tot possible (Odom et al., 2004). Toutefois, ces installations font face a différents obstacles
comme le manque de formation des éducatrices, notamment sur les enfants ayant des
besoins particuliers et sur I'inclusion (Killoran et al., 2007; Moreau, 2009; Odom et al.,
2004; Point et Desmarais, 2011), ce qui peut nuire a leur sentiment d’auto-efficacité
(Perren et al., 2017). Ce sentiment d’auto-efficacité serait I’'un des facteurs a considérer
afin d’optimiser leurs pratiques éducatives auprés des enfants ayant des besoins particu-

liers, notamment ceux présentant un TSA (Cappe et al., 2016; Perren et al, 2017).

1.6 La question de recherche
Comme le rappellent Cappe et al. (2016) le sentiment d’auto-efficacité permet de
répondre plus facilement aux défis que peut présenter un enfant présentant un TSA. De

plus, 1l semble que soutenir la mise en ceuvre permet de meilleures pratiques pédagogiques
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en SGEE (Perren et al., 2017). Compte tenu du manque de recherches québécoises sur le
sentiment d’auto-efficacité et les formations spécifiques des éducatrices en SGEE qui se
veulent plus inclusifs, il s’avere pertinent de se questionner sur ces relations aupres des

enfants présentant un TSA. La question suivante oriente donc la présente recherche :

Quelle est la nature des relations entre le sentiment d’auto-efficacité et la formation
des éducatrices accueillant des enfants présentant un TSA et qui tendent vers des pratiques

inclusives?



Chapitre 2
Cadre conceptuel
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Ce chapitre présente les éléments qui constituent les principaux concepts mobilisés
dans la recherche. Premiérement, les caractéristiques associées au TSA seront abordées.
Deuxiemement, le concept de ’inclusion et ses différents modéles en contexte de petite
enfance seront précisés. Troisiemement, le sentiment d’auto-efficacité de Bandura (2007)
est défini dans ce chapitre. Sa définition et les différentes sources pour parvenir a son
développement seront expliquées. Quatriemement, cette section exposera les aspects de la
formation initiale et continue des éducatrices en SGEE. Finalement, une synthése des

informations permettra de définir les principaux objectifs de recherche de ce mémoire.

2.1 Le trouble du spectre de I’autisme

L’APA (2013) rapporte un taux de prévalence aux Etats-Unis d’environ 1 % concer-
nant le TSA, et ce taux serait semblable dans les autres pays. Au Canada, selon les ¢tudes,
la prévalence varie entre | enfant sur 66 (Statistique Canada, 2018) et 1 enfant sur 100
(Fombonne, 2012; Noiseux, 2014). Les causes de cette prévalence ne sont toutefois pas
connues; un groupe d’auteurs (Redgaard, Jensen, Vergnes, Soulieres et Mottron, 2019)
suggere que cela pourrait étre dii @ une expansion progressive de la compréhension et de
la définition de |’autisme, au fait que les autistes inclus dans la recherche sont de moins
en moins distincts du groupe de comparaison et aux différences sur le plan de la méthode
des études, de sorte que les études plus anciennes n’ont peut-€tre pas contrdlé 1’age ou le
quotient intellectuel aussi rigoureusement que les €tudes les plus récentes. De plus,

I’élargissement des critéres diagnostiques du Diagnostic and Statistical manuel of Mental
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disorder-1V (DSM-1V), une meilleure reconnaissance du trouble, ou encore, une réelle

augmentation du trouble semblent étre des pistes a ne pas rejeter (APA, 2013).

Le TSA est un trouble neurodéveloppemental qui est caractérisé€ par des déficits du
développement entrainant une altération du fonctionnement personnel, social, scolaire ou
professionnel (APA, 2013). Guimond et Forget (2010) mentionnent les difficultés liées a
la communication et aux interactions sociales qui se manifestent entre autres par la
faiblesse du langage fonctionnel, un ton monocorde, ainsi que des difficultés a comprendre
les métaphores, les coutumes sociales et le langage non verbal. Certains déficits se
retrouvent dans I’attention conjointe et dans la recherche du regard ou du contact physique
du donneur de soins (Weitlauf et al., 2014). Il en résulte que I’enfant pourrait avoir
tendance a ne pas se retourner lorsqu’il est appelé par son prénom (APA, 2013). De plus,
un mode restreint et répétitif des comportements, des intéréts et des activités peut
¢galement faire obstacle aux interactions sociales avec les pairs et dérouter les enseignants
(APA, 2013; Guimond et Forget, 2010). Ces manifestations varient en fonction du niveau

de sévérité, nécessitant une aide plus ou moins importante (APA, 2013).

Des que I’enfant s’intégre au milieu scolaire, d’autres difficultés comme la planifica-
tion, |’organisation et I’adaptation au changement peuvent s’avérer particulierement
importantes puisqu’elles interférent tout au long de la vie (APA 2013; Dorismond et
Boucher, 2013). Des difficultés scolaires et d’apprentissage peuvent en découler autant

que des défis d’intégration scolaire et sociale. Les difficultés rencontrées peuvent se
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poursutvre a l'dge adulte et peuvent constituer un frein a I'indépendance, a ’intégration
sociale, au maintien d’un emploi ou, encore, a la recherche d’aide psychosociale (APA,

2013; Dorismond et Boucher, 2013).

Plusieurs approches et services sont offerts pour les enfants présentant un TSA. Le
programme Picture Exchange Communication System (PECS) (Bondy et Frost, 1994), les
scénarios sociaux (Gray et Garand, 1993; Karkhaneh et al., 2010) et I’approche TEACCH
(Treatment and Education of Autistic and related Communication Handicapped Children)
(Schopler, Mesibov et Hearsey, 1995; Siaperas et Higgins, 2007) font partie des approches
scientifiquement appuyées et proposées aux familles (Poirier et Vallée-Ouimet, 2015). 1l
semble que ce soit I'intervention comportementale intensive (ICI) issue de l'analyse
appliquée du comportement (AAC) qui soit ’approche la plus utilisée étant donné sa plus
grande efficacité démontrée pour favoriser les apprentissages des jeunes enfants
présentant un TSA (Ministere de la Santé et des Services Sociaux [MSSS], 2003; Peters-
Scheffer, Didden, Korzilius et Sturmey, 2011). Toutefois, da a la différence clinique de
moins en moins grande entre les personnes présentant un TSA et celles sans diagnostics,

des changements dans les pratiques pourraient s’y voir associés (Redgaard et al., 2019).

Actuellement, au Québec, c’est le MSSS (2012) qui mandate les Centres de readap-
tation en déficience intellectuelle et en troubles envahissants du développement
(CRDITED) pour offrir ces services aux enfants présentant un TSA. L’ICI est donc le

service préconisé par le MSSS pour les enfants agés de 2 a 6 ans. Ces derniers peuvent
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recevoir ce service dans leur milieu naturel, c’est-a-dire a leur domicile ou en SGEE
(MSSS, 2012). Toutefois, Mottron (2016) souligne que I’'[CI demeure un soin et non une
approche éducative et les enfants présentant un TSA doivent fréquenter les SGEE au
meéme titre que les enfants a développement typique. L’étude de Deschatelets et Poirier
(2016) a exploré 'expérience de 13 éducatrices en CPE qui accueillaient des enfants
présentant un TSA et qui bénéficiaient de I’'ICI. Les auteurs soulévent que les éducatrices
pergoivent que les objectifs liés a I'ICI sont davantage en lien avec le développement
cognitif et académique plutoét que le développement de 1’autonomie et du langage. De
plus, 'intervention est généralement donnée par un professionnel externe du SGEE de
fagon individuelle avec un ratio de « un pour un » pour une durée de 20 heures par semaine
(Dionne, Paquet, Joly, Rousseau et Rivard, 2016; Mercier, 2013). Ceci implique que
I’enfant présentant un TSA est retiré de son groupe de pairs, ayant pour conséquence de

diminuer le temps passé aupres de ceux-ci.

2.2 L’inclusion en CPE

L’intégration, ou le mainstreaming, pratiquee dans les années 1970 et 1980, est issue
d’une loi américaine, la Lo1 94-142 (1975). Elle visait a placer I’éleéve ayant des difficultés
dans l’environnement le moins restrictif possible. L’intégration scolaire, qui s’est
malheureusement limitée aux éleves ayant des difficultés d’apprentissage ou d’adaptation
ou ayant un handicap léger, a permis a ces derniers d’étre intégrés dans un contexte le plus
normal possible aux cotés de leurs pairs ayant un développement typique (Thomazet,

2009; Winzer, 1997). Au Québec, conformément a la Politique de 1’adaptation scolaire
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(Ministére de I’Education du Québec [MEQ], 1999), un grand nombre de ces éléves sont
intégrés en classe ordinaire. Cette intégration comporte quatre niveaux et ce continuum
de placement est connu sous le nom de « systeme en cascade » (MEQ, 1976). Le tableau

1 présente les différents niveaux d’intégration.

Tableau 1

Les quatre niveaux de ['intégration scolaire

Niveaux d’intégration Exemples ou description

. Intégration physique (les éléves intégrés La classe spéciale est intégrée dans
fréquentent la méme école). I’école de quartier.

Les éleves utilisent les mémes
services de transport scolaire et de
cafétéria, participent aux activités
culturelles et sociales, etc.

2. Intégration sociale (les éléves intégrés ont
des contacts avec les autres éléves, mais sont
dans une classe séparée).

3. Intégration pédagogique (les ¢€léves sont Les éléves participent aux activités
intégrés dans la classe ordinaire). d’apprentissage de la classe.

Les éléves sont inclus a tous les
niveaux de ’organisation scolaire
(financement, transport, services,
etc.).

4. Intégration administrative (les programmes
et les services de tous les éleéves sont régis par
la méme loi scolaire).

Source : Vienneau (2006)

Suivant I’évolution des études portant sur les services offerts aux enfants ayant des
besoins particuliers, le paradigme de I’intégration tend a se modifier vers celui de I’inclu-
sion (Stainback et Stainback, 1992). Ainsi, il est envisagé de moins demander a I’enfant

ayant des besoins particuliers de se conformer le plus possible aux exigences et aux
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normes €ducatives de la classe (AuCoin et Vienneau, 2010; Beauregard et Trépanier,
2010), mais il devient de la responsabilité de ’école de s’adapter et de modifier sa struc-
ture organisationnelle et pédagogique pour les enfants ayant des besoins particuliers et les
pairs. Le paradigme inclusif vise a permettre a tous les éléves, qu’ils aient ou non des
besoins particuliers, de participer aux activités d’apprentissage de maniére optimale
(Rousseau, 2010). L’UNESCO (2006), organisme fédérant depuis plusieurs décennies de
nombreux pays autour de 1’éducation inclusive, définit I’inclusion comme :

un processus visant a tenir compte de la diversité des besoins de tous les apprenants

et ay répondre par une participation croissante a I’apprentissage, aux cultures et aux

collectivités, et a réduire I’exclusion qui se manifeste dans I’éducation. Elle suppose

la transformation et la modification des contenus, des approches, des structures et

des stratégies, avec une vision commune qui englobe tous les enfants de la tranche

d’age concernée, et la conviction qu’il est de la responsabilité¢ du systeme éducatif

général d’éduquer tous les enfants. (p. 15)

Depuis quelques années, il semble que le concept de |’intégration évoluer vers celui

de I’inclusion, et ’accessibilité pour les enfants ayant des besoins particuliers se référe a
plus qu’une simple présence physique (Dionne et al., 2006). A cet effet, ce qui permet de
distinguer I’inclusion de I’intégration est que [’enfant ayant des besoins particuliers soit
encouragé a faire les mémes activités que ses pairs, et ce, selon ses capacités (Dupuis,
2003; Rousseau, Dionne et Harguindéguy-Lincourt, 2012). Une premiére étape de
'inclusion est la fréquentation du SGEE régulier d’un enfant ayant des besoins particuliers
(Point et Desmarais, 2011). L’approche inclusive a pour avantage de favoriser des

expériences positives pour tous les enfants (Dionne et al., 2006), puisqu’il en résulte

différents impacts positifs tant pour I'enfant ayant des besoins particuliers que pour ses
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pairs (Gouvernement du Québec, 2004). Par exemple, la fréquentation des milieux
inclusifs permet de sensibiliser les pairs a la différence et d’y développer des attitudes
positives a 1’égard de celle-ci. Chez I’enfant ayant des besoins particuliers, il en résulte
une plus grande fréquence de contacts sociaux avec les pairs et un développement global
¢gal ou supérieur a celui observé dans des milieux ségrégués (Gouvernement du Québec,

2004).

Afin de favoriser la réussite de I’inclusion, Dionne et al. (2006) mettent en lumiére
certaines composantes essentielles qui doivent étre réunies : 1) ¢laborer une politique de
pleine participation de tous les enfants, 2) sensibiliser (les enfants, le personnel des SGEE
et les parents), former et outiller (le personnel des SGEE, les parents et les autres acteurs
de la communauté), 3) faire équipe pour I'inclusion, 4) partager des instruments communs
d’évaluation, d’intervention et de suivi des progres de I’enfant, 5) accompagner tous les
enfants, 6) participer au dépistage précoce des difficultés de développement, et 7) préparer

la transition entre les milieux de garde et 1’école.

La deuxi¢me composante essenticlle a la réussite de 1'inclusion, qui souligne
I’importance de la formation des éducatrices, vient soutenir |'idée qu’une formation
spécifique a I’inclusion augmente les attitudes positives relatives a celle-ci (Baker-Ericzén
et al., 2009; Verne, 2013). Bien que les attitudes soient déterminantes pour le bon fonc-
tionnement d’un milieu inclusif (Rousseau, Prud’homme et Vienneau, 2015), il semble

également que les enseignants en milieu scolaire ayant un bon sentiment d’auto-efficacité



31

soient plus enclins & recourir aux pratiques éprouvées envers les enfants présentant un

TSA (Jennett, Harris et Mesibov, 2003).

2.3 Sentiment d’auto-efficacité

Issu de la théorie sociocognitive de Bandura (2007), le sentiment d’auto-efficacité est
un construit composé des attentes d’efficacité et des attentes de résultats. Dans cette
section, 1l sera question de la définition du sentiment d’auto-efficacité et des aspects liés

a son développement.

2.3.1 Définition du sentiment d’auto-efficacité

Le sentiment d’auto-efficacité se définit comme « la croyance de I’individu en sa
capacité d’organiser et d’exécuter la ligne de conduite requise pour produire des résultats
souhaités » (Bandura, 2007, p. 12). Les individus qui pensent que les situations excedent
leurs habiletés auront tendance & en avoir peur et a les éviter. A I’inverse, ils s’implique-
ront s’1ls se jugent capables d’accomplir la tache. Donc, le sentiment d’auto-efficacité
influence le comportement des individus (Bandura, 2007). Dans la méme ligne de pensée,
Perren et al. (2017) et Fives et Buelh (2012) s’accordent pour dire que le sentiment d’auto-
efficacité joue un réle en tant que guide. C’est-a-dire que le sentiment d’auto-efficacité
orienterait les efforts pour I’atteinte d’objectifs ainsi que I’engagement et la persévérance

des individus (Fives et Buelh, 2012).
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2.3.2 Développement du sentiment d’auto-efficacité
Selon Bandura (2007), le sentiment d’auto-efficacité se développe a I’aide de quatre
différentes sources d’informations : I'expérience active de maitrise, I’expérience vica-

riante, la persuasion verbale et |’état physiologique et émotionnel.

L’expérience active de maitrise est la principale source d’influence du sentiment
d’auto-efficacité puisque celle-ci est basée sur les expériences personnelles de I’individu.
Donc, les succes amenent la croyance que I'individu est performant et les échecs minent
la croyance de performance. L'expérience active de maitrise « produit des croyances
d'efticacité plus forte et plus généralisée que ne le font les modes d'influence reposant
seulement sur des expériences vicariantes, des simulations cognitives ou de l'instruction
verbale » (Bandura, 2007, p. 125). Par ailleurs, le sentiment d’auto-etficacité ne se déve-
loppe pas seulement a partir des propres expériences de 1’individu, mais aussi a I’aide de
I’expérience des autres. L.’expérience active de maitrise permet d’expliquer que les expé-
riences positives relatives a la mise en ceuvre de pratiques inclusives ainsi que la présence
d’expériences positives avec des enfants ayant de besoins particuliers est associée a une
ouverture et & une attitude favorables aux pratiques inclusives (p. ex., Elhoweris et

Alsheikh, 2006).

[.’expérience vicariante repose sur le principe de la modélisation sociale. Bandura
(2007) soutient que de voir les autres performer dans des activités difficiles sans consé-

quences négatives peut générer des attentes a I’'idée d’aussi bien réussir, chez ceux qui
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observent, s’ils intensifient leurs efforts et persistent. Ils se convaincront que si les autres
peuvent le faire, qu’eux-mémes sont capables d’y parvenir ou du moins, d’améliorer leur
performance. Au contraire, I’observation d’un pair qui échoue peut remettre en doute sa

capacité de réussir (Rondier, 2004).

