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INTRODUCTION 

 

La genèse de la parole représente, pour les futures orthophonistes que nous sommes, un 
sujet de grand intérêt. La compréhension des mécanismes qui la président s’impose 
également comme un pilier nécessaire à notre réflexion clinique. En effet, pour bien 
cerner le fonctionnement pathologique, nous ne saurions nous affranchir d’une bonne 
connaissance des normes en matière de développement langagier. 

Les recherches sur l’acquisition langagière menées ces dernières décennies ont pointé 
l’importance de la période du babillage. Cette période, située généralement entre 6 et 12 
mois, entretient en effet des liens forts avec le développement langagier ultérieur 
(Vihman, Ferguson & Elbert, 1986 ; Oller, Eilers, Neal & Schwartz, 1999).  

Différentes étapes du babillage sont couramment distinguées (Elbers, 1982, Kern, 2001). 
La première, correspondant au babillage rédupliqué, implique la répétition d’une même 
syllabe (C1V1C1V1). Ce type de babillage serait largement majoritaire dans les premiers 
mois. Dans le second stade, correspondant au babillage varié, l’enfant enrichit ses 
productions en variant les éléments consonantiques et/ou vocaliques d’une syllabe à 
l’autre (par exemple, C1V1C2V1). Le troisième stade correspond à l’apparition des 
premiers mots, qui coexistent avec un babillage tardif.  

Notre travail se veut une contribution à l’élaboration de repères développementaux 
nouveaux concernant les phases du babillage. Plus précisément, il explore un versant 
encore peu connu : celui du contrôle articulatoire. 

Ce contrôle est très progressif : il s’étend sur plusieurs années. En effet, ce n’est que vers 
5 ans que l'enfant acquiert la maîtrise de l’ensemble de ses articulateurs, avec notamment 
le contrôle fin de l'apex lingual et des lèvres (De Boysson Bardies, 1996). Bien en amont, 
les habiletés motrices se manifesteraient d’abord par une acquisition du contrôle de la 
mandibule. Ainsi, dès la période du babillage, les prémices du contrôle moteur de la 
parole se mettraient en place. 

La théorie du Cadre et du Contenu (MacNeilage, 1998) attribue à la mandibule un rôle 
majeur dans le développement du babillage. En effet, les premières syllabes, qui 
caractérisent l’apparition du babillage, seraient produites sur un mode rythmique inhérent 
au mouvement d’oscillation mandibulaire naturel. La phase d’ouverture, superposée à la 
phonation, coïnciderait avec l’émission d’une voyelle, tandis que la phase de fermeture 
imposerait la réalisation d’une consonne.  

La valeur moyenne du rythme oscillatoire  mandibulaire correspondant au babillage a été 
établie à 3 Hz environ, soit trois cycles par seconde (Dolata, MacNeilage & Davis, 2008). 
Dans la parole adulte, cette fréquence serait de 5-6 Hz (Jürgens, 1998). Ainsi, le tout 
jeune enfant devrait apprendre à se libérer des contraintes temporelles et motrices 
imposées par un mouvement mandibulaire biologique pour approcher un rythme 
spécifique à la fonction de parole. Cette évolution demeure cependant peu étudiée. 

Ce  mémoire vise donc à décrire, à partir d’analyses acoustiques, le développement de la 
fréquence oscillatoire mandibulaire du début du babillage aux premiers mots. L’étude 
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longitudinale que nous présentons ici a également pour objectif d’interroger l’existence 
d’un lien entre le rythme mandibulaire et les habiletés lexicales, et plus généralement 
communicationnelles,  qui se développent pendant cette période. 

Dans une première partie, nous ferons état des connaissances concernant le 
développement du babillage et des premiers mots, en portant une attention particulière au 
rôle de la mandibule dans ces productions. Après avoir dressé le cadre théorique, nous 
exposerons la problématique et les hypothèses ayant guidé notre démarche. Nous 
détaillerons ensuite le protocole mis en place pour mener à bien notre recherche puis 
présenterons les résultats obtenus. Enfin, après avoir analysé ces résultats, nous 
discuterons des apports et des limites de notre travail et élargirons nos considérations à la 
clinique. 



 

 

Chapitre I 

PARTIE THEORIQUE 
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I. Le développement pré-linguistique et linguistique durant la 
première année de vie 

Du premier cri au premier mot, l'enfant accomplit en l'espace d'une année un parcours 
crucial au cours duquel s'édifient les bases du contrôle moteur de la parole et émergent les 
premières productions syllabiques. 

