Enquête sur la parentalité avec un enfant atteint d’une déficience auditive. 

Bonjour, je suis étudiante en formation d’assistant de service social, je réalise actuellement un mémoire sur la question de la parentalité avec un enfant atteint d’une déficience auditive. 

Afin d’avancer sur l’écrit de mon mémoire, j’aurais besoin de vos témoignages afin de me faire part de vos expériences de vie au travers ce questionnaire. Vous pouvez me transmettre vos réponses soit par mail ou pour les personnes qui le souhaitent par téléphone ou en face à face ce qui me permettrait d’approfondir quelques questionnements. Delphine.marquigny@hotmail.fr 

·  INFORMATIONS GENERALES 


Age de la mère : 
Age du père : 

Activité professionnelle des parents : 



Combien d’enfants avez-vous ? Age ?

Combien ont une déficience auditive ? Quel est le degré d’atteinte ?

A-t-il d’autres troubles associés ?

· LE HANDICAP AUDITIF DE VOTRE ENFANT 

Comment vous a-t-il été annoncé ? 





Le pressentiez vous, si oui, quels sont les signes qui vous ont alertés ? 





Comment avez vous réagi suite à l’annonce du handicap ? 



Quelle a été l’évolution de votre réaction ? 

Quelle a été la prise en charge thérapeutique, sociale suite à l’annonce ? 





Vous êtes vous sentis soutenus, entendus dans vos questionnements ? 



Quelles ont été les incidences au niveau du couple et de la fratrie ? 

· MODE DE COMMUNICATION

Quelles ont été les adaptations en termes de communication dans la sphère familiale au quotidien ? 


Quel mode de communication avez-vous privilégié avec votre enfant ?

Pourquoi ce choix ?

Porte t’il des prothèses auditives ? Où a-t-il un implant cochléaire ?

· SCOLARITE DE L’ENFANT 

Quel type de scolarité votre enfant suit t-il (spécialisé ou intégration) ?

Dans le cas d’une structure spécialisée, à quel âge a eu lieu la première prise en charge de votre enfant? 



De quel type de structure s’agit-il ? 

Qui vous a conseillé, orienté pour l’entrée de votre enfant dans une structure spécialisée ? 





Est-ce que cela a été une décision difficile pour vous ? Pourquoi ? 





Comment voyez-vous l’avenir de votre enfant ? 

·  DYNAMIQUE SOCIALE ET FAMILIALE 


Qui s’occupe de votre enfant le plus souvent ? 



Pourquoi a votre avis ? 



Y’a t-il des frères et sœurs ? Quel est leur âge ? Sont-ils scolarisés ? 



Quelles attitudes ont-ils avec leur frère ou sœur handicapé(e) ? 



· VIE SOCIALE 


Avez-vous gardé les mêmes amis qu’avant l’annonce du handicap ? 



Avez-vous modifié vos habitudes de sortie, loisirs…?

· AIDE APPORTEE A LA FAMILLE 

Quand vous rencontrez des difficultés ou lorsque vous avez envie ou besoin de parler de votre enfant, préférez-vous en parler d’abord au sein de votre famille ou à quelqu’un d’extérieur ? A qui ? 



Est-ce que cette aide vous suffit ? Souhaiteriez-vous en parler à quelqu’un d’autre ? A quelle personne ? 



Avez-vous déjà rencontré une assistante sociale ? Si oui, pour quels motifs? Vous a t elle aidé et comment ? 



Pensez-vous qu’une assistante sociale puisse avoir un rôle à jouer auprès des parents d’enfant handicapé ? 

Si oui, lequel ? 



Connaissez-vous d’autres parents ayant des enfants avec une déficience auditive ? Dans quel cadre les avez-vous rencontrés ? Vous apportent-ils une aide, un soutien ? 

· LE SECTEUR ASSOCIATIF


Faites-vous parti, d’une association de parents? Si oui, laquelle ? 



Depuis combien de temps ? Quel rôle joue-t-elle ? 



Est-ce de votre initiative personnelle ? 



Qu’en attendez-vous ? Qu’est-ce qu’elle vous apporte ? 



Si vous n’en faites par partie, pour quelle raison ? Pensez-vous qu’elle soit utile aux parents ?