La persuasion verbale facilite le maintien du sentiment d’auto-efficacité. Elle se référe
aux paroles d’encouragement et de confiance témoignées par autrui. Ainsi, au moyen de
suggestions des autres, I’individu est amené a croire a son potentiel de réussite a une
situation qui, autrefois, lui €tait difficile (Bandura, 2007). Toutefois, selon ["auteur, la
persuasion verbale est d’un appui plus faible pour le sentiment d’auto-efficacité

puisqu’elle n’est pas la résultante des propres accomplissements d un individu.

L ¢état physiologique et émotionnel est la derniére source qui contribue au dévelop-
pement du sentiment d’auto-efficacité. I1 s’agit des informations somatiques, des signaux
transmis par le corps. Cette source d’information est surtout pertinente lorsqu’il s’agit de
s’ajuster face a une situation générant un stress (Bandura, 2007). Le développement du
sentiment d’auto-efficacité relatif a une tache est favorisé par le fait de vivre un sentiment
de bien-étre physique et psychologique dans un contexte donné. Ainsi, des activités d’ana-
lyse réflexive sur leurs pratiques lors de différentes situations permettraient aux éduca-
trices de prendre conscience des expériences psychologiques et physiologiques vécues qui
influencent leur sentiment d’auto-efficacité (Gaudreau, Royer, Beaumont et Frenette,

2012).
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Bien que la littérature scientifique (Cappe et al., 2016) suggere un lien entre le senti-

ment d’auto-efficacité et la formation, il n’en demeure pas moins que la formation des

éducatrices tient un réle indéniable en ce qui concerne les compétences pédagogiques

(Fukkink et Lont, 2007). Selon la réglementation gouvernementale du Québec, les deux

tiers des éducatrices en CPE doivent étre qualifiées. Ainsi, elles doivent détenir soit :

Un diplome d’études collégiales (DEC) en techniques d’éducation a I’enfance;

Une attestation d’études collégiales (AEC) en techniques d’éducation a
I’enfance d’un minimum de 1 200 heures; ET
O trois années d’expérience pertinente reconnue;

Une AEC pour les éducateurs en services a I’enfance autochtone. A I’extérieur
des communautés autochtones, trois années d’expérience pertinente doivent
s’ajouter;
Un DEC en techniques d’éducation spécialisée ou en techniques de travail social
auquel s’ajoute :
o une AEC en techniques d’éducation a I’enfance d’un minimum de 1 200
heures; OU
O un certificat universitaire spécialisé en petite enfance, qui inclut ou
auquel s’ajoutent des cours de niveau collégial ou universitaire portant
sur la santé et la sécurité de ’enfant ainsi que sur I’approche éducative
réalisés dans un établissement d’enseignement reconnu par les autorités
compétentes responsables du systéme éducatif concerné dans la
province ou dans le territoire canadien (établissement d’enseignement
reconnu);

Un certificat universitaire spécialisé en petite enfance, qui inclut ou auquel
s’ajoutent des cours de niveau collégial ou universitaire portant sur la sante et la
sécurité de I’enfant ainsi que sur I’approche éducative réalisés dans un établis-
sement d’enseignement reconnu; ET
O e trois années d’expérience pertinente;

Un baccalauréat comprenant un minimum de 30 crédits en petite enfance, en
éducation préscolaire, en adaptation scolaire et sociale (orthopédagogie), en
psychoéducation ou en psychologie, et qui inclut ou auquel s’ajoutent des cours
de niveau collégial ou universitaire portant sur la santé et la sécurité de I’enfant



35

ainsi que sur ’approche éducative réalisés dans un établissement d’enseigne-
ment reconnu. (MFA, 2018, p. 1-2)

En 2015, la majorité des éducatrices en CPE, soit 84,2 %, €taient reconnues comme
étant qualifiées. De ces éducatrices qualifiées, 45,5 % détenaient un DEC en techniques
d’éducation a I’enfance ou en techniques d’éducation en services de garde, 43,0 % une
AEC en techniques d’éducation a I'enfance (1200 heures et 3 années d’expérience), 4,8 %
avaient complété un certificat universitaire spécialisé en petite enfance (et 3 années
d’expérience), et 6,7 % avaient d’autres équivalences reconnues (Gouvernement du

Québec, 2018).

La formation continue est également reconnue pour €tre tres importante (Bigras et
Gagné, 2016). Toutefois, étant donné I’absence d’encadrement et de balise en ce qui a trait
a la formation continue des éducatrices, il existe des écarts importants de 1’ offre entre les
différents types de SGEE (Massé et al., 2017). Ces formations continues ou de perfection-
nement doivent permettre aux éducatrices d’approfondir leurs connaissances et d’amélio-
rer leurs compétences pédagogiques (Bigras et Gagné, 2016; Massé et al., 2017). Certains
travaux ont notamment mis en évidence qu’une formation spécifique sur les enfants ayant
des besoins particuliers permettrait d’augmenter la perception positive de la philosophie
inclusive (Mulvihill et al., 2002). D’autres révélent que la formation continue sur la péda-
gogie envers les enfants ayant des besoins particuliers améliore le sentiment d’auto-

efficacité (Engstrand et Roll-Pettersson, 2014; Roll-Pettersson, 2008).
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Certains ¢léments doivent composer ces programmes de formation continue afin d’en
accroitre les résultantes positives sur le sentiment d’auto-efficacité. Ces éléments concer-
nent les adaptations des programmes et de ’enseignement, les besoins et les techniques
de gestion du comportement des enfants ayant des besoins particuliers (Brownell et
Pajares, 1999). De plus, les auteurs soulignent que la formation de base qui offre les
mémes ¢léments que la formation continue joue un rdle crucial dans le développement du

sentiment d’auto-efficacité.

Dans le présent chapitre, 1l a €t€ vu que la prévalence du TSA est en augmentation et
que les défis associés a ce trouble pourraient s’atténuer en contexte de garde inclusif,
notamment dans les CPE. L’inclusion des enfants présentant un TSA dépend de
I’ouverture a accueillir des enfants ayant des besoins particuliers. Pour ce faire, certaines
composantes doivent étre mis de I’avant soit la perception des conditions de la mise en
ceuvre de I’inclusion, les actions de 1’éducatrice pour soutenir I’accueil des enfants ayant
des besoins particuliers et les attitudes de 1’éducatrice a 1’égard de I'inclusion. De plus,
I'une des composantes essentielles a la réussite de I’inclusion concerne la formation des
éducatrices, et un plus haut niveau de sentiment d’auto-efficacité résulte d’une formation
spécifique. Toutefois, les formations continues ne se valent pas toutes étant donné les
différences de contenu qui les caractérisent et la facon dont elles sont offertes. De plus,
les éducatrices ne bénéficient pas toutes du méme niveau de formation initiale. Cette
recherche se penche donc sur la relation entre le sentiment d’auto-efficacité ainsi que la

formation et I’accueil des enfants présentant un TSA en CPE.
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2.5 Objectif principal et objectifs spécifiques de recherche

L’objectif de cette recherche est d’explorer les liens entre le sentiment d’auto-
efficacité, la formation et 1’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE des
éducatrices, plus spécifiquement celles qui accueillent des enfants présentant un TSA. Les

objectifs spécifiques sont de :

1) Documenter le sentiment d’auto-efficacité des éducatrices, la formation des éducatrices

et ’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE,

2) Explorer la relation entre le sentiment d’auto-efficacité et les composantes du question-
naire sur I’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE (la perception des
conditions de la mise en ceuvre de I’'inclusion dans le milieu, les actions de 1’éducatrice
pour soutenir I’accueil des enfants ayant des besoins particuliers, et les attitudes de

I’éducatrice a I’égard de I’inclusion), plus spécifiquement pour les enfants présentant

un TSA,

3) Explorer la relation entre le sentiment d’auto-efficacité et I’expérience professionnelle

des éducatrices, et

4) Explorer la relation entre le sentiment d’auto-efficacité et la formation des éducatrices.



Chapitre 3
Méthode



Le troisiéme chapitre présente la méthode utilisée lors de la réalisation de la recherche
dans le but de répondre aux objectifs de recherche suivants : 1) documenter le sentiment
d’auto-efficacité des éducatrices, la formation des éducatrices et 1’accueil des enfants
ayant des besoins particuliers en CPE, 2) explorer la relation entre le sentiment d’auto-
efficacité et les composantes du questionnaire sur I’accueil des enfants ayant des besoins
particuliers en CPE (la perception des conditions de la mise en ceuvre de I'inclusion dans
le milieu, les actions de I’éducatrice pour soutenir 1’accueil des enfants ayant des besoins
particuliers et les attitudes de I’éducatrice a I’égard de I’inclusion), plus spécifiquement
pour les enfants présentant un TSA, 3) explorer la relation entre le sentiment d’auto-
efficacité et I’expérience des éducatrices, et 4) explorer la relation entre le sentiment
d’auto-efficacité et la formation des éducatrices. Il est constitué de cinq sections : le devis
de recherche, la démarche d’échantillonnage, la description des participants, les instru-

ments de mesure utilisés, et le traitement et [’analyse des données réalisés.

3.1 Devis de recherche
Cette recherche s’inscrit dans un devis quantitatif. Plus précisément, il s’agit d’une
¢tude de type descriptif corrélationnel, conséquemment aucune hypothése de recherche
n’a été retenue. (Fortin et Gagnon, 2016). Ce choix est cohérent avec I’intention d’établir
et de décnire des relations entre les différentes variables, soit le sentiment d’auto-efficacité,

la formation, I’expérience de travail dans un CPE et auprés d’un enfant présentant un TSA,
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et les trois composantes du questionnaire sur ’accueil des enfants ayant des besoins

particuliers en CPE (la perception des conditions de la mise en
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ceuvre de I’inclusion dans le milieu, les actions de I’éducatrice pour soutenir I’accueil des
enfants ayant des besoins particuliers et les attitudes de I’éducatrice a I’égard de I’inclu-
sion). L’étude comporte deux variables indépendantes : la formation initiale et continue
des éducatrices et ’expérience de travail dans un CPE et aupres d’un enfant présentant un
TSA, et deux variables dépendantes : le sentiment d’auto-efficacité et les composantes du
questionnaire sur 1’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE, plus spéci-

fiquement pour les enfants présentant un TSA.

3.2 Démarche d’échantillonnage
L’échantillonnage non probabiliste (Fortin et Gagnon, 2016) a été retenu puisque la
recherche vise spécifiquement les éducatrices en CPE qui accueillent un enfant ayant un
TSA dans leur groupe. Comme suggéré par Bourque, Blais et Larose (2009), le logiciel
G*Power 3.1 (Faul, Erdfelder, Buchner et Lang, 2009) a été utilisé afin d’obtenir le
nombre minimal de participants recommandé¢. Un nombre de 29 participants a été recom-

mandé et, au final, le questionnaire de 34 éducatrices a été retenu pour la recherche.

Afin d’obtenir ce nombre, une sollicitation pour la participation a I’étude a été réalisée
aupres des regroupements des CPE de chacune des régions administratives du Québec.
Une requéte pour I’obtention d’une liste des CPE accueillant des enfants présentant un
TSA de leur région a été demandée. Toutefois, certaines régions du Québec ne possedent
plus de regroupement des CPE et aucune régle n’oblige ces derniers a adhérer a ces

regroupements. Afin d’obtenir un maximum de participation, la consultation du répertoire
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des services éducatifs a la petite enfance par région administrative retrouvée sur le site du
Ministere de la Famille a permis de contacter la direction de chacun des CPE du Québec.
La direction des différents CPE a regu un courriel de sollicitation (APPENDICE A) qui
les invitait a cibler des éducatrices selon certains criteres de sélection (Tableau 2), et a
transmettre les coordonnées de ces éducatrices susceptibles de participer a I’étude. Un
document accompagnait le courriel et expliquait le projet de recherche (APPENDICE B).
Les objectifs y étaient présentés, suivis des critéres d’inclusion ainsi que de la nature de
’engagement demandé. Les participants é€taient libres de remplir le questionnaire au
moment et a I’endroit qu’il leur convenait. Environ 30 minutes étaient nécessaires pour la

passation.

Tableau 2

Criteres d'inclusion

Critéres d’inclusion

e Les éducateurs et les éducatrices doivent étre a I’emploi d’un CPE.
e Les éducateurs et les éducatrices doivent &tre titulaires® d’un groupe.

e Les éducateurs et les éducatrices doivent accueillir au minimum un enfant ayant
un TSA dans leur groupe régulier.

e Une allocation pour I'intégration d’un enfant handicapé en service de garde doit
étre accordée au CPE pour I’enfant ayant un TSA accueilli, et ce, afin de
s’assurer de la présence du diagnostic.

? L’éducatrice titulaire prend en charge un groupe d’enfants de fagon réguliére.
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3.3 Participants

Parmi les 49 éducatrices contactées, 36 ont accepté de participer a cette €tude. Deux
d’entre elles ont di étre retirées de 1’¢chantillon puisque I’enfant du groupe ne recevait
pas d’allocation gouvernementale pour I’intégration d’un enfant handicapé en service de
garde, ce qui n’assurait pas un diagnostic officiel de TSA. Donc, un total de 34 question-

naires a été retenu pour I’analyse des données.

L’ensemble des participants sont des femmes dgées de 24 4 57 ans (M =40 ans, ET =
9,02) et ayant de 3 années et 2 mois a 34 années d’expérience (M = 17 ans et 7 mois, ET
= §8,45) en CPE. L expérience de travail aupres des enfants présentant un TSA variait de
5 mois a 12 années (M = 2 ans et 9 mois, £T = 2,44). Le tableau 3 présente la répartition
selon le type de groupe dans lequel les éducatrices accueillent les enfants. La majorité des
groupes comptent un enfant présentant un TSA. Toutefois, deux éducatrices accueillent
deux enfants présentant un TSA dans leur groupe. Ces demiers se retrouvent dans un

groupe d’enfants 4gé de 3-4 ans et dans un groupe muitiage.
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Tableau 3

Type de groupe qui accueille [’enfant
presentant un TSA

Nombre Pourcentage

Poupons 0 0

18 mois-2 ans 0 0

2-3 ans 3 8,8
3-4 ans 9 26,5
4-5 ans 7 20,6
Multiage I 32,4
Autre 4 11,8

Pour ce qui est du niveau de scolarité obtenu, une éducatrice rapporte ne détenir aucun
diplome (2,9 %), une éducatrice possede un diplome de niveau secondaire (2,9 %),
28 éducatrices ont répondu détenir un diplome de niveau collégial (82,4 %), et quatre
éducatrices (11,8 %) détiennent un diplome de niveau universitaire (tableau 4). Parmi les
détentrices de diplome universitaire, différentes qualifications sont rapportées telles que
le certificat en éducation a la petite enfance, le certificat en soutien pédagogique dans les
milieux de garde, le certificat en gestion des ressources humaines, le certificat en histoire
de I’art et la maitrise en littérature. De plus, les éducatrices proviennent de ditférentes

régions du Québec, comme I'illustre le tableau 5.
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Tableau 4

Niveau de scolarité obtenu par les éducatrices

Nombre Pourcentage
Aucun 1 2.9
Secondaire ] 2.9
Collégial 28 82,4
Universitaire 4 11.8
Total 34 100,0
Tableau 5

Région administrative des éducatrices accueillant un
enfant présentant un TSA

Nombre Pourcentage

Capitale-Nationale 4 11,8
Mauricie | 2.9
Estrie ] 2.9
Montréal 9 26,5
Outaouais 1 2.9
Gaspéesie — Iles-de-la-Madeleine 1 2.9
Chaudiére-Appalaches 6 17,6
Laval 3 8,8
Lanaudiére 1 2,9
Laurentides 2 5.9
Montérégie 3 8.8
Centre-du-Québec 2 59
Total 34 100,0

3.4 Instruments de mesure

Quatre instruments de mesure ont été utilisés afin de répondre a I’objectif de la

recherche : 1) questionnaire sociodémographique, 2) questionnaire maison sur les forma-

tions initiales et continues regues, 3) questionnaire maison sur [’accueil des enfants ayant
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des besoins particuliers en CPE, et 4) questionnaire adapté sur le sentiment d’auto-

efficacité.

Un questionnaire sociodémographique a été envoyé€. Les questions retenues aux fins
de cette recherche sont I’4ge, la région administrative, le nombre de mois d’expérience en

CPE et le nombre de mois d’expérience de travail auprés d’un enfant présentant un TSA.

Un questionnaire maison a également permis de recueillir les informations portant sur
la formation initiale et sur les formations continues regues en milieu de travail. Il comporte
six questions permettant de connaitre les formations regues des ¢ducatrices. Les informa-
tions recueillies sont les suivantes : le plus haut niveau de scolarité atteint, le titre du
diplome obtenu ainsi que le type de formation continue et perfectionnement sur I’inclusion
en service de garde et sur le TSA et le nombre d’heures de chacune des formations. Pour
la majorité des questions, les éducatrices devaient choisir parmi des choix de réponses.
Pour la question concernant le titre du diplome obtenu, elles devaient écrire précisément

le titre mentionné sur celui-ci.