1. Des premières productions vocales à l’apparition de la syllabe 

Durant les deux premiers mois, les productions de l’enfant sont considérées comme non 
intentionnelles. Il s'agit essentiellement de cris et réflexes vocaux aux sensations 
d'inconfort et de sons végétatifs liés aux fonctions physiologiques (Stark, 1980).  

Le tractus vocal du nourrisson n’est pas un modèle réduit de celui de l’adulte, il n’a pas 
encore adopté la courbure à angle droit qui distingue l’humain des autres primates 
(Lieberman, Crelin & Klatt 1972, cités par Bertoncini & De Boysson-Bardies, 2000). Sa 
langue est plus volumineuse dans la cavité buccale, son larynx est plus élevé et son 
pharynx est donc plus court. Cet appareil phonatoire adopte une configuration 
approchante de celle de l'adulte à partir de quatre mois environ (Kent & Miolo, 1995).  

Entre 2 et 5 mois, l'enfant accède peu à peu à la maîtrise de ses fonctions respiratoire et 
laryngée. Sa phonation peut désormais être rythmée par des interruptions et reprises de 
voisement (Koopmans-van Beinum & van Der Stelt, 1986). Apparaissent des sons 
articulés à l'arrière de la gorge : les « areu » et « ageu » bien repérés des adultes 
(Bertoncini & De Boysson-Bardies, 2000).  

Vers 4-5 mois, l'enfant est en mesure d'introduire des modulations dans la hauteur et 
l'intensité de sa voix ainsi que dans la durée des sons émis (Daviault, 2011). De 4 à 6-7 
mois a lieu ce qu’Oller (1980) nomme « phase d'expansion ». Les éléments vocoïdes 
(perçus comme proches de voyelles bien que n'en possédant pas toutes les propriétés 
acoustiques) sont dominants, mais le répertoire s'élargit entre autres par la survenue de 
contoïdes isolés (pseudo-consonnes). Vers la fin de cette période, on repère des 
combinaisons entre contoïdes et vocoïdes. L'articulation de ces « syllaboïdes » 
(Konopczynski, 1990) ─ ou « babillage marginal » selon le terme d’Oller (1980) ‒ est 
lâche, les transitions entre leurs constituants sont lentes.  

Kent et Miolo (1995) ont proposé une synthèse des principales descriptions du 
développement expressif précoce, dont voici une adaptation (tableau 1).  

Cette synthèse permet de mieux cerner l’enchaînement des phases principales du 
développement expressif précoce. Toutefois, la confrontation de ces modèles invite aussi 
à envisager  les  superpositions possibles entre les différents  stades  couramment décrits.  
Il convient aussi de rappeler l’importante variabilité interindividuelle à laquelle sont 
soumises les bases du développement langagier. 
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Un comportement vocal en particulier fait l’objet de descriptions récurrentes.  Il s’agit du 
babillage, dont les différents auteurs situent l’apparition au seuil du deuxième semestre.  

Tableau 1. Description du développement des productions sonores de l’enfant au cours de la 
première année de vie (d’après Kent & Miolo, 1995)  

Age (mois) 0-1 1-2 2-3 3-4 4-5 5-6 6-7 7-8 8-9 9-10 10-11 11-12 

Oller 

(1978) 

Phonation Gooing (sons 

postérieurs) 

Expansion Babillage canonique Babillage varié 

 

 

Stark 

(1979) 

Pleurs réflexes 

et sons 

végétatifs 

Cooing 

 (sons postérieurs)  

et rires 

 

 

 

 

Babillage rédupliqué 

 Jeu vocal  Babillage non rédupliqué et 

jargon expressif 

Nakazima 

(1980) 

Pleurs réflexes Développement des mécanismes 

phonatoires, articulatoires et auditifs du 

babillage 

Babillage répétitif Réorganisation des 

mécanismes phonatoires, 

articulatoires et auditifs 

Elbers 

(1982) 

Phonation Répéti 

- tion 

Concaténation Mélange 

Holmgren 

et al. 

(1986) 

Phonation 

continue sans 

articulation 

Phonation 

interrompue  

sans 

articulation 

Phonation 

continue ou 

interrompue 

avec articulation 

Variantes 

phonatoires 

avec ou sans 

articulation 

Phonation continue ou interrompue et 

articulation rédupliquée 

Kent 

(1990) 

Phonation 

précoce 

Phonation 

tardive 

Articulation 

simple avec 

variantes 

phonatoires 

Babillage multisyllabique (babillage rédupliqué et varié se 

développant en parallèle) 

2. Le babillage  

Le babillage apparaît entre 6 et 10 mois (De Boysson Bardies, 1996). L'enfant produit 
alors des suites de sons qui se différencient des « quasi-syllabes » réalisées au cours des 
mois précédents en tant qu'elles sont davantage identifiées aux syllabes caractéristiques 
des langues naturelles. La transition entre éléments consonantique et vocalique est plus 
rapide (Oller et al., 1999).  

On désigne donc par « babillage canonique » la production de syllabes simples 
fréquemment répétées (Bertoncini & De Boysson-Bardies, 2000) et perceptuellement 
isochrones (Davis & MacNeilage, 1995 ; Konopczynski, 1990). 

Oller, distingue la syllabe « canonique »  apparaissant vers 7 mois, d'une forme syllabique 
antérieure dite « marginale ». Il définit la syllabe canonique comme l’assemblage de trois 
éléments : un noyau de source d’énergie périodique correspondant à un tractus vocal 
relativement ouvert (l’élément vocalique), une ou plusieurs marges de faible résonance 
impliquant un tractus relativement fermé (l’élément consonantique), et une transition 
formantique nette et rapide (Oller, 1986, cité par Kent & Miolo, 1995). 

On distingue deux types de babillage : un babillage rédupliqué, caractérisé par une 
répétition de syllabes identiques (ex : /mamama/), et un babillage non réitéré ou varié, 
constitué de suites de syllabes qui diffèrent par leur élément consonantique et/ou 
vocalique (ex : /badago/). Certains auteurs tels qu’Oller (1980) ou Elbers (1982), 
présentent ces deux types de babillage comme des stades successifs, le premier débutant 
vers 6 mois, le second vers 10 mois. D’autres travaux décrivent les babillages rédupliqué 
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et varié comme apparaissant simultanément et se maintenant avec des proportions 
différentes selon l’âge (Smith, Brown-Sweeney & Stoel-Gammon, 1989 ; Mitchell & 
Kent, 1990, cités par Davis & MacNeilage, 1995). L’étude conduite par Smith et al. 
(1989) indique que le babillage varié ne serait majoritaire qu’à partir du treizième mois 
environ : il représenterait 2/3 des productions chez les individus de la tranche d’âge 14-17 
mois. Selon Brosda (1999, citée par Lalevée, 2010), le changement de proportion n’est 
pas significatif à 14-17 mois par rapport à l’intervalle 10-17 mois, mais il n’en reste pas 
moins qu’il existe une variation dans les suites syllabiques dès l’entrée dans le babillage 
canonique. 

Le babillage, en particulier dans ses formes premières, présente des tendances 
universelles : présence majoritaire d'occlusives, notamment de labiales, de voyelles 
centrales ouvertes ou mi-ouvertes, rareté des voyelles extrêmes (/i ,y/), prépondérance des 
syllabes ouvertes de type CV (Oller, 1980).  

S'il est clairement un phénomène universel, le babillage ne peut cependant être résumé 
aux seules contraintes biologiques qui déterminent sa forme. En effet, il s'inscrit aussi 
dans un environnement linguistique particulier. Aussi l'évolution du babillage se fait-elle 
dans le sens d'une intégration progressive des caractéristiques phonétiques et prosodiques 
de la langue maternelle. De Boysson-Bardies (1996) note que le type de phonation, 
l’organisation rythmique et les contours d’intonation du babillage refléteraient les 
caractéristiques de la langue de l’environnement dès le huitième mois. 

Plusieurs études tendent à mettre en évidence un lien entre le développement langagier et 
la qualité ou la quantité du babillage qui l'a précédé. Selon Oller et al. (1999), le retard ou 
l'absence de babillage canonique peut être un indice pertinent dans le dépistage de 
troubles langagiers.  

La période du babillage s’étend généralement au-delà de la première année, après 
l’apparition des premiers mots. 

3. Les premiers mots 

La production des  mots débute généralement entre 11 et 14 mois (Kern, 2001). Quatre à 
cinq mois sont d’ordinaire nécessaires à l'acquisition d'un premier lexique de cinquante 
mots, suite à quoi le vocabulaire productif connaîtra une croissance rapide appelée 
« explosion lexicale » (Nelson, 1973, cité par Kern, 2001). Le développement lexical peut 
être quantifié à l’aide de la technique des questionnaires parentaux. L’Inventaire Français 
du Développement Communicatif (Kern & Gayraud, 2010) est basé sur cette méthode. Il 
indique par exemple, pour l’âge de 13 mois, une moyenne de 4 mots produits pour les 
garçons et de 6 pour les filles, tout en soulignant une forte variabilité interindividuelle. 