Le questionnaire maison sur I’dccueil des enfants ayant des besoins particuliers en
CPE (APPENDICE C) a été créé a I’aide de plusieurs articles scientifiques sur le sujet
(Bélanger, 2006; Bergeron, 2014; Dionne et al., 2006; Martini-Willemin et Gremion,
2016; Melinska Pignat et Sarnicola, 2015; Point et Desmarais, 201 1; Vienneau, 2006). Le

processus d’analyse de ces écrits a permis de dégager les actions et conditions qui sont
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associées a la réussite de la mise en ceuvre de I’inclusion. Une version préliminaire a été
soumise a deux professeurs titulaires et experts internationaux reconnus dans le domaine
de la recherche sur I’inclusion. Tous deux membres du Laboratoire international sur
’inclusion scolaire (LISIS), ils détiennent des compétences et une expertise sur les
pratiques inclusives en tant que chercheurs et professionnels, donc leur aide était favorable
afin d’approuver le questionnaire. A la suite de leurs recommandations, des correctifs ont

été apportés au questionnaire.

Au final, le questionnaire se décline en trois composantes (tableau 6) : la perception
des conditions de la mise en ceuvre de I'inclusion dans le milieu (33 items), les actions de
I’éducatrice pour soutenir [’accueil des enfants ayant des besoins particuliers (35 items)
et les attitudes de |’éducatrice a I’égard de I’inclusion (11 items). La premiére composante
se réfere aux conditions qu’offre le CPE et les deux autres composantes se réferent spéci-
fiquement au contrdle et au pouvoir de I’éducatrice dans son milieu de garde. De ces trois
composantes découlent neuf dimensions : les croyances relatives aux fondements de
I’inclusion® (5 items), les politiques de mises en place en matiére d’inclusion (9 items),
I’environnement physique (5 items), la collaboration entre les différents acteurs (16
items), la formation continue (4 items), I’acces aux ressources matérielles (4 items),
"organisation (5 items), la participation sociale optimale (9 items), les pratiques éduca-
tives (16 items) et les attitudes relatives a I’inclusion (6 items). L’item 30 (« Je crois que

les enfants ayant des besoins particuliers en service éducatif a la petite enfance peuvent

3 lci, il est question des fondements philosophique, éthique, scientifique, sociologique et juridique.
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enrichir les autres enfants dans leur développement global ») a été retiré des analyses
puisqu’il était du méme ordre que I’'item 37 (« Je crois que le fait d’accueillir un enfant
ayant des besoins particuliers est profitable pour tous les enfants de mon groupe »). Dans
son ensemble, le questionnaire comporte un total de 79 items. Il utilise une échelle de type
Likert allant de 1 (Tout a fait en désaccord) a 6 (Tout a fait en accord), ce qui permet de
situer le niveau d’accord de I’éducatrice par rapport aux conditions favorables aux diffé-

rentes dimensions relatives a I’inclusion.

L’Echelle d’autoefficacité des enseignants (Dussault, Villeneuve et Deaudelin,
2001)YAPPENDICE D) a été adaptée et utilisée pour les éducatrices en CPE. Dans sa
forme originale, le questionnaire comporte 16 items, utilise une échelle de type Likert
allant de 1 (« Tout a fait en désaccord ») a 6 (« Tout a fait en accord »). Cette échelle de
mesure a été renommée Echelle d auto-efficacité des éducatrices (APPENDICE E) et
certains mots dans les items ont été remplacés afin d’offrir une meilleure représentativité
du contexte des éducatrices. Par exemple, les mots « enseignants », « classe » et « éléves »
ont été remplacés par « éducatrices », « groupe » et « enfants » respectivement. L’échelle
permet de situer le niveau d’accord de 1’éducatrice par rapport a la mise en ceuvre de ses

pratiques pédagogiques.
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Composantes du questionnaire sur [’Accueil des enfants avant des besoins particuliers en CPE
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Composantes

Dimensions

Numéros d’items du
questionnaire en ligne

Exemples d’items

La perception des
conditions de mise en
ceuvre de I’inclusion dans
son milieu

Politiques mises en place
par le milieu

Environnement physique

Collaboration entre les
différents acteurs

Formation continue

Acces aux ressources
matérielles

Organisation

2,42,46,51,58,72,73,78, 80 Dans mon mtlieu de travail,

15

1,19,22,27,38,41, 44, 47,
52,61,74

13,28, 34, 77
29,39, 76

3,35,45,55,60

I’inclusion est définie et
inscrite clairement dans le
projet pédagogique.

Les actions pour soutenir
I’accueil des enfants ayant
des besoins particuliers

Environnement physique

Collaboration entre les
différents acteurs
Acces aux ressources
matérielles
Participation sociale
optimale

16, 48, 63, 79

7,8, 23,24, 65
21

12,14, 17, 25, 20, 57, 60, 66,
67,70

J’aménage mon local de
fagon a ce qu’il favorise les
interactions sociales entre
tous les enfants.
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Tableau 6 (suite)

Composantes du questionnaire sur |'Accueil des enfants avant des besoins particuliers en CPE

Composantes

Dimensions

Numéros d’items du

. . . Exemples d’items
questionnaire en ligne

Pratiques éducatives

4, 5,9, 10, 26, 31, 32, 36, 40,
49, 50, 53, 54, 69, 71,75

Les attitudes de
I’éducatrice a I’egard de
I’inclusion

Croyances relatives aux
fondements de
I’inclusion

Attitudes relatives a
I’inclusion

6,11,43,62, 64 Je crois que les enfants
ayant des besoins particu-
liers sont semblables aux

18, 33,37, 56,59, 68 autres enfants.
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3.5 Traitement et analyse des données
Les données recueillies par voie numérique ont fait I’objet d’analyses a I’aide du
Statistical Package for Social Sciences (SPSS), version 24.0. Des codes attribués a

chacune de questions ont permis de les traiter statistiquement.

Dans un premier temps, des analyses descriptives ont €té exécutées pour I’ensemble
des participants afin de connaitre les caractéristiques sociodémographiques, dont I’expé-
rience des éducatrices, et les résultats des instruments de mesure sur le sentiment d’auto-
efficacité, les composantes du questionnaire sur 1’accueil des enfants ayant des besoins

particuliers en CPE et la formation initiale et continue.

Dans un deuxiéme temps, des analyses de corrélation (r de Pearson) ont été effectuées
afin d’explorer et vérifier la présence de liens entre le sentiment d’auto-efficacité et les
composantes du questionnaire sur ’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en
CPE, ainsi que d’explorer et vérifier la présence de liens entre le sentiment d’auto-

efficacité et ’expérience des éducatrices en CPE et auprés d’enfants présentant un TSA.

Dans un troisieéme et dernier temps, des analyses de variance univariée (ANOVA) ont
été réalisées afin d’examiner les différences entre le sentiment d’auto-efficacité et les
différentes variables de formation initiale et continue des éducatrices, soit le plus haut
niveau de scolarité atteint des éducatrices, la formation continue et de perfectionnement

sur I’inclusion, et la formation continue et de perfectionnement sur le TSA.



Chapitre 4
Résultats
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Ce chapitre présente les résultats de la recherche en quatre sections principales. La
premiére section rapporte les données descriptives des différentes échelles de mesure : la
perception des éducatrices sur les composantes du questionnaire sur I’accueil des enfants
ayant des besoins particuliers en CPE, le sentiment d’auto-efficacité, et la formation
initiale et continue regue. La deuxiéme et la troisieme section présentent les résultats de
I’analyse corrélationnelle entre le sentiment d’auto-efficacité et les composantes, et entre
le sentiment d’auto-efficacité et 1’expérience des éducatrices. La quatrieme section
présente les résultats de "ANOVA concernant le sentiment d’auto-efficacité et la

formation des éducatrices.

4.1 Statistiques descriptives

Des analyses descriptives ont été effectuées afin d’examiner le sentiment d’auto-
efficacité vécu par les éducatrices, la perception des différentes composantes du
questionnaire sur I’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE (la perception
des conditions de la mise en ceuvre de I’inclusion dans le milieu, les actions de I’éducatrice
pour soutenir 1’accueil des enfants ayant des besoins particuliers et les attitudes de 1’édu-
catrice a I’égard de I’inclusion) et la formation continue et de perfectionnement regue. Le
tableau 7 présente la moyenne et I’écart-type obtenus du sentiment d’auto-efficacité et de
ses deux dimensions. Les scores moyens ont varié entre 4,28 (Efficacité générale) et 4,40
(Efficacité personnelle) sur un maximum possible de 6,00. Le score global du sentiment

d’auto-efficacité des éducatrices était de 4,36 (ET =10,50).
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Tableau 7

Statistiques descriptives du sentiment d auto-efficacite (N = 34)

Dimension M ET Minimum Maximum
Efficacité personnelle 4.40 0.66 3,00 5,40
Efficacit¢ générale 428 0,69 2.80 5,40
Score global du sentiment d'auto- 4,36 0,50 3,13 5,27
efficacité

Le tableau 8 présente la moyenne et I’écart-type des trois composantes obtenues du
questionnaire sur [’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE : la percep-
tion des conditions de la mise en ceuvre de 1'inclusion dans le milieu, les actions de 1’édu-
catrice pour soutenir I’accueil des enfants ayant des besoins particuliers et les attitudes de
I’éducatrice a I’égard de I’inclusion. Les scores moyens ont varié entre 4,54 (Perceptions
des conditions de la mise en ceuvre de I’inclusion par le milieu) a 5,55 (Attitudes de 1’édu-
catrice a 1’égard de I’inclusion) dont le minimum et le maximum possible sont respecti-
vement de 1,00 et 6,00. La composante « Perceptions des conditions de la mise en ceuvre
de I’inclusion par le milieu » présente le plus grand écart-type, soit 0,80, ce qui montre
une grande variation dans les réponses obtenues des participantes. Le score global de la
perception des éducatrices sur [’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE

était de 5,06 (ET = 0,56).
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Tableau 8

Statistiques descriptives des composantes du questionnaire sur ['accueil des enfants
ayant des besoins particuliers en CPE (N = 34)

Composantes M ET Minimum  Maximum
Perception des conditions de la mise en 4,54 0,80 2,42 6,00
ceuvre de I’inclusion dans le milieu

Actions pour soutenir I’accueil des 5,41 0.46 4,06 6,00
enfants

Attitudes de I’éducatrice a I’égard de 5,55 0,59 3,18 6,00
I’inclusion

Score global 5,06 0,56 3,77 5,96

Pour sa part, le tableau 9 présente le pourcentage d’éducatrices ayant regu une forma-
tion sur I’inclusion en service de garde et une formation sur TSA. Sur 34 participants,
moins de 20 % ont recu une formation sur I'inclusion en service de garde et moins de
25 % ont regu une formation sur le TSA. Le nombre d’heures regues a varié de moins de
3 heures a plus de 9 heures, et les formations €taient principalement regues en entreprise :
plus de 65 % des éducatrices pour la formation sur I’inclusion en service de garde et 50 %

des éducatrices pour la formation sur le TSA.
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Tableau 9

Statistiques descriptives des éducatrices ayant suivi une formation continue et de
perfectionnement (N = 34)

Pourcentage Nb
Formation suivie sur 17,6 6
Pinclusion
Type de formation Formation en 66,7 4
entreprise
Autre 333 2
Nombre d’heures Moins de 3 heures 16,7 1
De 3 heures a moins 333 2
de 6 heures
De 6 heures a moins 50 3
de 9 heures
Formation suivie sur 23,5 8
le TSA
Type de formation Participation a un 12,5 L
congres
Formation en 50 4
entreprise
Autre 37,5 3
Nombre d’heures Moins de 3 heures 25 2
De 3 heures a moins de 50 4
6 heures
De 6 heures a moins de 12,5 1
9 heures
9 heures et plus 12,5 1

4.2 Relations entre le sentiment d’auto-efficacité et les trois composantes du
questionnaire sur ’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE

Afin de vérifier si des relations entre le sentiment d’auto-efficacité, la perception des
conditions de la mise en ceuvre de 1'inclusion dans le milieu, les actions de 1’éducatrice

pour soutenir |’accueil des enfants ayant des besoins particuliers et les attitudes de
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I’éducatrice a I’¢gard de I’inclusion étaient existantes, des analyses de corrélation ont été

effectuées, ce qui permet de répondre au deuxiéme objectif de la recherche.

Le tableau 10 révele plusieurs relations statistiquement significatives entre le senti-
ment d’auto-efficacité retrouvé chez les éducatrices et les composantes du questionnaire

sur ’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE.

Tableau 10

Corrélations entre le sentiment d’auto-efficacité et les trois composantes du question-
naire sur ['accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE (N = 34)

Attitudes de  Actions pour  Perception des
I'¢ducatrice a soutenir conditions de la
I’égard de l'accueil des mise en ceuvre de

"inclusion enfants l'inclusion
Sentiment d’auto-efficacité global ,496™" ,569™ ,556™"
Dimension | : efficacité personnelle ,403" 537 ,446""
Dimension 2 : efficacité générale ,320 221 ,367"

**_ La corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral).
*. La corrélation est significative au niveau 0.05 (bilatéral).

Premiérement, le sentiment d’auto-efficacité global et ses deux dimensions (efficacité
personnelle et efficacité générale) étaient positivement et statistiquement significatifs a la
perception des conditions de la mise en ceuvre de |’inclusion par le milieu. Les résultats
étaient respectivement de » = 0,556 (p = 0,001, n = 34), r = 0,446 (p = 0,008, n = 34) et »

= 0,367 (p = 0,033, n = 34). Donc, plus le score du sentiment d auto-efficacité global et
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ses dimensions augmentaient, plus le score de la perception des conditions de la mise en

ccuvre de I'inclusion était élevé.

Deuxiemement, le sentiment d’auto-efficacité global ainsi que sa dimension « effica-
cite personnelle » était statistiquement significatif avec les actions pour soutenir [’accueil
des enfants. Les résultats étaient respectivement de » = 0,569 (p = 0,000, n = 34) et de r =
0,537 (p = 0,001, n = 34). Lorsque le sentiment d’auto-efficacité global augmentait, le
score associ€ aux actions de I’éducatrice etait plus €levé. Il en est de méme pour la dimen-

sion « efficacité personnelle ».

Troisiemement, il apparait que le sentiment d’auto-efficacité global vécu par les
éducatrices était positivement li¢ aux attitudes de I’éducatrice a I'égard de I’inclusion (n =
34, r = 0,496, p = 0,003). Lorsque le sentiment d’auto-efficacité global augmentait, le
score associ¢ aux attitudes de I’éducatrice a I’égard de I'inclusion était plus élevé. Aussi,
la dimension « efficacité personnelle » était positivement liée aux attitudes de I’éducatrice
a I’égard de l’inclusion (n = 34, r = 0,403, p = 0,018). Plus I’efficacité personnelle

augmentait, plus le score des attitudes de I’éducatrice €tait eleve.

4.2.1 Relations entre le sentiment d’auto-efficacité et les perceptions des conditions
de la mise en ceuvre de l'inclusion

Plusieurs relations statistiquement et positivement significatives ressortent de
I’analyse entre le sentiment d’auto-efficacité global et les perceptions des conditions de la

mise en ceuvre de I’inclusion (tableau 11).



Tableau 11

Corrélations entre le sentiment d’auto-efficacité et les perceptions des conditions de la mise en
ceuvre de l'inclusion (n = 34)

Sentiment d'auto- Dimension [: Dimension 2: efficacité
cfficacité global efficacité personnellc générale

Dimension Politiques de mise en ceuvre de l'inclusion 0323 0,164 3967
Items 2. Dans mon milieu de travail, la politique interne laisse place & 54577 460" 0,317

I'ouverture et a la flexibilite,

42. Mon milieu de travail assure des services adaptés aux enfants ayant 0,317 0,166 ,379°

des besoins particuliers dans le cadre des activités quotidienncs.

46. Dans mon milicu de travail, la politique interne permet a tous fes 0.334 0,230 0,293

intervenants d'avoir une viston commune des pratiques cducatives qui

favorisent le développement global de tous les enfants.

S1. Dans mon milicu de wavail, la politique inteme ost présentée et 0.227 0.149 0213

cxpliquée a tous les parents urilisateurs.

58. Dans mon milieu de travail, lorsque nécessaire, un plan 0.180 0.127 0,152

d"intervention est établi pour I"enfant ayant un TSA.

72. Dans mon milieu de travail. les collaborateurs externes sont 0.139 0.011 0327

clairement identifiés dans la politique interne.

73. Dans mon milicu de travait, I’ inclusion est définic et inscrite 0.010 -0,090 0,194

clairement dans le projet pédagogique.

7%. Dans mon milieu de travail, je dispose d"un protocole d'accuetl 0.027 -0,042 0,140

paur les enfants ayant des besoins particuliers.

80. Dans mon milieu de travail, unc pobinque interne identific 0.331 0,162 Al16°

clairement la vision du CPE en ce qui a it 3 Paceueil des entunts

ayant des besoins particulicrs.
Dimension Environnement physique 478" 357" ,366°
Item 15. L’aménagement du batiment du CPE permet 4 tous les enfants 478" 357" ,3667

d’accéder aux différents Jocaux et & la cour extéricurc.



Tableau 11 (suite)

Corrélations entre le sentiment d’auto-efficacité et les perceptions des conditions de la mise en
ceuvre de l'inclusion (n = 34)

Sentiment d'auto- Dimension : Dimenston 2: efficacité
efficacité global efficacité personnelle générale

Dimension Collaboration entre les différents acteurs 5277 436" 0,323
Items | Dans mon milieu de travail. lorsque j’accueitle un nouvel entant 557" 4407 3817

ayantun TSA| 1l y 4 un partage de [Minformation le concernant entre les

différents acteurs.

19. Dans mon miliew de travail. les pratiques éducatives qui 416 423 0,104

fonctionnent aupres de I'enfant ayant un TSA sont transférées au

milieu scolaire que tréquentera Penfant qui en bénéticic.

22. Dans mon milicu de travail. je suis accompagné par le CLSC pour -0,012 0,032 -0.088

me soutenir auprés de ['entant ayant un TSA.

27. Dans mwon milicu de travail, je reqois de I'information sur les S057 46077 4,229

pratiques ¢ducatives qui fonctionnent pour Penfant ayant un TSA.

38, Daus mon milieu de travail, je suis accomnpagné par le CRDITED 0.277 0,229 0.172

pour e soutenir auprés de 'enfant ayant un TSA.

41, Dans mon milicu de travail, la révision du plan & intervention se 0.248 0.109 0.337

fait de fagon collaborative avee tous les intervenants gravitant antour

de Penfunt ayant des besoins particuliers.

44, Dans mon milicu de travail, je pergois une cohésion entre les 412 0.309 0313

différentes personnes impliquées autour de enfant ayant un TSA.

47. Dans rmon milicu de travail. je re¢ois de "aide de mes collégucs 0.221 0,082 0.329

pour I'cnfant ayant un TSA ¢n cas de besoin.

52. Je regois du soutien de ma direction concernant I'enfant ayant un 372 0,297 0,250

TSA.

61. Dans mon milieu de travail, les parents de I'enfant ayant un TSA 0,154 0,309 -0,163

participent a I’¢laboration du plan d'intervention.



Tableau 11 (suite)

Corrélations entre le sentiment d’auto-efficacité et les perceptions des conditions de la mise en
ceuvre de l'inclusion (n = 34)

Sentiment d'auto- Dimension 1: Dimension 2: efficacité
cfficacité global efficacité personnelle pénérale
74. Dans mon milicu de travail. Jors de I'¢laboration du plan 0.291 0,145 617
d’intervention, les différents intervenants gravitant autour de "entant
avant des besoins particuliers sont inclus.
Dimension Formation continue 5637 548 0,18%
Items 13, Dans mon milieu de travail. la direction me propose des ressources 4317 J368° 0,242
pour faciliter mon travail auprés des enfants ayant un TSA.
28. Dans mon milicu de travail, je regois suffisamment de formation ,550°° ,559° 0,138
concernant les enfants ayant des besoins particuliers.
34. Dans mon milicu de travail, je regois suflisamment de formation 5367 ,535" 0,154
concernant les enfants ayant un I'SA.
77. Dans mon milieu de travail. je regois suffisamment de formation 3647 J68° 0.096
concernant I'inclusion,
Dimension  Acces aux ressources matérielles ,619% 5247 3567
Items 29. Dans mon milieu de travail, [*ai accés a diverses ressources 5067 5107 0,136
matérielles pour soutenir le développement global d'un enfant ayant un
TSA.
39. Dans mon local, jai accés & du matériel varié et adapté au différent 4237 0.302 3507
niveau de développement global des enfants de mon groupe.
76. Dans mon milicu de travail, j’al acces a diverses ressources L5877 A421° 419
matérielles pour favoriser la pleine participation de tous les enfants,
Dimension ()rguni:«utu_m 458" 393" a 0,248 '
Items 3. Dans mion milicu de travail. je constate que la subvention 0,204 0,156 0,150
"Allocation pour Iintégration d'un enfant handicapé en service de
garde"” est utilisée pour favoriser le développement global de enfant
ayant un TSA.
35. Dans mon groupe, le ratio d’enfants est adéquat lorsque j’accueille ,380° 0313 0.236

un enfant ayant des besoins particuliers.




Tableau 11 (suite)

Corrélations entre le sentiment d auto-efficacité et les perceptions des conditions de la mise en
ceuvre de l'inclusion (n = 34)

Sentiment d'auto- Dimension |: Dimension 2: efficacité
efficacité global clficacit¢ personnelle générale

45. Dans mon milicu de travail, je constate que la direction s'assure du A4537 ,403° 0,224

financement et des équipements adaptés qui me permettent d*accueillir

un enfant ayant un TSA.

55, Dans mon groupe. le ratio d’enfants cst diminuc lorsque j accucille 0.312 375 -0,031

un enfant ayant des besoins particuliers.

60. Dans mon milicu de fravail. ai assez de temps pour planifier mes 0,331 0,222 0.302

acuvités en considerant les besoins de 'enfant avant un TSA.
**. Lu corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral).

*. La corrélation est significative au niveau 0.05 (bilatéral).
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Premierement, le score du sentiment d’auto-efficacité global envers la dimension
« environnement physique » montrait une relation significative. Plus spécifiquement,
c’est le seul item associ€ a cette dimension, « L’aménagement du batiment du CPE permet
a tous les enfants d’accéder aux différents locaux et a la cour extérieure », qui démontrait
une relation positive (n =34, r = 0,478, p = 0,004). Donc, plus les éducatrices exprimaient
un plus haut niveau de sentiment d’auto-efficacité global, plus elles étaient en accord avec
cet item. Les dimensions « collaboration entre les différents acteurs » (n = 34, r = 0,527,
p =10,001), « formation continue » (n = 34, r = 0,563, p = 0,001), « acces aux ressources
matérielles » (n = 34, r = 0,619, p = 0,000) et « organisation » (n = 34, r = 0,455, p =
0,007) ont aussi révélé des associations positives et significatives avec le sentiment
d’auto-efficacité global. Plus spécifiquement, plus de la moitié des items corrélaient avec
le sentiment d’auto-efficacité global. Par exemple, I'item « Dans mon milieu de travail, la
direction me propose des ressources pour faciliter mon travail auprés des enfants ayant un
TSA » était positivement associ¢ au sentiment d’auto-efficacité global (n =34, r = 0,431,
p=0,011). Donc, plus le score du sentiment d’auto-efficacité global était €élevé, plus les
éducatrices €taient en accord avec cet item. Toutefois, la dimension « Politiques de mise
en ceuvre de I’inclusion » n’a montré aucune relation significative avec le sentiment
d’auto-efficacité global (n = 34, r = 0,323, p=0,063). Seulement un item (item 2) sur neuf
montre une corrélation statistiquement significative : « Dans mon milieu de travail, la

politique interne laisse place a [’ouverture et a la flexibilité » (n =34, r = 0,545, p=0,001).
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Deuxiemement, la dimension « efficacité personnelle » corrélait avec I’ensemble des
dimensions définissant les perceptions des conditions de la mise en ceuvre de I'inclusion,
sauf celle concernant les politiques de mise en place en matiére d’inclusion (n =34, r =
0,164, p = 0,355). Pour la dimension « environnement physique », un seul item la compo-
sait . « L’aménagement du batiment du CPE permet a tous les enfants d’accéder aux
différents locaux et a la cour extérieure » et le résultat était de » = 0,357 (n = 34, p =
0,038). Donc, plus les éducatrices exprimaient une efficacité personnelle élevée, plus elles
étaient en accord avec I’aménagement du CPE. Pour la dimension « collaboration entre
les différents acteurs », plus le score de 'efficacité personnelle était élevé, plus les éduca-
trices €taient en accord avec cette dimension (n = 34, r = 0,436, p = 0,010). Seulement
trois items sur onze étaient statistiquement significatifs (items 1, 19 et 27). A titre
d’exemple, pour I'item | « Dans mon milieu de travail, lorsque j’accueille un nouvel
enfant ayant un TSA, il y a un partage de I'information le concernant entre les différents
acteurs » (n = 34, r = 0,440, p = 0,009), plus les éducatrices avaient un score élevé a
efficacité personnelle, plus elles semblaient étre en accord avec cet item. Pour la dimen-
sion « formation continue », tous les items liés a cette dimension €talent statistiquement
significatifs et positifs (tableau 12). Donc, plus le score de ’efficacité personnelle était
élevé, plus les éducatrices jugeaient recevoir suffisamment de formation en milieu de
travail (n = 34, r = 0,548, p = 0,001). Ensuite, pour la dimension « acces aux ressources
matérielles », plus le score associé a 'efficacité personnelle était élevé, plus les éduca-
trices étaient en accord avec les items de la dimension (n =34, r = 0,524, p = 0,001). Plus

spécifiquement, ce sont les items 29 et 76 (n =34, r = 0,510, p = 0,002 et n =34, r = 0,421,
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p =0,013) qui démontraient un lien positif avec I’efficacité personnelle. Finalement, pour
la dimension « organisation », prés de la moitié des items corrélaient. Donc, plus les
éducatrices exprimaient une efficacité personnelle élevée, plus elles étaient en accord avec
les adaptations organisationnelles (n = 34, r = 0,393, p = 0,022). Par exemple, plus les
éducatrices étaient en accord avec I’item « Dans mon groupe, le ratio d’enfants est dimi-
nué lorsque j’accueille un enfant ayant des besoins particuliers » (n = 34, r = 0,375, p =

0,029), plus le score de I’efficacité personnelle était élevé.

Troisiemement, les résultats ont montré que la dimension 2 « efficacité générale »
était associés positivement a la moitié des dimensions définissant la perception des
conditions de la mise en ceuvre de I’inclusion. La dimension « politiques de mise en ceuvre
de I’inclusion » était statistiquement significative avec |’efficacité générale (n =34, r =
0,396, p=0,021). Lorsque le score de leur efficacité générale était plus élevé, la perception
des éducatrices liée aux politiques de mise en place en matiere d’inclusion était plus
élevée. Plus spécifiquement, ce sont deux items sur neuf qui ont montré une relation
statistiquement significative avec 'efficacité générale. Le premier item « Mon milieu de
travail assure des services adaptés aux enfants ayant des besoins particuliers dans le cadre
des activités quotidiennes » démontrait une relation positive avec |’efficacité générale (n =
34, r=10,379, p =0,027). Donc, lorsque le score de I’efficacité générale était plus élevé,
les éducatrices €taient plus en accord avec cet item. Ensuite, lorsque les éducatrices €taient
en accord avec I’item suivant : « Dans mon milieu de travail, une politique interne identi-

fie clairement la vision du CPE en ce qui a trait a I'accueil des enfants ayant des besoins
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particuliers », le score de I’efficacité générale était plus éleve (n = 34, r = 0,416, p =
0,014). Le résultat de la dimension « environnement physique » montrait aussi une rela-
tion positive avec I’efficacité générale (n = 34, r = 0,366, p = 0,033). Donc, plus le score
de Pefficacité personnelle était élevé, plus les €ducatrices semblaient en accord avec

I’aménagement du CPE pour I’accueil des enfants ayant des besoins particuliers.

Enfin, Ja dimension « accés aux ressources matérielles » était statistiquement signifi-
cative avec I’efficacité générale (n = 34, r = 0,356, p = 0,039). Lorsque le score de leur
efficacité générale était plus élevé, la perception des éducatrices liée a 1’acces des
ressources matérielles était plus élevée. Plus spécifiquement, deux des items sur les trois
items de la dimension « accés aux ressources matérielles » ont montré une relation statis-
tiquement significative avec 1’efficacité générale. Le premier item « Dans mon local, j’ai
acces a du matériel vari¢ et adapté au différent niveau de développement global des
enfants de mon groupe » démontrait une relation positive avec I’efficacité générale (n =
34, r=0,350, p = 0,042). Donc, lorsque le score de I’efficacité générale était plus élevé,
les éducatrices étaient plus en accord avec cet item. Pour terminer, plus le score de I’effi-
cacité générale était élevé, plus les éducatrices €taient en accord avec |’item suivant :
« Dans mon milieu de travail, j’ai accés a diverses ressources matérielles pour favoriser
la pleine participation de tous les enfants » (n =34, » = 0,419, p = 0,014). Pour ce qui est
de la dimension « Collaboration entre les différents acteurs », « Formation continue » et
« Organisation » aucune relation statistiquement significative n’a été établie (n = 34, r =

0,323, p=0,063; n=34,r=0,188, p= 0,286 et n = 34, r = 0,248, p = 0,157).
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4.2.2 Relations entre le sentiment d’auto-efficacité et les actions pour soutenir
I'accueil des enfants

L’analyse corrélationnelle montre des résultats positifs et statistiquement significatifs
entre le sentiment d’auto-etficacité global et I’ensemble des dimensions définissant les

actions pour soutenir I’accueil des enfants (tableau 12).



Tableau 12

Corrélations entre le sentiment d auto-efficacité et les actions pour soutenir l'accueil des enfants
(n=34)

Sentiment d'auto Dimension ;. Dimension
N efficacité 2: efficacité

cfficacité global

personnelle générale

Dimension [pyironnement physique ,609° ,6027 0.185
Items 16. J'aménage mon local de fagon a ce qu'il favorise les interactions 0.307 0.285 0,128

sociales entre tous les enfants.

48. J'aménage mon local de fagon & ce que tous les enfants puissent se 0305 0.223 0,244

déplacer avee aisance entre les différentes aires.

63. Lorsque nécessaire, des adaprations a ’environnement physique sont ,590™ 606" 0.135

etfectuées afin de répondre aux besoins de Penfant ayant un TSA.

79. Jaménage mon local de [agon i ¢ que fa lumicre et le brutt ambiant J587 ,392° 0.037

sotent adéquats pour tous les enfants de mon groupe. B . B
Dimension (gllaboration entre les différents acteurs 3967 A3 0,041
Items 7. Ie m'informe aupres du parent de |'enfant ayant un TSA du inatéricel 0.305 0.278 0,137

adapté et utilisé & la maison.

8. Pinforme régulicrement les parents de I'enfant ayant un TSA des 0316 0.326 0.069

pratiques éducatives que je mets en place,

23. le batis une relation de conliance avec les parents de tous les enfants de 0,337 3547 0,062

mon groupe,

24. I"informe tous les parents des enfants de mon groupe de mes pratiques 0,303 3527 -0,008

éducatives.

65. Dans mon milieu de travail, je sollicite et favorise I'implication de la 0.294 ,420° -0.158
] famille.
Dimension Accés aux ressources matériclles S8 4727 0.235
Item 21. Dans mon local, je m'assure que le matérie] est accessible a tous les 518 4727 0,235

enfants et en tout temps.




Tableau 12 (suite)

Corrélations entre le sentiment d’auto-efficacité et les actions pour soutenir l'accueil des enfants
(n=34)

Dimension 1 Dimension

Sentiment d'auto- . -
ime au efficacité 2: efficacité

efficacité global

) _personnelle _générale
Dimension participation sociale optimale 465 442" 0,176
Items 12. Dans mon groupe, j’essaie de développer un sentiment d’appartenance. 0.169 0,095 0,189
14. Dans mon groupe. je valorise I"unicité de chaque enlant. 0,306 0.286 0.125
17. Dans mon groupe, }’encourage la coopération entre tous les enfants. 0,299 0,223 0,231
25. Dans mon groupe. je valonse les forces et les différences de tous les 0,306 . 0,286 0.125
enfants.
20. Dans mon groupe. je suis capable d'établir un lien d’attachement avec 4277 386" 0.199
chaque enfant.
57. Dans mon groupe, | utilise différents inoyens pour favoriser la 362" 0,296 0,229
socialisation de tous les enfants.
60. Dans mon milieu de travail, j’ai assez de temps pour planifier mes 0.331 0.222 0,302
activités en considérant les besoins de I'enfant ayant un TSA.
66. Dans mon groupe. j utilise des moyens spécifiques pour [avoriser la S 5847 0,006
socialisation de I"entant ayant un TSA.
67. Dans mon groupe. je sensibilise wous les enfants face & la différence. 0.146 0,168 -0,001
70. Dans mon groupe, }'oftie quotidicnnement a Penfant ayant un TSA la 0.290 0.229 0,198
possibilité de participer aux mémes activités que le reste du groupe.
Dimension Pratiques ¢ducatives 5127 456" 0.252
Items 4. Lorsque jaccueille un nouvel enfant dans mon groupe, je prends le 374" 0.280 0.286

temps de I'observer et de recueillir les informations me permettant de
répondre a ses besoins.