Alors qu'apparaît son premier lexique, l'enfant continue à babiller. Coexistent alors des 
formes sans contenu sémantique  avec des formes au référent clairement identifié. Pour 
un même référent, les formes sont souvent variables d'une occurrence à l'autre : ainsi pour 
dire « gâteau » un enfant va prononcer [tato], [ato] ou encore [kato] (Bernicot & Bert-
Erboul, 2009). 
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L'enfant utiliserait pour la production de ses premiers mots les schèmes sonores 
expérimentés lors du babillage. Au contraire de ce que postulait Jakobson (1969), les 
données de la littérature conviennent désormais d'une continuité entre les productions du 
babillage et le développement phonétique et phonologique (voir par exemple Vihman, 
Ferguson & Elbert, 1986 ; Vihman, Macken, Miller & Simmons, 1985, cités par Davis & 
MacNeilage, 1995). En outre, selon les résultats obtenus en 2002 par Holowka et Petitto, 
les productions au cours du babillage seraient contrôlées par une activation spécifique de 
l’hémisphère cérébral gauche, comparable à celle qui est engagée ultérieurement dans la 
production du langage. La distribution des consonnes ne change pas significativement, 
mais le répertoire consonantique des premiers mots est généralement moins diversifié que 
celui du babillage. Il comprendrait des occlusives, et particulièrement des labiales, en plus 
grand nombre, par l’effet des contraintes de programmation motrice qui s’exercent sur les 
productions (De Boysson-Bardies & Vihman, 1991, MacNeilage, Davis & Matyear, 
1997, cités par Bertoncini & De Boysson-Bardies, 2000).  

En raison des contraintes articulatoires persistantes et de la charge cognitive liée à 
l’acquisition du lexique, les productions vont également dans le sens d'une simplification 
phonologique par rapport au modèle adulte. De nombreuses déviations s'observent dans 
les premiers mots : substitution ou suppression de certains segments (réductions 
consonantiques notamment), ou encore omission ou duplication de syllabes.  

Il a également été observé que les premiers mots sont le plus souvent disyllabiques (De 
Boysson-Bardies, 1996). Lalevée (2010) note à ce sujet que la structure majoritaire dans 
deux tiers des langues du monde est di- ou trisyllabique (Rousset, 2004, citée par Lalevée, 
2010). Elle souligne que la production d’un premier mot implique, entre autres, d’avoir 
pu stopper les productions syllabiques à un moment donné, et en particulier après deux 
syllabes. Ses résultats soulignent l’existence d’un patron rythmique spécifique pour le 
mot. 

Enfin, l’émergence de ces premiers mots se ferait au moment où l’enfant apprend à 
contrôler sa langue (Boë et al., 2008). Lors du babillage qui les précède, ses productions  
seraient essentiellement générées par les mouvements de la mandibule.  

II. Rôle de la mandibule 

La production des suites de sons constituant la parole représente un acte moteur complexe 
et rapide : elle nécessite le contrôle précis des différents articulateurs que sont la 
mandibule, la langue, les lèvres et le vélum, superposé à la phonation par la mise en 
vibration des cordes vocales.  

Les tendances universelles observées dans les premières productions s’expliqueraient par 
des contraintes bio-mécaniques fortes : la mandibule – os maxillaire formant la mâchoire 
inférieure ‒ serait le premier articulateur actif et précéderait un contrôle progressif des 
autres articulateurs nécessaires à la parole mature. 
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1. Théorie du Cadre et du Contenu 

MacNeilage (1998) emploie la métaphore « Frame then Content  (Cadre puis Contenu)» 
pour décrire l’évolution de la production de la parole par le contrôle progressif des 
articulateurs. D’après cette théorie, le Cadre représentant l’organisation syllabique de la 
parole est issu des cycles d’oscillation mandibulaire, c’est-à-dire d'une alternance 
rythmique d’ouvertures et de fermetures de la bouche. Un cycle d’oscillation 
mandibulaire est ainsi constitué de deux phases : une phase de fermeture impliquant 
l’émission d’une consonne et une phase d’ouverture permettant la production d’une 
voyelle. 

Selon MacNeilage, le Cadre serait le résultat de l’oscillation mandibulaire et 
représenterait le premier stade du contrôle de la parole. Ensuite, le Contenu se mettrait en 
place : la langue, les lèvres et le voile du palais se dissocieraient de la mandibule pour être 
contrôlés indépendamment par l’enfant. L’hypothèse « Cadre puis Contenu » propose 
ainsi une explication à la présence majoritaire de consonnes occlusives dans le babillage 
(ex. [p, b, n, m]), produites par une fermeture puis une ouverture de la bouche. Les 
fricatives et les liquides, quant à elles, nécessitent une meilleure maîtrise des mouvements 
labiaux et linguaux et apparaissent plus tardivement et moins fréquemment dans les 
productions orales du jeune enfant.  

Davis et MacNeilage (1995) définissent donc le babillage canonique comme phonation 
accompagnée d’une alternance rythmique d’ouverture et de fermeture de la bouche, 
produite par l’oscillation mandibulaire. A la lumière de la théorie Cadre puis Contenu, 
notre mémoire postule donc l'équivalence de la syllabe canonique, en tant qu'unité 
rythmique du babillage, à un cycle d'oscillation mandibulaire. 

Cette théorie défend également l’idée que les caractéristiques développementales de la 
parole d’un individu, de sa naissance à l’âge adulte, se retrouveraient dans l’histoire de 
l’évolution de l’Homme. Ainsi, d’après ses auteurs, l’ontogenèse récapitule la 
phylogenèse en ce sens que l’espèce humaine aurait d’abord contrôlé le Cadre moteur de 
la parole avant de contrôler les contenus (Davis & MacNeilage, 1995, 2001). De même, 
ils constatent que les consonnes nécessitant une maîtrise articulatoire plus fine sont celles 
qui se retrouvent en supplément dans les langues ayant un nombre important de 
phonèmes par rapport aux langues ayant de petits inventaires phonémiques. L’explication 
en serait que ces langues se seraient enrichies de consonnes de plus en plus complexes 
avec le temps. Une analogie pourrait alors être établie avec la tendance pour les jeunes 
enfants à produire des consonnes plus difficiles à réaliser plus tard dans leur 
développement. 

2. Dominance mandibulaire 

La notion de « dominance du Cadre » établie par Davis et MacNeilage (1995) illustre 
l’importance de la mandibule sur les productions précoces du jeune enfant. En effet, leurs 
travaux attribuent l’essentiel des productions vocales entre 7 et 18 mois aux seuls 
mouvements de cet articulateur.  
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En 1989, Hodge (cité par Kent & Miolo, 1995) formulait une hypothèse similaire à celle 
de la théorie Cadre puis Contenu en avançant que la production de syllabes incluant une 
consonne alvéolaire (par exemple /te/) était en fait due à une contribution passive de la 
langue sous l'impulsion du mouvement mandibulaire.  

Plus récemment, les données fournies par les études cinématiques (basées sur la capture 
de mouvements) de Green, Moore, Higashikawa et Steeve (2000) ainsi que de Green, 
Moore et Reilly (2002) ont également étayé le concept de dominance mandibulaire. Ils 
ont effectué une analyse des déplacements verticaux de la mandibule et des lèvres chez 
des adultes et des enfants âgés de 1, 2 et 6 ans. Leurs résultats ont montré que chaque 
articulateur avait un processus développemental unique, et que la mandibule accédait plus 
tôt à un patron de mouvement proche de celui de l’adulte que les lèvres. Ces auteurs 
caractérisent la mandibule comme « premier articulateur actif » dans la production de la 
parole. Sa structure osseuse permettrait en effet une meilleure stabilité du mouvement, 
alors que la langue et les lèvres, plus déformables, nécessiteraient un apprentissage du 
contrôle plus long. 

Les contraintes motrices impliquées par le Cadre mandibulaire et l’inertie de la langue et 
des lèvres expliqueraient alors les tendances universelles décrites dans le babillage. Par 
exemple, les consonnes occlusives sont fortement privilégiées par rapport aux consonnes 
fricatives car, contrairement à ces dernières, elles impliquent une fermeture complète de 
la bouche et peuvent être produites sans contribution active des lèvres et de la langue.  

Trois modèles d’associations préférentielles CV (consonne-voyelle) décrits par Davis et 
MacNeilage (1995) et MacNeilage (1998) confortent l’idée d’une dominance 
mandibulaire aux différents stades du babillage (Figure 1): 

 Les consonnes labiales sont de préférence associées aux voyelles centrales (par 
exemple, [pa], [ba], [ma]). 