Tableau 12 (suite)

Corrélations entre le sentiment d’auto-efficacité et les actions pour soutenir ['accueil des enfants

(n = 34)

. , Dimension 11 Dimension
Sentiment d'auto-

. efficacité 2: efficacité
cfticacité global -
personnelle générale
5. Dans mon groupe, j’adapte mes pratiques €ducatives pour améliorer le 0,331 0.242 0,265
développement global de chaque enfant.
9. Dans mon groupe, j’offrc a l'enfant ayant un TSA de participer aux 0,102 0,027 0.174
périodes de jeu libre sans ["accompagnement d’un(e) intervenant(e)
spécialisé(e).
10. Je mets en place des pratiques qui favorisent la participation de tous les S10% ,480°° 0.202
enfants aux activités.
26. Dans mon groupe. j¢ consacre du temps supplémentaire lors des 0,260 0.246 0.101
périodes de jeu libre, pour observer les besoins spéeifiques des enfants
avant un TSA.
31. Dans mon groupe, |'observe toujours tous les enfants afin de répondre a 485" 4137 0.276
leurs besoins specifiques.
32. Je préviens enfant ayant un TSA avant chaque transition effectuée 0,219 0.202 0.094
dans la jounde.
36. Dans mon groupe, | utilise le jeu pour soutenir les interactions sociales ,589°° 558 0,226
entre enfant avant un TSA ct les pairs.
40. Lors des périodes d activités dirigées, je me sers d’outils d*observation 0.132 0.093 0,113
pour analyser les besoins de tous les enfants.
49, Futilise des repéres temporels pour soutenir enfant ayant un TSA 0.202 0.251 -0.037
dans mon groupe.
50. Je mets en place des pratiques qui favorisent la participation de ’enfant 553 422" ,406"

ayant un TSA aux activités dans son groupe dc pairs.



Tableau 12 (suite)

Corrélations entre le sentiment d’auto-efficacité et les actions pour soutenir l'accueil des enfants

(n=34)

Dimension 11 Dimension

Sentiment d'auto- . M
efficacité 2: efficacité

efficacité global

personnelie générale
53. Je tiens compte des objectifs d’intervention de I'enfant ayant un TSA 0,230 0,113 0.288
dans les routines et les activités de mon groupe.
54. Je prends le terps de réfléchir a ce qui nuit ou favorise la pleine 0,329 0,229 0,283
participation de chaque enfant dans mon groupe.
69. I'utilise des pictogramimes pour soutenir 'enfant ayant un TSA dans 0,061 0.175 -0.200
mon groupe.
71. Lors des périodes de jeux libres, je ine sers d’outils d’observation pour 0.203 0,264 -0.060
analyser les besoins de tous les entants.
75. 1l m’est facile d’adapter mes activités lorsque j’accueille un enfant 480" J393° 0,302

ayant un TSA dans mon groupe.

** La corrélation est significative au piveau 0.01 (bilatéral).

*. Lo corrélation est significative au niveao 0.03 (hilatéral).
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Premiérement, le sentiment d’auto-efficacité global montrait une relation
significative envers la dimension « environnement physique » (n = 34, r = 0,609, p =
0,000), la dimension « acces aux ressources matérielles » (n = 34, r = 0,518, p = 0,002),
la dimension « collaboration entre les différents acteurs » (n = 34, » = 0,396, p = 0,020),
la dimension « participation sociale optimale » (n = 34, r = 0,465, p = 0,006) et la
dimension « pratiques ¢ducatives » (n = 34, » = 0,512, p = 0,002). Ce sont le tiers des
items qui €taient statistiquement et positivement corrélés au sentiment d’auto-efficacité
global. Donc, plus le score du sentiment d’auto-efficacité global était élevé chez les
éducatrices, plus celles-ci étaient en accord avec les différentes dimensions des actions
pour soutenir 'accueil des enfants. Plus spécifiquement, le tableau 11 montre les items de
ces dimensions qui corrélaient. Par exemple, I’item « Lorsque nécessaire, des adaptations
a I’environnement physique sont effectuées afin de répondre aux besoins de I’enfant ayant
un TSA » démontrait une relation positive avec le sentiment d’auto-efficacité global (n =
34, r = 0,590, p = 0,000). Donc, plus le score du sentiment d’auto-efficacité global était

éleve, plus les éducatrices etaient en accord avec cet item.

Deuxiemement, les analyses ont montré des relations significatives et positives entre
la dimension « efficacité personnelle » et les différentes dimensions liées aux actions pour
soutenir ’accueil des enfants (tableau 11). La dimension « environnement physique »
montrait une relation significative de » = 0,602 (n = 34, p = 0,000), la dimension « acces
aux ressources matérielles » montrait une relation significative de r = 0,472 (n=34, p =

0,005), celle de la « collaboration entre les différents acteurs » était de » = 0,433 (n = 34,
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p = 0,010), la dimension « participation sociale optimale » présentait un résultat de » =
0,442 (n =34, p = 0,009), et la dimension « pratiques éducatives » était de » = 0,456 (n =
34, p = 0,007). Plus du tiers des items y était corrélé de fagon statistiquement et positi-
vement significative. Donc, plus le score de la dimension « efficacité personnelle » €tait
¢levé chez les éducatrices, plus celles-ci €taient en accord avec les dimensions liées aux
actions pour soutenir 1’accueil des enfants. Plus spécifiquement, plus d’une dizaine
d’items étaient statistiquement significatifs avec la dimension « efficacité personnelle ».
Par exemple, I’item : « I’informe tous les parents des enfants de mon groupe de mes
pratiques éducatives » montrait une relation de » = 0,352 (n = 34, p = 0,041). Donc, plus
les éducatrices exprimaient une efficacité personnelle élevée, plus elles semblaient repro-

duire cette action.

Troisiemement, aucune relation statistiquement significative n’a été trouvée entre la
dimension « efficacité générale » et les actions pour soutenir ’accuell des enfants. Toute-
fois, un item : « Je mets en place des pratiques qui favorisent la participation de [’enfant
ayant un TSA aux activités dans son groupe de pairs » semblait corrélé avec ’efficacité
générale (n =34, r = 0,406, p = 0,017). Donc, plus les éducatrices exprimaient une effica-

cité générale €levée, plus elles étaient d’accord avec I’item.
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4.2.3 Relations entre le sentiment d’auto-efficacité et les attitudes de I’éducatrice a
I’égard de I’inclusion

Plusieurs relations statistiquement significatives entre le sentiment d’auto-efficacité
et les dimensions des attitudes de [’éducatrice a I’égard de I’inclusion sont présentées dans
le tableau 13. Premierement, le sentiment d’auto-efficacité global montrait une relation
significative envers la dimension « croyances relatives aux fondements généraux de
I"inclusion » (n = 34, r = 0,507, p = 0,002) et la dimension « attitudes relatives a 1’inclu-
sion » (n =34, r = 0,442, p = 0,009). Plus de la moiti¢ de I’ensemble de ces items s’est
révélé étre positivement et statistiquement significative Donc, plus le score du sentiment
d’auto-efficacité global était elevé chez les ¢ducatrices, plus celles-ci €taient en accord
avec les croyances relatives aux fondements généraux de I’inclusion. Il en est de méme
pour la dimension des attitudes relatives a I’inclusion. Plus le score du sentiment d’auto-
efficacité global était élevé, plus les éducatrices semblaient en accord avec les attitudes
positives liées a 1’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE. Plus
spécifiquement, le tableau 13 montre les items appartenant aux dimensions des attitudes
de I’éducatrice a ’égard de I'inclusion qui corrélaient positivement avec le sentiment
d’auto-efficacité global. Par exemple, [’item « Je crois que les enfants ayant des besoins
particuliers sont semblables aux autres enfants » démontrait une relation positive avec le
sentiment d"auto-efficacité global (n = 34, » = 0,359, p = 0,037). Donc, plus le sentiment
d’auto-efficacité global des éducatrices €tait élevé, plus les éducatrices étaient en accord

avec cet item.



Tableau 13

Corrélations entre le sentiment d’auto-efficacité et les attitudes de I’éducatrice a I’égard de I’inclusion

(n=34)

Sentiment d'auto- Dimension I: efficacit¢ ~ Dimension 2: efficacité
cificacité global _personnelle générale
Dimension  Croyances relatives aux fondements généraux de I'inclusion 507 A16° 0.316
Iems 6. Je crois que les enfants ayant des besoins particuliers sont semblables aux J359° 0.327 0,162
aulres enfants.
11, Je crois que tous les enfants. peu importe leurs besoins particuliers, ont le 3787 0,287 0,280
droit de fréquenter un service educatif a Ja petite enfance.
43. Je crois que chaque entant a des besoins, des intéréts et des 0,127 0,127 0.037
caracléristiques qui lui sont propres.
62. Je crois que les enfants ayant des besoins particuliers qui fréquentent un 5317 A01° 400°
service educatit a [a petite enfance peuvent créer des relations positives avec
leurs pairs.
64. Je crois que les enfants ayant des besoins particuliers qui fréquentent un 476" J80° 0317
service ¢ducatif a la petite enfance peuvent vivre des réussites sur le plan de
leur développement global.
Dimension  Atutudes relatives a I'inclusion 442" 355" 3,291
Hems 18. Je pergais positivement le fait d’adapter mes pratiques éducatives pour J91° 0.279 0,326
un enfant ayant un TSA.
33, Je pergois posttivement le fait d’accueillir un enfont ayant des besoins 0319 0,246 0.231
particuliers dans mon groupe.
37. Je crois que le fait d’accueillir un enfant ayant des besoing particuliers ,433° 372 0,239
¢st profitable pour tous les enfants de mon groupe.
56. Je considére que I'éducation est un droit pour tous les enfants. 0,213 0.172 0,140
59 Je considére que les enfants ayant des besoins particuliers doivent avoir 4427 376" 0.251
les mémes opportunités de se préparer & la vie en communauté,
68. Je pergois positivement le fait d'accueillir un enfant ayant un TSA dans 370 0.302 0.235

muon groupe.

** La correlation est significative au niveau 0.01 (bilatéral).

*_ La corrélation est significative au niveau 0.05 (bilatéral).
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Deuxiemement, 1’efficacité personnelle (dimension 1) envers la dimension
« croyances relatives aux fondements généraux de !’inclusion » montrait une relation
significative (n = 34, r = 0,416, p = 0,014). Prés de la moitié des items présentés dans le
questionnaire €tait statistiquement significative. Donc, plus le score de la dimension
« efficacité personnelle » était élevé chez les éducatrices, plus celles-ci étaient en accord
avec les croyances relatives aux fondements généraux de 'inclusion. Plus spécifiquement,
ce sont les items « Je crois que les enfants ayant des besoins particuliers qui fréquentent
un service €ducatif a la petite enfance peuvent créer des relations positives avec leurs
pairs » (n =34, r=0,401, p = 0,019) et « Je crois que les enfants ayant des besoins parti-
culiers qui fréquentent un service éducatif a la petite enfance peuvent vivre des réussites
sur le plan de leur développement global » (n =34, = 0,380, p = 0,026) qui démontraient
une relation statistiquement positive avec la dimension « efficacité personnelle ». Donc,
plus les éducatrices exprimaient une efficacité personnelle élevée, plus elles étaient en

accord avec ces items.

Troisiemement, les résultats montraient une association positive entre la dimension
« efficacité personnelle » et la dimension des « attitudes relatives a I’inclusion » (n = 34,
r=0,355, p = 0,040). Le tiers des items qui composent cette dimension était statistique-
ment et positivement significatif. Donc, plus le score de 1’efficacité personnelle (dimen-
sion 1) était élevé chez les éducatrices, plus celles-ci montraient des attitudes positives

liées a I’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE. Plus spécifiquement,
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les deux items suivants corrélaient positivement avec la dimension « efficacité person-
nelle » : «Je crois que le fait d’accueillir un enfant ayant des besoins particuliers est
profitable pour tous les enfants de mon groupe » (n = 34, r = 0,372, p = 0,030) et « Je
considere que les enfants ayant des besoins particuliers doivent avoir les mémes opportu-
nités de se préparer a la vie en communauté » (n = 34, » = 0,376, p = 0,028). Donc, plus
les éducatrices exprimaient une efficacité personnelle plus élevée, plus elles étaient en
accord avec ces items. Pour ce qui est de la dimension « efficacité générale », les analyses

n’ont pas montré de résultats statistiquement significatifs.

4.3 Relations entre le sentiment d’auto-efficacité et I’expérience des éducatrices
Afin de répondre au troisieme objectif de la recherche : Explorer et vérifier si des
relations entre le sentiment d’auto-efficacité, le nombre d’années d’expérience en CPE et
le nombre d’années d’expérience aupreés d’enfants présentant un TSA €taient existantes,

des analyses de corrélation ont été effectuées.

4.3.1 Relations entre le sentiment d’auto-efficacité et le nombre de mois
d’expérience des éducatrices en CPE

Le tableau 14 révele qu’il n’y avait aucune relation statistiquement significative entre
le nombre de mois d’expérience des éducatrices en CPE et les différentes dimensions du

sentiment d’auto-efficacité.
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Tableau 14

Corrélations entre le sentiment d’auto-efficacité et le nombre de mois d’expérience des
educatrices en CPE (n = 34)

Nombre de mois d’expérience en CPE

Efficacité personnelle -,045
Efficacité générale 014
Sentiment d’auto-efficacité global -,032

4.3.2 Relations entre le sentiment d’auto-efficacité et le nombre de mois
d’expérience auprés d’enfants présentant un TSA

Le tableau 15 révele deux relations statistiquement significatives et négatives entre
différentes variables. Premierement, il apparait que le sentiment d’auto-efficacité global
veécu par les éducatrices était négativement li¢ au nombre de mois d’expérience aupres
d’enfants présentant un TSA en contexte de CPE (n =28, r=-0,473, p=0,011). Lorsque
le sentiment d’auto-efficacité global vécu était plus grand, le nombre de mois d’expérience

aupres des enfants présentant un TSA ¢€tait moins éleve.
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Tableau 15

Corrélations entre le sentiment d'auto-efficacité et le nombre de mois d’expérience
aupres d’enfants présentant un TSA (n = 28)

Nombre de mois d’expérience auprés d’enfants
présentant un TSA

Efficacité personnelle -,414"
Efficacité générale -,283
Sentiment d'auto-efficacité global -,473"

*_ La corrélation est significative au niveau 0.05 (bilatéral).

Deuxiémement, le nombre de mois d’expérience auprés d’enfants présentant un TSA
était négativement lié¢ a la dimension d’efficacité personnelle (n = 28, r = - 0,414, p =
0,029). Lorsque le nombre de mois d’expérience aupres des enfants présentant un TSA
augmentait, I’efficacité personnelle décroissait. Moins de la moitié des items composant
I'efficacité personnelle se sont retrouvés a €tre négativement liés au nombre de mois
d’expérience. Plus spécifiquement, le tableau 16 montre que le nombre de mois
d’expérience aupres d’enfants présentant un TSA était moins élevé lorsque les éducatrices
¢taient en accord avec I’item suivant : « Si un enfant ne se souvient pas des informations
que j’al transmises lors de I’activité précédente, je saurais quoi faire, pour la suite de
Pactivité, pour qu’il s’en rappelle » (n = 28, r = - 0,436, p = 0,021). Ensuite, I'item « Si
un enfant dans mon groupe est bruyant et dérange, j’ai I’assurance de connaitre certaines
techniques pour le rappeler a I’ordre » démontrait une relation négative avec le nombre de
mois d’expérience aupres d’enfants présentant un TSA (n = 28, r = - 0,376, p = 0,049).

Donc, le nombre de mois d’expérience aupres d’enfants présentant un TSA était moins
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¢élevé lorsque les éducatrices étaient en accord avec cet item. Troisiemement, un dernier
item de la dimension de ’efficacité personnelle s’est aussi révélé étre statistiquement
significatif. Lorsque les éducatrices étaient en accord avec I’item suivant : « Si un des
enfants de mon groupe était incapable de faire une activité, je serais en mesure d’évaluer
avec précision si ’activité était trop difficile », leur nombre de mois d’expérience aupres

d’enfants présentant un TSA était moins éleve (n =28, r=- 0,533, p = 0,004).
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Corrélations entre les items de l’efficacité personnelle et le nombre de mois
d’expérience aupres d’enfants présentant un TSA (n = 28)

Items _— —
2, Quand un enfant fait mieux que d’habitude, ¢'est souvent parce que ) ai fait un petit
effort supplémentaire,

3. Quand un enfant a de la difficulté & faire une activité, je suis habituellement en
mesure de 1'adapter i son niveau.

4. Quand un entant fait mieux que d’habiwde, ¢'est généralement parce que j'ai trouve
des moyens plus efficaces de lui montrer.

5. Quand j'essaie vraiment, je peux venir 3 bout des enfants les plus difficiles.

6. Quand certains développements spécifiques des enfants de mon groupe
s'améliorent, ¢'est habituellement parce que j'ai trouve des méthodes d'éducation plus
cfficaces.

7. St un enfant maitrise rapidement une nouvelle habileté en bricolage, ¢’est peut-étre
parce que je connaissals les élapes néeessaires 4 'apprennissage de cette habilete

¥. Siun enfant ne se souvient pas des informations que jai transmises lors de ["activiet
precedente, je suurais quol faire, pour la suite de activiteé, pour qu'il s'en rappelle

9. St un entant dans mon groupe est bruyant ¢t dérange, j at Passurance de conmaitre
certaines techniques pour le rappeler a ordre.