 Les consonnes coronales sont principalement associées aux voyelles antérieures 
([te], [de], [ne]). 

 Les consonnes dorsales sont surtout associées aux voyelles postérieures ([ku], 
[gu]). 

Ces trois types de cooccurrences intra-syllabiques signent un manque d’indépendance de 
la langue dans des syllabes CV, la langue gardant une position statique entre la consonne 
et la voyelle. Dans le patron consonne labiale-voyelle centrale, seul le cycle ouverture-
fermeture mandibulaire intervient, accompagné de phonation, la langue restant en 
position de repos sur le plancher buccal. Il s’agit de « Cadre pur », la constitution 
syllabique la plus simple à produire. Ce sont les fameux [bababa] apparaissant 
généralement en premier dans le babillage canonique. Les autres combinaisons 
préférentielles sont désignées, en référence à la position de la langue, « Cadre antérieur » 
et « Cadre postérieur ». Ces associations préférentielles sont issues d’observations portant 
sur les consonnes occlusives mais également les semi-consonnes suivies de voyelles. 
(Davis et al., 2002). 

Munhall et Jones (1998) ont étayé cette notion de « Cadre pur » en comparant les 
mouvements des lèvres d'un enfant de 8 mois et d'un adulte produisant [bababa]. 
L'enregistrement réalisé révèle que chez le bébé de 8 mois, la lèvre supérieure subit 
simplement la poussée de la lèvre inférieure, elle même portée par la mandibule. 
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L’hypothèse de la dominance mandibulaire est également confortée par l’analyse des 
relations inter-syllabiques. S’il est établi que le babillage rédupliqué implique une 
configuration invariable de la langue, des lèvres et du voile du palais d’une syllabe à une 
autre, Davis et MacNeilage (1995) supposent que même dans le babillage varié, les 
changements vocaliques ou consonantiques entre les syllabes sont plus souvent liés au 
contrôle du cadre (c’est-à-dire à des changements d’élévation mandibulaire) qu’à la 
contribution active des autres articulateurs. Ils ont ainsi déterminé, à partir d’une étude 
longitudinale menée chez des enfants âgés de 6 mois à 3 ans ½, les voyelles, les 
consonnes et les structures des énoncés les plus représentées. Les résultats obtenus vont 
dans le sens d’une quantité plus importante de variations dues à l’élévation mandibulaire 
(« dans la dimension verticale ») par rapport aux variations dues aux changements de 
position de la langue et des lèvres (« dimension horizontale »). 

Canault (2007, ainsi que Canault & Laboissière, 2011, ou Boë et al., 2008) explique 
également ces associations préférentielles comme un des signes du manque de 
dissociation entre la langue et la mandibule. Selon elle, ce n’est qu’autour de 12 mois que 
l’enfant commence à contrôler séparément ces deux articulateurs.  

En analysant l’inventaire phonétique d’un enfant entre 7 et 16 mois, Lalevée (2010) 
confirme partiellement l’hypothèse de la dominance mandibulaire. Dans son étude, les 
associations intra-syllabiques décrites par MacNeilage ont été retrouvées, mais elles ne 
sont pas suffisamment représentées par rapport aux autres types de combinaisons 
(consonne labiale – voyelle postérieure et consonne dorsale – voyelle antérieure). Il est 
important de garder à l’esprit que de grandes variabilités inter-individuelles existent dans 
les productions orales des jeunes enfants, expliquées notamment par des maturations 
physiologiques plus ou moins rapides, même si des prédictions sur l’ordre d’émergence 
des phonèmes et sur leur association peuvent être néanmoins établies. 

 

Figure 1. Tractus vocal et associations Consonnes-Voyelles préférentielles (traduit et adapté de 
MacNeilage, 2011) 
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III. Patrons temporels des mouvements mandibulaires 

Le mécanisme des cycles mandibulaires soutient deux fonctions : la fonction alimentaire 
et la fonction langagière. 

1. Du rythme biologique au rythme  linguistique 

Selon MacNeilage et Davis (2001), le cycle mandibulaire sous-tendant le Cadre de la 
parole pourrait avoir été emprunté au cycle mandibulaire au départ élaboré pour les 
fonctions d’ingestion des mammifères, c’est-à-dire la succion ou la mastication. Cette 
idée est soutenue par le fait que le contrôle des cycles mandibulaires dévolus à la parole et 
ceux liés aux fonctions d’ingestion auraient des bases neurologiques communes.   