10. St un des enfants de mon groupe était incapable de faire une activitd, je scrais en
mesure d'évaluer avec précision si |"activité était trop difficile.

L Méme une éducatnice gui posséde des habiletés a éduguer pewt n'exercer sucune
influence sur de nombreux enfants,

ficatrve ou nivesu 0.035 (bilatéral)
a correlation eat sigmticutive ao niveau 001 (bila

* La corrclation esl sig

.|

i3

Nombre de mois d’cxpérience auprés

~_d’enfants ayant un TSA
=270
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4.4 Relations entre le sentiment d’auto-efficacité et les différentes formations des
éducatrices

Afin de répondre au quatrieme objectif de la recherche, ’TANOVA a été utilisée pour
explorer la variabilité du sentiment d’auto-efficacité en fonction des variables sur la
formation des éducatrices, soit la formation continue et de perfectionnement sur I’inclu-
sion, la formation continue et de perfectionnement sur le TSA et le niveau de scolarité
atteint des éducatrices. Les résultats obtenus ne démontrent pas de différence statistique-
ment significative entre le sentiment d’auto-efficacité et la formation continue et de
perfectionnement sur I'inclusion (£(1, 32) = 1,071, p = 0,308), ni entre le sentiment
d’auto-etficacité et la formation continue et de perfectionnement sur le TSA (F(1, 32) =
1,212, p = 0,279), ni entre le sentiment d’auto-efficacité et le niveau de scolarité atteint

des éducatrices (F(3, 30) = 2,343, p = 0,093).



Chapitre 5
Discussion
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Ce cinquieéme et dernier chapitre mettra en évidence les principales interprétations et
conclusions émergeant des résultats de cette recherche. A priori, un rappel des objectifs et
des principaux résultats de la recherche sont présentés. Ensuite découle la discussion des
résultats obtenus mis en relation avec certains écrits scientifiques. Enfin, la conclusion
vient clore ce mémoire en soulevant certaines limites de cette recherche et en avangant

des recommandations a I’égard de ’objet de recherche.

5.1 Rappel des objectifs et des principaux résultats

L’objectif de cette étude était d’explorer le sentiment d’auto-efficacité chez les éduca-
trices en CPE qui accueillent un enfant présentant un TSA en documentant : 1) le senti-
ment d’auto-efficacité, la formation et les pratiques d’accueil des enfants ayant des
besoins particuliers en CPE, et en explorant 2) la relation entre le sentiment d’auto-
efficacit¢ des éducatrices et les trois composantes du questionnaire sur I’accueil des
enfants ayant des besoins particuliers en CPE, 3) la relation entre le sentiment d’auto-
efficacité et I’expérience des éducatrices, et 4) la relation entre le sentiment d’auto-

efficacité et la formation des éducatrices.

Concernant le premier objectif, les résultats présentent un portrait plutdt favorable et
positif a I’égard du sentiment d’auto-efficacité percu des éducatrices et de leur accueil

envers les enfants présentant un TSA, selon les pratiques déclarées. Quant a la formation,
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il en est autrement. La majorité des éducatrices ont regu une formation initiale liée a I’édu-
cation de la petite enfance. La majorité d’entre elles n’avaient toutefois re¢u aucune

formation continue et de perfectionnement liée a I’inclusion et au TSA.

En lien avec le deuxieme objectif, les éducatrices semblaient exprimer un sentiment
d’auto-efficacité plus élevé lorsque celles-ci déclaraient étre en accord avec les différentes
composantes du questionnaire sur I’accueil des enfants présentant un TSA. Plus précisé-
ment, leur sentiment d’auto-efficacité était plus élevé lorsque leur accord était plus élevé
envers : 1) la perception des conditions de la mise en ceuvre de I’inclusion, 2) les actions
pour soutenir ’accueil des enfants, et 3) les attitudes de ’éducatrice a I’égard de I'inclu-

sion.

En lien avec le troisiéme objectif, le sentiment d’auto-efficacité des éducatrices est
lié€ a leur expérience de travail aupres des enfants présentant un TSA. Ainsi, une éducatrice
qui exprimait un haut niveau de sentiment d’auto-efficacité avait une moins grande expé-
rience professionnelle auprés d’enfants présentant un TSA. Par contre, aucun lien entre le

sentiment d’auto-efficacité et I’expérience de travail en CPE n’a été démontré.

En lien avec le dernier objectif, il semble que la formation initiale et la formation
continue et de perfectionnement des éducatrices, que ce soit sur I'inclusion ou le TSA,
n’aient aucun impact sur le niveau ressenti d’auto-eftficacité. Ces résultats sont discutés et

remis en contexte dans les paragraphes qui suivent.
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5.2 Portait exploratoire des éducatrices en lien avec les questionnaires de la
recherche

A partir des données recueillies, le sentiment d’auto-efficacité chez les éducatrices,
mesuré a I’aide du questionnaire adapté de L Echelle d’auto-efficacité des enseignants
(Dussault, Villeneuve et Deaudelin, 2001), était généralement de haut niveau (M = 4,36).
Donc, les éducatrices qui ont participé a 1’étude rapportent se sentir efficaces dans leurs
pratiques éducatives, exercer une influence positive sur les enfants de leur groupe et
présenter I’habileté d’adapter les activités au niveau de I’enfant qui en exprime le besoin.
A ce sujet, Perren et al. (2017) ont relevé des résultats semblables dans leur étude. Ils y
montrent que les éducatrices qui exprimaient un plus haut niveau de sentiment d’auto-
efficacité rapportaient mettre en place de meilleures pratiques éducatives axées sur
I’enfant. Dans un méme ordre d’idées, Cappe et al. (2016) ont souligné des résultats
semblables a ceux de la présente recherche. [Is mentionnent que les enseignants croient
en leur influence sur I’apprentissage des €léves et en leur réussite pour répondre au défi

qui accompagne les éleves ayant des besoins particuliers.

Pour ce qui est de la formation initiale, pres de I’ensemble des éducatrices (94 %) ont
recu une formation collégiale ou universitaire spécifique au domaine de la petite enfance.
Ces résultats sont semblables avec ceux retrouveés dans le document Situation des centres
de la petite enfance, des garderies et de la garde en milieu familial au Québec en 2015
(Gouvernement du Québec, 2018). En effet, un total de 93,3 % des éducatrices qualifiées

dans cette enquéte détiennent une formation de niveau collégial ou universitaire spécifique
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a la petite enfance. De plus, un projet pilote de formation sur mesure pour les éducatrices
mené par Japel et Manningham (2007) a permis de démontrer que plus les éducatrices
possédaient un niveau élevé de formation, plus il y avait un impact positif 1i€ aux activités
éducatives. D’ailleurs, il y a un consensus scientifique selon lequel la formation des
éducatrices est I’'une des dimensions les plus importantes en regard de la qualité éducative
des SGEE (Massé et al., 2017). De ce fait, il y a actuellement une volonté a ce que tous
les enfants fréquentant un service de garde éducatif a I’enfance soient accompagnés
d’éducatrices détenant un diplome d’études collégiales en Techniques d’éducation a

’enfance ou une formation équivalente (Massé et al., 2017).

Le portrait de la formation continue et de perfectionnement montre qu’un pourcentage
de 17,6 % des 34 éducatrices a regu une formation sur I'inclusion et 23,5 % a recu une
formation sur le TSA. Ce peu de formation continue et de perfectionnement vient
corroborer le manque énoncé dans la recherche sur le sujet (Mohay et Reid, 2006; Bamed
et al., 2011; Lépine et Tétreault, 2009). L’enquéte Grandir en Qualité (Drouin, Bigras,
Fournier, Desrosiers et Bernard, 2004), qui a récolté des données aupres de 453 CPE,
souligne I’importance de la participation fréquente a des activités de formation continue
dans le maintien de la qualité en CPE. Cependant, I'importance de la formation continue
pour le personnel en CPE semble avoir un plus faible lien sur la qualité des services offerts
dans les données plus récentes obtenues dans I’enquéte Grandir en 2014 (Gingras, Lavoie
et Audet, 2015a, 2015b). Cette nuance pourrait s’expliquer, entre autres, par un ratio

d’enfants adaptés, une plus grande proportion d’éducatrices ayant regu une formation
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initiale dans le domaine de la petite enfance (Bigras et Gagné, 2016) et I’absence
d’exigence de qualité offerte par les CPE pour les formations continues (Massé et al.,
2017). Il s’avere pertinent et important d’offrir aux éducatrices de la petite enfance des
opportunités de formation continue et de perfectionnement afin d’améliorer leurs
pratiques pour qu’elles offrent des interventions optimales adaptées a chacun des enfants.
Ceci rejoint un des cinq grands principes du programme éducatif des SGGE : « Chaque
enfant est unique ». Ce faisant, I’éducatrice respectera la réalité, les différences et les
particularités de 1’enfant, ce qui I’aménera a I’accompagner et a I’amener plus loin dans
le développement de son plein potentiel (Gouvernement du Québec, 2019). Sur cet aspect,
Point et Desmarais (2011) soulignent qu’afin de favoriser une meilleure inclusion, une
formation continue en fonction des besoins du milieu permettrait une meilleure réponse

aux besoins particuliers de I’enfant.

En ce qui concerne le questionnaire sur ’accueil des enfants ayant des besoins parti-
culiers en CPE, la composante des attitudes des éducatrices est celle avec laquelle elles
étaient le plus en accord. Les résultats de cette composante sont en concordance avec la
littérature scientifique (Engstrand et Roll-Pettersson, 2012; Wiart et al., 2014) qui suggére
que les éducatrices expriment des attitudes positives envers 1’inclusion des enfants ayant
des besoins particuliers. Sur le plan scolaire, bien que la mise en ceuvre efficace des
pratiques inclusives dépende, entre autres, de I’attitude des enseignants envers les enfants
ayant des besoins particuliers, elle dépend également de la collaboration entre les

enseignants et différents acteurs gravitant autour de I’enfant, notamment les parents. En
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contexte inclusif, les enseignants sont appelés a collaborer avec différents professionnels,
y compris les parents, et cette collaboration permet la conception, la mise en ceuvre et
I’évaluation des objectifs éducatifs appropriés a I’enfant ayant des besoins particuliers
(Montgomery et Mirenda, 2014; Rakap, Cig et Parlak-Rakap, 2017). Ceci suggere que la
collaboration entre les éducatrices et les parents d’enfants ayant des besoins particuliers
peut étre aussi importante en SGEE. A cet effet, une bonne collaboration permettrait a
I’éducatrice d’adapter ses pratiques éducatives aupres de l’enfant ayant des besoins
particuliers en tenant compte de son évolution autant a la maison qu’au SGEE. Aussi, une
meilleure compréhension du comportement de I’enfant a la maison permet a ’éducatrice
de lui offrir des outils et stratégies adaptés lui permettant de développer son plein

potentiel.

Les actions pour soutenir [’accueil des enfants constituaient la deuxieéme composante
du questionnaire ayant eu la plus haute moyenne d’accord, ce qui laisse entendre que les
éducatrices ont tendance a mettre en place des pratiques éducatives qui favorisent I’inclu-
sion de tous les enfants du groupe. Ce résultat est encourageant, notamment lorsque I’on
considére I’'influence des éducatrices sur la réussite de I’inclusion, que ce soit par la
reconnaissance des capacités des enfants ayant des besoins particuliers ou encore par la
sensibilisation a la différence chez les enfants de leur groupe (Vakil et al., 2009). La
collaboration entre les différents partenaires est la dimension de la composante « actions
pour soutenir I’accueil des enfants » qui a obtenu le plus grand accord de la part des

éducatrices. Ce résultat tend a s’observer a travers d’autres études qui ameénent I’idée selon
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laquelle la communication entre les parents et les éducatrices est un facteur essentiel dans
le succes de I’inclusion (Filler et Xu, 2006; Guralnick, 201 1; Moreau, 2009). De plus, les
éducatrices rapportent mettre en ceuvre des pratiques qui favorisent I’inclusion en agissant
sur 1) I’environnement physique (p. ex., aménager le local de fagon a ce qu’il favorise les
interactions sociales entre tous les enfants), 2) I’acces aux ressources matérielles (p. ex.,
s’assurer que le matériel est accessible a tous les enfants et en tout temps), 3) la
participation sociale optimale (p. ex., encourager la coopération entre tous les enfants) et
4) les pratiques éducatives (p. €x., observation de tous les enfants afin de répondre a leurs
besoins spécifiques) en vue de favoriser I'inclusion des enfants ayant des besoins
particuliers, et plus particulierement pour I’enfant présentant un TSA; ce qui est cohérent
avec la littérature actuelle qui identifie ces quatre éléments comme étant les plus
prometteurs pour soutenir I’inclusion (Engstrand et Roll-Pettersson, 2014 Guldberg, 2010;
Killoran et al., 2007; Montgomery et Mirenda, 2014; Moreau, 2009; Odom et al., 2004,

2011; Point et Desmarais, 2011; Vakil et al., 2009).

Finalement, la composante des perceptions des conditions de la mise en ceuvre de
I’inclusion par le milieu a fait le moins I'unanimité chez les éducatrices répondantes. En
accord avec les propos de Killoran et al. (2007), cette différence dans le niveau d’accord
pourrait s’expliquer par un manque de formation continue offerte par le milieu de travail
tant sur I’inclusion que sur les enfants ayant des besoins particuliers, notamment sur le
TSA et un ratio d’enfants qui n’est pas adéquat ni réduit lors de 1’accueil de I’enfant

présentant un TSA. Parmi les items, les trois qui concernaient la formation continue
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(« Dans mon milieu de travail, je recois suffisamment de formation concernant les enfants
ayant des besoins particuliers », « Dans mon milieu de travail, je recois suffisamment de
formation concernant les enfants ayant un TSA » et « Dans mon milieu de travail, je recois
suffisamment de formation concernant I’inclusion ») ont obtenu de faibles résultats et pres
du deux tiers des éducatrices affirmaient ne pas avoir regu de formation continue et de
perfectionnement soit sur ’inclusion, ou soit sur le TSA. Cependant, rien ne permet d’éta-
blir un lien causal entre la perception plutot négative des conditions de la mise en ceuvre
de I’inclusion par le milieu et le peu de formation continue. D’autres items du question-
naire pourraient influencer cette perception, par exemple, le manque d’accompagnement
par le Centre local de services communautaires (CLSC) et le CRDITED (Odom et al.,
2011), I’absence de politiques internes et de protocole quant a I'inclusion (Point et
Desmarais, 201 1) et le manque de ressources proposées par la direction pour faciliter le
travail auprés des enfants ayant des besoins particuliers (Odom et al., 2011). De plus

amples recherches seraient pertinentes afin d’évaluer leur influence en SGEE.

Un dernier fait intéressant concerne le type de groupe dans lequel est accueilli ’enfant
présentant un TSA. Les données indiquent que prés de la moitie (47,1 %) des enfants
présentant un TSA sont accueillis dans les groupes de 3-4 ans et 4-5 ans. Cette répartition
semble fidele a la réalité. En effet, il y a un plus grand nombre de diagnostics a cet age
(Noiseux, 2018). Lors d’un diagnostic établi & un age plus précoce, celui-ci peut évoluer
au fil du temps. 1l est donc recommandé de faire un suivi du diagnostic des enfants

présentant un TSA sur une base régulicre afin de s’assurer que les pratiques éducatives
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restent adaptées a leurs besoins (Turner et Stone, 2007). En effet, I’American Academy
of Pediatrics recommande 1’obligation d’interventions intensives approprié¢es chez tous
les enfants diagnostiqués des I’age de 18 mois (Dawson et al., 2010). Une étude a réparti
en deux groupes 48 enfants ayant recu un diagnostic de TSA ou de trouble envahissant du
développement non spécifié entre 18 et 30 mois. Le groupe ayant bénéficié d’une inter-
vention intensive précoce a démontré plusieurs bienfaits, dont des améliorations du
comportement adaptatif global, de la communication, des aptitudes de la vie quotidienne
et des habiletés motrices (Dawson et al., 2010). Plus spécifiquement, Dawson et al. (2010)
ont établi un lien entre 1" Early Start Denver Model (ESDM) et I’absence de retard sur le
plan du fonctionnement quotidien a la maison et a 1’école retrouvé chez les enfants de
moins de 3 ans présentant un TSA. Ils précisent que cette intervention peut donc accélérer
le développement global et se généraliser a la vie quotidienne. Ainsi, alors que 71 % des
enfants du groupe qui n’avait bénéficié que de I’intervention communautaire ont conserve
leur diagnostic de TSA, seulement 51 % des enfants du groupe ayant bénéficié¢ de ’ESDM
I’ont conservé. De plus, dans le groupe ayant bénéficié¢ de I’ESDM, 30 % des enfants
ayant un diagnostic de TSA sont passés a un diagnostic de trouble envahissant du déve-
loppement non spécifié, alors qu’il était de 1 % pour le groupe n’ayant bénéficié que de

I’intervention communautaire (Dawson et al., 2010).

Ceci suggere qu’un enfant ayant un diagnostic de TSA a un tres jeune age pouirait
bénéficier de pratiques éducatives différentes de ce qui peut étre vu a un age plus avance.

Une combinaison d’approche développementale (p. ex., le programme éducatif Accueillir
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la petite enfance) et comportementale (p. ex., ’ESDM) devrait étre mise en place pour les
enfants en trés bas age, et ce, le plus tot possible (Zwaigenbaum et al., 2015). Toutefols,
peu importe 1’dge des enfants lors du diagnostic, les €éducatrices doivent tout de méme

adapter leurs pratiques afin de permettre a ces enfants de se développer de fagon optimale.

5.3 Sentiment d’auto-efficacité
La présente recherche a permis d'obtenir des résultats concernant le sentiment d'auto-
efficacité d’éducatrices en CPE qui accueillent un enfant présentant un TSA.

L’interprétation et la discussion entre les différentes variables sont présentées.

5.3.1 L’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE

Les résultats ont permis de constater que le sentiment d’auto-efficacité présente des
corr¢lations positives avec chacune des composantes du questionnaire sur I’accueil des
enfants ayant des besoins particuliers en CPE : les perceptions des conditions de la mise
en ceuvre de 1’inclusion, les actions pour soutenir [’accueil des enfants et les attitudes de

I’éducatrice a I’égard de |’inclusion.

Ainsi, un haut sentiment d’auto-efficacité est associé a un plus haut niveau d’accord
de I’éducatrice par rapport aux conditions favorables aux différentes composantes rela-
tives a I’inclusion. De cette fagon, plus une éducatrice a une perception positive de sa
capacité a accueillir un enfant présentant un TSA, plus elle a une propension a exprimer
des attitudes et a mettre en place des actions cohérentes avec les visées inclusives envers

I’accueil de cet enfant (p. ex., percevoir positivement le fait d’adapter ses pratiques
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¢ducatives pour un enfant présentant un TSA, utiliser le jeu pour soutenir les interactions

sociales entre 1’enfant présentant un TSA et ses pairs, etc.).

Plus précisément, les résultats ont montré que les actions pour soutenir I’accueil des
enfants sont la composante du questionnaire sur I’accueil qui possede le plus grand lien
avec le sentiment d’auto-efficacité. L’ensemble des dimensions (environnement physique,
collaboration entre les différents acteurs, acces aux ressources matérielles, participation
sociale optimale et pratiques éducatives) qui décrivent la composante présentent une
corrélation forte avec le sentiment d’auto-efficacité. Etant donné que le sentiment d’auto-
efficacité repose sur le jugement que porte I'individu sur ses croyances a réussir ou
accomplir une activité (Bandura, 2007), il semble que I’éducatrice qui pergoit ses actions
de fagon positive et appropriée pour I'enfant présentant un TSA démontre un plus grand
sentiment d’auto-efficacité. Dans un méme ordre d’idees, Fives et Buehl (2012) ont
soulevé ce point dans leur étude et mentionnent que le sentiment d’auto-efficacité est un
meilleur prédicteur du comportement que les attitudes. Les auteurs ont analysé plus de
745 articles, ce qui leur a permis de réaliser un cadre théorique sur les croyances des
enseignants. L analyse montre que I’impact du sentiment d’auto-efficacité est plus fort car
il guide et motive les actions concretes, alors que les attitudes fagonnent la perception,
I"interprétation et la conceptualisation des événements ou des situations. Donc, les direc-
tions de CPE devraient mettre en place des mesures comme des formations liées aux

besoins des éducatrices afin qu’elles vivent des réussites avec les enfants ayant des besoins
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particuliers présents dans leur groupe. De |’accompagnement par un spécialiste de I’exté-
rieur offert aux éducatrices, ou encore des périodes d’observation entre elles pourraient

aussi leur permettre d’améliorer leur sentiment d’auto-efficacité.

Contrairement a Ruble, Usher et McGrew (2011), qui n’ont pas trouvé de lien entre
le sentiment d’auto-efficacité chez les enseignants spécialisés et le soutien de I’administra-
tion, la présente étude a rapporté une association positive entre les perceptions des condi-
tions de la mise en ceuvre de I’inclusion et le sentiment d’auto-efficacité chez les éduca-
trices, ces conditions se rapportant principalement au soutien et aux ressources qu’offre le
milieu, tant sur le plan humain, financier que matériel,. En effet, le sentiment d’auto-
efficacité retrouvé chez les éducatrices a 1’étude semble influencé par le soutien de la
direction qui propose et offre des formations sur le TSA ou [’inclusion, et qui s’assure du
financement et de 1’équipement adapté permettant d’accueillir un enfant présentant un
TSA. Cependant, les résultats viennent appuyer les propos de Cappe et al. (2016) qui
mentionnent que les enseignants qui ont recu des ressources dans leur milieu (formation
continue sur les enfants présentant un TSA) voyaient leur sentiment d’auto-efficacité
augmenté. Selon Perren et al. (2017), la présence de ce sentiment d’auto-efficacité
augmente la qualité de la pratique éducative auprés des jeunes enfants et constitue une
ressource qui permet aux professionnels de gérer les défis quotidiens avec plus de

confiance et de calme, ce qui permet une meilleure performance.
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En dernier lieu, I’étude apporte un éclairage intéressant quant au lien entre le senti-
ment d’auto-efficacité et la composante des « attitudes de I'éducatrice a I’égard de I’inclu-
sion ». En effet, les résultats montrent que les items relatifs a cette composante (p. ex.,
« Je crois que les enfants ayant des besoins particuliers sont semblables aux autres
enfants ») peuvent amener les €ducatrices a exprimer un plus haut niveau de sentiment
d’auto-efficacité. Les attitudes de I’éducatrice a I’égard de 1’inclusion sont donc un facteur
fournissant des informations pertinentes sur la perception du sentiment d’auto-efficacité
chez les éducatrices qui accueillent un enfant présentant un TSA. Ces résultats ne
concordent pas avec ceux obtenus de Engstrand et Roll-Pettersson (2014), qui affirment
que les attitudes positives a I’égard de I’inclusion des enfants présentant un TSA ne sont
pas associées a un plus haut niveau de sentiment d’auto-efficacité. Toutefois, ils viennent
renforcer ’affirmation émise par Emam et Mohamed (2011), qui soutiennent que les
attitudes a 1’égard de I’inclusion pourraient prédire le niveau de sentiment d’auto-
efficacité des enseignants du préscolaire. En eftet, la corrélation significative et positive
entre le sentiment d’auto-efficacité et la composante des « attitudes de 1’éducatrice a
’égard de I’inclusion » suggére que les €ducatrices qui ont répondu au questionnaire
démontrent des attitudes positives a I’inclusion des enfants ayant des besoins particuliers
qui leur permettent de vivre un plus haut sentiment d’auto-efficacité lors de 1’accueil de

ces enfants.
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5.3.2 L’expérience professionnelle

Il semble que le nombre d’années d'expérience des éducatrices en CPE n’influence
pas le sentiment d’auto-efficacité. Ces résultats sont soutenus par une étude de Perren et
al. (2017), qui avait pour objectif de déterminer si les croyances (sentiment d’auto-
efficacité et attitudes) influaient sur I'impact de ’expérience professionnelle sur les
pratiques éducatives chez les professionnels de la petite enfance. Il apparait que I’expé-
rience professionnelle n’était pas liée au sentiment d’auto-efficacité, mais aux attitudes
retrouvées chez les éducatrices (Perren et al., 2017). Toutefois, la présente recherche
souléve une association négative entre 1’expérience professionnelle aupres d’enfants
présentant un TSA et le sentiment d’auto-efficacité. En effet, plus les éducatrices avaient
de I’expérience aupres de ces enfants, moins elles exprimaient un haut niveau de sentiment
d’auto-efficacité. Ces résultats sont cohérents avec les écrits de Bandura (2007) indiquant
que plusieurs facteurs contribuent au développement du sentiment d'efficacité personnelle
chez l'individu, dont [’expérience active de maitrise. Selon I’auteur, I’expérience active de
maitrise est la principale source d’influence du développement du sentiment d’auto-
efficacité et elle est basée sur les expériences personnelles de I'individu. Les succes vécus
par I’individu ’ameénent a croire qu’il est performant et, a I’inverse, les échecs peuvent
nuire a cette croyance de performance. Bien que I’expérience de maitrise représente la
source la plus forte, le poids des indicateurs peut varier selon les circonstances, les
personnes, les domaines d'activités, etc. (Bandura, 2007; Galand et Vanlede, 2004; Pajares
et Schunk, 2001). Par exemple, une éducatrice qui accueille un enfant présentant un TSA

et qui réussit a développer le plein potentiel de cet enfant verra son sentiment d’auto-
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efficacité s’améliorer. A I'inverse, une éducatrice qui ne parvient pas a développer le plein

potentiel de cet enfant verra son sentiment d’auto-efficacité décroitre.

Dans la présente recherche, ceci permet d’émettre 1’hypothése que les éducatrices qui
accueillent un enfant présentant un TSA dans leur groupe vivent des difficultés ou encore
des échecs répétés et que leur sentiment d’auto-efficacité s’en voit affecté avec le temps.
De plus, €tant donné qu’une formation spécifique augmente le sentiment d’auto-efficacité
(Perren et al., 2017) et qu’aucune exigence en matiere de formation continue et de perfec-
tionnement n’est obligatoire pour les CPE (Massé et al., 2017), il est possible que les
éducatrices regoivent seulement de la formation adaptée a leurs besoins en début de
carriere et que celle-ci ne soit pas actualisée en fonction de I’expérience qu’elles vivent
sur le terrain. De surcroit, le cursus de la formation initiale des futures éducatrices offrant
des apprentissages limités sur I’inclusion des enfants ayant des besoins particuliers peut
laisser une conception idéalisée de l’inclusion des enfants présentant un TSA. Elles
semblent voir I’inclusion de ces enfants comme €tant un beau défi a relever. La formation
initiale regue concermant ces enfants pourrait donc ne pas refléter la réalité du terrain. Par
la suite, en étant plongées dans le milieu, elles prennent conscience des différents défis et
obstacles liés a I’inclusion de ces enfants (Killoran et al., 2007; Moreau, 2009; Point et
Desmarais, 2011; Vakil et al., 2009) et, de ce fait, leur sentiment d’auto-efficacité décroit.
En ce sens, Wilson, Dykstra, Watson, Boyd et Crais (2012) supposent qu’une période

d’accompagnement lors d’une formation permettrait d’accroitre le savoir-faire aupres des
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enfants présentant un TSA. En conséquence, le sentiment d’auto-efficacité vécu par les

éducatrices serait ameéliore.

5.3.3 Formation

En premier lieu, conformément aux notions théoriques du sentiment d’auto-efficacité
de Bandura (2007), des facteurs personnels tels que l'ancienneté professionnelle et la
formation regue antérieurement influencent les pensées et les actions de I'individu. Afin
d'en distinguer l'apport éventuel, la formation de 1’éducatrice a été étudiée a I'aide de
I’ANOVA. Contrairement a I’étude de Baker-Ericzén et al. (2009), qui souleve qu’une
formation spécifique a I’inclusion améliore le sentiment per¢u de compétence envers les
pratiques inclusives, la présente étude n’a démontré aucun lien entre la formation continue
et de perfectionnement sur I’inclusion et le sentiment d’auto-efficacité. Ces résultats
permettent de questionner le type de formation continue et le nombre d’heures regues par
les éducatrices. En effet, I’enquéte Grandir en qualité (Gingras et al., 2015a, 2015b)
mentionne le rdle important des formations continues comme les activités de perfection-
nement, les réunions d’équipe et les rencontres avec les pairs. La mise en place de ces
formations permet aux éducatrices de développer leurs compétences aupres des enfants
ayant des besoins particuliers et d’en faciliter leur inclusion (National Association for the
Education of Young Children [NAEYC], 2009). Perren et al. (2017) ajoutent que la
connaissance spécifique a un domaine augmente le sentiment d’auto-efficacité des éduca-
trices, ce qui a une incidence positive sur les pratiques €ducatives aupres de I’enfant.

Comme mentionné précédemment, il n’existe aucune obligation de formation continue et
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de perfectionnement pour les éducatrices en SGEE (Massé et al., 2017) et, aprés la
consultation du site du MFA effectuée a 1’été 2019, il n’existe pas de cadre qui assure la

qualité des formations données par les différents organismes.

En deuxiéme lieu, les résultats de cette étude montrent 1’absence de lien entre la
formation continue et de perfectionnement sur le TSA et le sentiment d’auto-efficacité.
Ces résultats different de ceux d'autres études menées dans différents contextes éducatifs.
En effet, Perren et al. (2017) ont mené une étude dans laquelle les participants provenaient
de différents services de garde (garderies, milieux familiaux et autres milieux éducatifs)
et ils rapportent que les connaissances spécifiques a un domaine étaient corrélées positi-
vement a I’auto-efficacité. Donc, ces résultats suggeérent I'importance du contenu des
formations, que ce soit sur la nature ou sur la qualité de celles-ci. Certaines éducatrices
vont d’ailleurs s’autoformer en allant trouver des informations sur internet concernant le
TSA (Mohay et Reid, 2006), ce qui ne garantit pas la véracité et la validité de I’information
consultée. Il serait plus judicieux de faire usage d’accompagnement puisque ce type de
formation permet le développement des compétences pour travailler auprés des enfants
présentant un TSA (Wilson et al., 2012). De plus, comme mentionnent Bigras et Gagné
(2016), les activités de formation continue spécifiques jouent sur les activités pédago-
giques mises en place par les éducatrices (Burchinal, Cryer, Clifford et Howes, 2002).
Toutefois, les activités de formation continue ne s’équivalent pas toutes, ce qui influence

leur impact sur la pratique (Presseau, 2003, citée dans Bergeron, 2014).
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Il est donc possible de croire qu’avec le peu de formation continue et de perfection-
nement sur le TSA offert par les SGEE ou aux SGEE, les éducatrices doutent de leurs
capacités et expriment un bas niveau de sentiment d’auto-efficacité auprés de 1’enfant
présentant un TSA dans leur groupe. Les SGEE devraient donc offrir des activités plus
¢laborées que des formations ponctuelles, telles que de I’accompagnement de qualité de
Jongue durée qui permettrait aux éducatrices de se sentir soutenues dans "application de
leurs nouvelles connaissances. En observant et en questionnant les besoins des éducatrices
dans les SGEE, les formations devraient répondre a un réel besoin du milieu afin de
permettre des améliorations concrétes, notamment sur les pratiques éducatives. A cet effet,
une formation pourrait étre offerte aux agentes de soutien pédagogique pour qu’elles

puissent accompagner les éducatrices de fagon adéquate.

En troisieme lieu, I’étude n’a pu montrer un lien existant entre la formation initiale et
le sentiment d’auto-efficacité. Le résultat confirme les propos soutenus par Perren et al.
(2017). Leur étude a montré que le niveau de scolarit¢ initiale des éducatrices semblait
associé aux attitudes a I’égard des enfants plutot qu’a leur sentiment d’auto-efticacité, ce
qui porte a croire que cette absence de lien pourrait refléter les conséquences d’un manque
dans la formation initiale des éducatrices. En effet, méme si la formation initiale des
éducatrices en petite enfance s'est transformée depuis les années 70, les programmes
collégiaux reflétent encore trés peu la perspective de formation tant sur I’inclusion que sur
les enfants ayant des besoins particuliers (Gouvernement du Québec, 2017; Lalonde-

Graton, 2002).



Conclusion
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Depuis quelques années, I’inclusion fait son apparition dans les CPE et de plus en
plus de milieux accueillent des enfants ayant des besoins particuliers, dont ceux présentant
un TSA. Le sentiment d’auto-efficacité semble étre un concept prometteur dans la mise
en place des pratiques aupres de ces enfants en agissant en tant que facilitateur. L.’état des
recherches sur le sujet est limité, mais souligne |'importance du développement du
sentiment d’auto-efficacité chez les éducatrices afin de promouvoir de meilleures
pratiques relatives a I’inclusion. Considérant les lacunes dans la littérature scientifique sur
le sujet, la présente recherche avait pour but d’explorer le sentiment d’auto-efficacité

retrouvé chez les éducatrices en CPE qui accueillent un enfant présentant un TSA.

Les données quantitatives au coeur de cette recherche ont €té recueillies par 1'entre-
mise d'un questionnaire en ligne. Les analyses proviennent des réponses obtenues aupres

des 34 éducatrices en CPE ayant participé a la recherche.