1.1. Cycle d’ingestion et cycle de parole : des structures communes 

Les structures de contrôle des cycles d’ingestion se seraient modifiées pour des fonctions 
à visée communicative. MacNeilage (1998, 2000) souligne que les activités de parole et 
d’ingestion feraient appel à des aires communes du cortex frontal : l’aire de Brodmann 6 
– ou cortex prémoteur ‒ et l’aire 44 qui recouvre en partie l’aire de Broca. Il pointe 
l’importance de deux zones : le système prémoteur latéral (SPL) et le système prémoteur 
médian (SPM). Le SPM se serait développé en premier et reste chez les mammifères le 
principal lieu cortical des processus d’ingestion. D’un point de vue ontogénétique, il 
serait à l’origine du Cadre et donc de la maîtrise rythmique du babillage. Le SPL serait à 
lié au Contenu. En effet, il serait à l’origine du contrôle fin des sons articulés pour la 
parole. 

Cette conception selon laquelle la parole serait issue d’un réaménagement de structures 
pré-existantes en partie impliquées dans la fonction alimentaire a été plusieurs fois remise 
en question. Jürgens (1998), en réponse à l’étude de MacNeilage (1998), conteste le rôle 
du cortex médian dans le composant Cadre. En effet, il rapporte des observations selon 
lesquelles des lésions du SPM présentes dans les aphasies transcorticales motrices ne 
modifient pas le rythme des productions syllabiques, contrairement à des lésions du SPL. 
Il en déduit que le lieu cortical principal tant pour le Cadre que pour le Contenu est 
probablement le cortex prémoteur latéral. Moore (2004, cité par Canault, 2007), quant à 
lui, se base sur des électromyographies effectuées chez des enfants de 15 mois. 
L’observation des mouvements mandibulaires a révélé une stabilité beaucoup plus 
importante dans la parole que dans la succion et la mastication. Selon lui, la fonction 
alimentaire et la fonction de parole ne feraient donc pas appel aux mêmes structures 
cérébrales, même chez le tout petit.  

Il demeure néanmoins que des liens forts unissent les fonctions alimentaire et verbale, et 
ce particulièrement durant les premières années de vie. Ainsi, il importe pour les 
cliniciens de garder à l’esprit  que certaines pathologies dites « de l’oralité » recouvrent à 
la fois ces deux fonctions. Oralité alimentaire et verbale se construisent en parallèle, 
s’organisent à partir de structures anatomiques communes et selon des processus de 
maturation singulièrement liés. 
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1.2. Un rythme biologique 

En admettant que les productions babillées sont essentiellement formées par l’ouverture 
et la fermeture de la mandibule, et que le contrôle neurologique du Cadre est 
originellement issu des cycles mandibulaires liés à l’ingestion, on peut alors penser que 
les syllabes du bébé seraient initialement dépendantes du rythme biologique d’oscillation 
mandibulaire de succion-déglutition. Il importe donc de connaître les normes 
fréquentielles de ce rythme biologique afin d’établir une comparaison avec la fréquence 
rythmique liée à la fonction de parole. 

Plusieurs études ont montré que l’activité de succion présente deux modes rythmiques : la 
succion non nutritive, considérée comme une activité réflexe, aurait une fréquence 
d’environ 2 Hz, tandis que celle de la succion nutritive avoisinerait 1 Hz (Burke, 1977, 
Crook & Lipsitt, 1976, Goldfield, 1995, cités par Canault, 2007 ; Boë et al., 2011). 

Vers le milieu de sa première année, avec l’introduction de l’alimentation à la cuillère, 
l’enfant va devoir ébaucher une nouvelle praxie : la mastication. Celle-ci s’établirait 
initialement sur une fréquence de 1 à 2 Hz (op.cit.) 

Chez l’adulte, le rythme de mastication correspondrait à une fréquence définie entre 1,5 
Hz (Jürgens, 1998) et 3 Hz (Morimoto et al., 1984, cité par Canault, 2007). 

1.3. Vers un rythme spécifique à la parole 

La parole adulte serait quant à elle située aux environs de 5 Hz (Jürgens, 1998). Son 
rythme serait donc approximativement deux fois plus rapide que celui de la mastication. 

Si la mastication et la parole s’établissent sur deux modes rythmiques distincts, le bébé 
devra se libérer du rythme biologique de la mandibule pour approcher un rythme 
spécifique à la fonction de parole. 