Afin de répondre a ’objectif de I’étude, quatre objectifs spécifiques ont été définis.
Tout d’abord, un portrait des éducatrices a ¢té dressé afin de documenter le sentiment
d’auto-efficacité, la formation et I’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en
CPE. Les résultats ont permis d’affirmer qu’il y a un manque de formation continue et de
perfectionnement au sujet de I’inclusion et de la connaissance du TSA. En effet, les résul-
tats indiquent qu’il n’y a que le tiers des éducatrices qui ont suivi une formation sur ces
sujets. Les résultats indiquent aussi un haut niveau de sentiment d’auto-efficacité pergue

par les éducatrices. Toutefois, en lien avec 1’accueil des enfants présentant un TSA, les
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résultats indiquent que les éducatrices voient leur sentiment d’auto-efficacité décroitre. Le
questionnaire sur I’accueil des enfants ayant des besoins particuliers a permis de constater
que les éducatrices exprimaient un plus haut niveau de sentiment d’auto-efficacité lorsque
leurs attitudes a I’égard de I’inclusion sont positives, qu’elles mettent en place des actions
pour soutenir I’accueil des enfants et qu’elles pergoivent que les conditions de mise en
ceuvre de 'inclusion sont présentes dans leur milieu de travail. De plus, les résultats
remettent en question I'influence de la formation des éducatrices, qu’elle soit initiale ou
continue, sur leur sentiment d’auto-efficacité. Le contenu et la qualité des formations
regues semblent des caractéristiques sur lesquelles les futures recherchent devraient

s’interroger.

La recherche quant au choix méthodologique laisse paraitre certaines limites. En
effet, le petit échantillon de 1’¢tude ne permet pas de généraliser les résultats a toutes les
¢ducatrices qui accueillent un enfant présentant un TSA dans I’ensemble de la province
du Québec. Un plus large échantillon pourrait permettre de poser un regard plus appro-
fondi et représentatif par rapport aux différentes variables observées. De plus, les condi-
tions d’administration du questionnaire n’ont pu étre contrdlées puisque le questionnaire
a été mis en ligne. Par conséquent, il était impossible d’évaluer si les participantes répon-
daient avec sérieux et de maniere appropriée. Toutefois, tous les questionnaires ont été
remplis en entier par les éducatrices. Le questionnaire sur le sentiment d’auto-efficacité
chez les éducatrices a été adapté a partir d'un questionnaire préexistant. De ce fait, les

qualités métrologiques du questionnaire original ont pu €tre biaisées et une diminution de
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la précision des mesures recueillies a pu influencer les résultats. Quant au questionnaire
sur I’accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE, certaines caractéristiques
devraient étre revues. Des questions touchant a la connaissance du TSA et des pratiques
éducatives pourraient étre ajoutées. Enfin, le questionnaire n’a pu étre validé en ce qui
concerne sa fiabilité et sa validité de construit. Comme le suggérent Fortin et Gagnon

(2016), ces différents aspects devraient étre revus.

Malgré la présence de ces limites, ce mémoire offre une contribution scientifique
importante. D’abord, 12 des 17 régions administratives du Québec ont été représentées. Il
a permis d’obtenir des informations qui constituent des renseignements utiles tant sur la
formation initiale et continue des éducatrices que sur I’accueil des enfants présentant un
TSA en CPE. De plus, différents facteurs ayant une influence sur le sentiment d’auto-
efficacité ont été exposés. D’une part, les composantes relatives a 1’accueil des enfants
ayant des besoins particuliers en CPE semblent étre des facteurs influengant la perception
du sentiment d’auto-efficacité chez les éducatrices. D’autre part, les formations relatives
a I'inclusion des enfants présentant un TSA constituent un premier niveau accessible a
I"amélioration de leur sentiment d’auto-efficacité. Par conséquent, il semble nécessaire
d’explorer davantage cette perspective puisqu’elle constitue une porte d’acces au

développement du sentiment d’auto-efficacité.

Des formations qui se basent sur les différentes sources de développement du senti-

ment d’auto-efficacité (Bandura, 2007) semblent une bonne avenue a considérer (p. ex.,
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pour la source d’expérience active de maitrise, la formation devrait permettre aux éduca-
trices d’appliquer les nouvelles connaissances en contexte réel). En ce sens, il faudrait
multiplier les occasions ou les éducatrices seraient amenées a appliquer en contexte réel
des stratégies éducatives et augmenter les occasions de partage d’expériences entre
éducatrices afin d’en faire bénéficier leurs collegues. De plus, la direction doit offrir un
accompagnement individualisé et de longue durée et encourager les éducatrices a mettre
en place les pratiques éducatives favorisant I’inclusion. La pratique réflexive devrait,
d’ailleurs, occuper une place de choix pour permettre aux éducatrices de prendre cons-

cience de leurs forces et défis pouvant influencer leur sentiment d’auto-efficacité.

A la lumiére de ce mémoire, de nouvelles études concernant le sentiment d’auto-
efficacité en contexte inclusif retrouvé dans différents milieux de garde doivent étre effec-
tuées afin d’enrichir la littérature scientifique sur le sujet. Par exemple, des études pour-
raient se pencher sur les services de garde en milieu familial puisque le contexte de travail
différe d’avec les CPE. De plus, une étude comparative serait intéressante a effectuer entre
les milieux familiaux accrédités et privés puisque dans le demier cas, les €ducatrices
ceuvrant dans ce contexte n’ont pas acces au soutien d’une équipe ni aux ressources
financieres gouvernementales pour les enfants ayant des besoins particuliers. D’ailleurs,
1l serait pertinent de se pencher sur le sujet en effectuant une €tude comparative entre les
CPE et le nouveau programme des maternelles 4 ans puisque les formations initiales

différent entre les deux contextes de travail ainsi que les conditions d’accueil.
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Etudiante & la maitrise en ¢ducation, UQTR
Andrcanc.paquin{@ugtr.ca
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Lettre d’information et de consentement
oo T
Université du Quebec
w & Trois-Riviéres
L/ Joir. Surprendre.
FORMULAIRE D’'INFORMATION ET DE CONSENTEMENT

Titre du projet de Exploration du senti 'auto-efficacite chez des éducatrices qui

recherche : accueillent des enfants un TSA

Chercheur responsable du Paquin, é 2, Département des sciences de

projet de recherche : I'éducation, Maitrise en éducation, Université du Québec a Trois-
Riviéres

Membres de I'équipe de Mathieu Point, Ph D, Département des sciences de I'éducation,

recherche : Université du Québec a Trois-Rivieres

Geneviéve Bergeron, Ph,D., Département des sciences de
I'éducation, Université du Québec & Trois-Riviéres

Préambule

Votre participation a la recherche, qui vise @ mieux comprendre le role du sentiment d'auto-efficacité
chez les educatrices en centre de la petite enfance qui accueillent des enfants ayant un TSA, serait
grandement appréciée. Cependant, avant d'accepter de participer a ce projet et de signer ce formulaire
d'information et de consentement, veuillez prendre le temps de lire ce formulaire. Ii vous aidera a
comprendre ce qu'implique votre eventuelle participation a la recherche de sorte que vous puissiez
prendre une décision éclairée a ce sujet.

Ce formuiaire peut contenir des mots que vous ne comprenez pas. Nous vous invitons a communiquer
avec le chercheur responsable du projet ou avec un membre de son équipe de recherche pour poser
toutes les questions que vous jugerez utiles. Sentez-vous libre de leur demander de vous expliquer tout
mot ou renseignement qui n'est pas clair. Prenez tout le temps dont vous avez besoin pour lire et
comprendre ce formulaire avant de prendre votre décision.

Objectifs et resumé du projet de recherche

L'objectif de ce projet de recherche est de décrire le sentiment d’auto-efficacité, la formation et les
pratiques éducatives des éducatrices en CPE qui accueillent des enfants ayant un trouble du spectre de
l'autisme dans leur groupe régulier. Au Québec, des services éducatifs a la petite enfance accueillent
des enfants ayant un TSA et les pratiques éducatives retrouvées dans ces centres vont de l'intégration
a linclusion. Tout comme les attitudes, des études ont montrés I'importance du sentiment d'auto-
efficacité des éducatrices relativement a certaines pratiques éducatives en CPE. De plus, la formation
initiale et continue des éducatrices auraient une influence sur ce sentiment d'auto-efficacité. Cette
recherche a donc pour objectifs spécifiques de documenter le sentiment d'auto-efficacité, la formation et
les pratiques éducatives dans les services éducatifs a la petite enfance et d’explorer les relations entre
ces différentes vanables.

Numéro du cerlificat : CER-18-243-07.06
Certificat émis te 13 mars 2018
Page 1sur3
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f Université du Québec
a Trowe-Riviéres
/ Surprendre.

Nature et durée de votre participation

Votre participation a ce projet de recherche consiste & répondre a un questionnaire en ligne comportant
4 sections. La premiére section comporie un questionnaire socio-démographique. La deuxiéme section
comporte le questionnaire concernant les formations regues, tant pour la formation initiale que pour les
formations continues offertes dans le milieu de travail. La troisi€me sectian compaorte une échelle de
mesure sur le sentiment d'autc-efficacité et, la derniére section comporte une échelle de mesure sur
'accueil d'un enfant ayant des besoins particuliers. La passation du questionnaire est d'une durée de 30
minutes maximum. Le moment de passation du questionnaire est & votre discrétion.

Risques et inconvénients
Aucun risque n'est associé a volre participation. Le temps consacré au projet, soit environ 30
minutes, demeure le seul inconvénient.

Avantages ou bénéfices
La contribution & I'avancement des connaissances est un bénéfice prévu a votre participation. De plus,
cela vous permettra prendre un temps de réflexion sur vos pratiques professionnelles.

Compensation ou incitatif
Aucune compensation d'ordre monétaire n'sst accordée,

Confidentialité

Les données recueillies par cette étude sont entiérement confidentielles et ne pourront en aucun cas
mener a votre identification. Votre confidentialité sera assurée par un code numérique lors de la
passation des questionnaires. Les résultats de la recherche, qui pourront étre diffusés sous forme de
mémoire et d'articles, ne permetiront pas d'identifier les participants.

Les données recueillies seront conservées dans une base de données protégée par un mot de passe.
Les seules personnes qui y auront acces seront Andréane Paquin, étudiante a la maitrise en éducation
a 'UQTR, Mathieu Point, Ph.D. professeur au département des sciences de I'éducation a 'UQTR et
Geneviéve Bergeron, Ph.D., professeure au département des sciences de I'éducation a F'UQTR. Toutes
ces personnes ont signé un engagement a la confidentialité. Les données seront détruites par
suppression numérique aprés que le mémoire soit déposé et ne seront pas utilisées a d'autres fins que
celles décrites dans le présent document.

Particlpation volontaire

Votre participation a cetle étude se fait sur une base volontaire. Vous étes entiérement libre de participer
ou non, de refuser de répondre a certaines questions ou de vous retirer en tout temps sans préjudice et
sans avoir a fournir d’explications. Dans ce cas, les données ne seront pas prises en compte dans la
recherche et seront aussitot supprimées.

Responsable de la recherche
Pour obtenir de plus amples renseignements ou pour toute questian cancernant ce projet de recherche,
vous pouvez communiquer avec Andréane Paquin par email : andreane paquin@ugqtr.ca.

Surveillance des aspects éthique de la recherche

Cetle recherche est approuvée par le comité d'éthique de la recherche avec des étres humains de
I'Université du Québec & Trois-Riviéres et un certificat portant le numéro CER-18-243-07.06 a été émis
le 13 mars 2018.

Centificat émis le 12 mars 2018
Page 2sur 3
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Université du Québec
a Trows-Riviéres
Surprendre

Pour toute question ou plainte d'ordre ethique concemnant cette recherche, vous devez communiquer
avec la secretaire du comite d'éthique de la recherche de I'Université du Québec a Trois-Riviéres, par
téléphone (819) 376-5011, poste 2129 ou par courrier électronique CEREH@uqtr.ca.

Engagement de la chercheuse ou du chercheur
Moi, Andréane Paquin, m'engage a procéder a cette étude conformément a toutes les normes éthiques
qui s'appliquent aux projets comportant des participants humains.

CONSENTEMENT

En cliquant sur le bouton de participation, vous indiquez
* avoir lu l'information
* &lre d'accord pour participer

Oui, j'accepte de participer

Numéro du certificat - CER-18-243-07 06
Certificat émis le 13 mars 2018
Page 3 sur 3
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Accueil des enfants ayant des besoins particuliers en CPE
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L'¢chelle d'autoefficacité des enseignants

(Dussault, M., Villencuve, P. et Deaudelin, C_, 2001)

[tems X G
1. |Quand un éléve fait mieux que d’habitude, cest souvent parce | 3,67 | 1,18
que jai fait un petit cffort supplémentaire.
2.* |Les heures passées dans ma classe ont peu d'influence sur les 439 | 141

éleves comparativement i l'influence de leur milieu familial.

3.* |La capacité dapprendre d'un éleve est essentiellement relice aux | 4,14 | 1,41
antécédents familiaux.

4.% |51 les éleves n'ont aucune discipline a la mason. s n'acceprerone | 3,52 | 1,40
probablement aucune discipline,

5. [Quand un éléve a de la difhculié i faire un devoir, je suis 474 | 1.05
habituellement en mesure de Nadaprer a son niveau.

6. [Quand un éleve obtient une meilleure note que d'habitude, cest| 4.19 | 0,98
généralement parce que jai trouvé des moyens plus ethcaces de
lui enseigner.

-~

Quand jessaie vraiment, je peux venir a bout des éléves les plus | 4,86 | 0,91

difficiles.

8.* |Ce quun enseignant peut accomplir est tres imié parce que le | 3.79 | 1,26
milieu familial d"un éeve a une grande influence sur son rende-
ment scolaire.

9. |Quand les notes de mes éleves saméliarent, c'est habituellement | 4,45 | 0,95
parce que j'ai trouvé des méthodes d'enseignemenr plus efficaces.

10. [Si un éleve maitrise rapidement un nouveau concepr en mathé- | 4,34 | 1,03
marique, c'est peur-érre parce que je connaissais les érapes
nécessaires i |'enseignement de ce concepr.

11. |5t les parents s'occupaient plus de leurs entants. je pourraws taire | 3,28 | 1,29
g € F
plus moi-méme.

12, |Si un éleve ne se souvient pas des informarions que 'ai trans- 486 | 0,97
mises au cours précédent, je saurais quoi faire, au cours suivanr,
pour qu'il s'en rappelle.

13. ]St un éleve dans ma classe est bruvant et dérange. j'ai lassurance | 4,80 | 1.00
de connaitre certaines techniques pour le rappeler a lordre.

14. |Si un de mes éléves érair incapable de faire un devoir, je serais en| 4,56 | 1,03
mesure d évaluer avec précision si le devoir éuair rrop dithcile.

15. [Méme un enseignant qui possede des habiletés A enseigner peur | 3.55 | 1,54
n'exercer aucune influence sur de nombreux éudiants,

Nate - L'étendue des scores de chacune des echelles varie de 1 2 6, oi1 1 signifie tout
a fait en désaccord avec I'item et 6 rour & fait d'accord.

* [tems inversés
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Echelle d’auto-efficacité des éducatrices, adapté de Dussault, Villeneuve et Deaudelin (2001)

Répondez aux items suivants en cochant votre niveau d’accord parmi les six choix suivants : Tout & fait
en accord, en désaccord, plutdt en désaccord, plutdt en accord, en accord ou tout & fait en accord.

Items

Tout a fait
en
désaccord

En
désaccord

Quand un enfant fait mieux que
d’habitude, c’est souvent parce que
j'ai fait un petit effort
supplémentaire.

Les heures passées dans mon groupe
ont peu d'influence sur les enfants
comparativement a 'influence de
leur milieu familial.

La capacité de se développer d'un
enfant est essentiellement reliée aux
antécédents familiaux,

a

Si les enfants n’ont aucune discipline
a la maison, ils n"accepteront
probablement aucune discipline.

o

Quand un enfant a de la difficulté &
faire une activité, je suis
habituellement en mesure de
I'adapter a son niveau.

Plutdt en | Plutét

désaccord

en

accord

0

O

En

accord

Touta
fait en
accord |

|

Quand un enfant fait mieux que
d’habitude, c’est généralement
parce gue j‘ai trouvé des moyens
plus efficaces de lui montrer.

| a5F

g

| efficaces.

Quand j’essaie vraiment, je peux |
venir a bout des enfants les plus |
difficiles. 1
Ce qu’une éducatrice peut accomplir |
est trés limité parce gue le milieu
famitial d'un enfant a une grande
influence sur son développement
Quand certains développements
specifiques des enfants de mon
groupe s'améliorent, c’est
habituellement parce que j'ai trouvé
des méthodes d’éducation plus

Si un enfant maitrise rapidement
une nouvelle habileté en bricolage,
c’est peut-&tre parce que je

0

O

o

[

I

!




135

connaissais les étapes nécessaires a
I"apprentissage de cette habileté.

11.

Si les parents s’occupaient plus de
leurs enfants, je pourrais faire plus
moi-méme.

12,

Si un enfant ne se souvient pas des
informations que j’ai transmises lors
de I'activité précédente, je saurais
quoi faire, pour la suite de I'activité,
pour qu’il s’en rappelle.

13.

14,

Si un enfant dans mon groupe est
bruyant et dérange, j’ai I'assurance
de connaitre certaines techniques

|"si un des enfants de mon groupe

était incapable de faire une activité,
je serais en mesure d'évaluer avec
précision si I'activité était trop
difficile.

Cl

15.

Méme une éducatrice qui posséde
des habiletés a éduquer peut
n’exercer aucune influence sur de
nombreux enfants.

|

O

*Items inversés