La durée syllabique moyenne décroît avec l’âge. Dans une étude longitudinale réalisée en 
2008, Dolata, MacNeilage et Davis ont enregistré quatre adultes anglophones et quatre 
enfants de 7 à 16 mois produisant des syllabes dupliquées. Ils ont obtenu chez les bébés 
une durée moyenne de 329,5 millisecondes soit 3 syllabes par seconde (3 Hz). Chez les 
adultes, cette durée était de 189 ms, soit 5,3 syllabes par seconde. Il s’agit pour l’enfant 
de s’approcher progressivement d’un rythme correspondant à celui de la parole adulte. 

Le contrôle progressif du rythme mandibulaire permettrait aussi à l’enfant d’adapter ses 
productions aux patrons prosodiques de sa langue maternelle. Konopczynski (1990) a  
noté chez des enfants français après 10 mois un allongement des syllabes finales par 
rapport aux non-finales. Cet allongement ne serait pas présent chez les enfants japonais, 
ce qui concorde avec les propriétés respectives des langues maternelles des enfants. 
Néanmoins, selon certains travaux, l’allongement final aurait déjà une base biologique.  

Nathani, Oller et Cobo-Lewis (2003) ont réalisé une étude visant à déterminer l’origine 
biologique ou environnementale de la tenue des syllabes finales en tentant d’analyser 
l’influence de la perception auditive sur ces dernières. Ils ont enregistré  huit bébés 
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entendants de 3 mois à 1 an, appariés, selon l’aspect des vocalisations, à huit jeunes 
enfants sourds appareillés de 8 mois à 4 ans. Ces bébés étaient de langue anglaise ou 
espagnole. Ces deux langues présentent une tenue de la syllabe finale, bien que moins 
marquée par rapport aux français qui possède de surcroît un accent final. La variable 
linguistique n’étant pas contrôlée, aucune comparaison inter-langue (anglais vs. espagnol) 
n’a été rapportée concernant les durées syllabiques. C’est la variable perception auditive 
(intègre vs. altérée) qui devait permettre de déterminer le caractère acquis ou inné de 
l’allongement final. Les résultats de ce travail indiquent que la tenue des syllabes finales 
est présente chez les enfants sourds et entendants, dès la période pré-canonique (syllabes 
canoniques ≤ 0.2). L’allongement des syllabes finales aurait donc une origine biologique. 
Cela reflèterait une propension générale au ralentissement en fin de séquence motrice. 
Cette interprétation n’exclue pas une influence secondaire de la perception, et ne remet 
pas nécessairement en cause des travaux comme ceux de Konopczynski précédemment 
cités. Autrement dit, l’allongement final pourrait avoir un caractère initialement 
biologique, puis s’ajusterait aux propriétés prosodiques de la langue ambiante. Ainsi, dans 
l’étude, un maintien de l’allongement final tel qu’il se présente dans les vocalisations pré-
canoniques est observé chez les sujets sourds, tandis qu’une régulation semble s’effectuer 
chez les enfants entendants.  

Le contrôle du rythme des productions vocales précoces serait donc le reflet de 
contraintes mécaniques et perceptives. 

2. Durées syllabiques durant la période du babillage  

Dans sa description de la syllabe canonique, Oller (1986, cité par Kent & Miolo, 1995) 
situe sa durée entre 100 et 500 ms.  

Les mesures des durées syllabiques du babillage réalisées pour les besoins de l’étude de 
Nathani et al. (2003) ont permis de calculer, pour les bébés entendants anglophones et 
hispanophones au stade canonique, une durée moyenne de 347 ms (soit 2,9 Hz) pour les 
syllabes non-finales et de 408 ms pour les syllabes finales.  

Ces données recouvrent l’ensemble de la période du babillage, soit un intervalle de temps 
relativement large. Quelques études ont permis d’apporter des précisions concernant 
l’évolution des durées syllabiques au long de cette période.  

Canault (2007) a réalisé l’étude de données acoustiques et cinématiques de trente-cinq 
sujets âgés de 8 à 14 mois afin de déterminer d'une part l'apparition d'un contrôle 
mandibulaire pour la fonction de parole et d'autre part l'émergence du Contenu segmental 
associé à une dissociation des mouvements de la langue par rapport à la mâchoire 
inférieure. L'observation du paramètre de durée a été réalisée grâce au suivi 
hebdomadaire de deux enfants français à partir de 9 mois. Les syllabes retenues pour 
l'analyse étaient issues de séquences polysyllabiques contenant des consonnes occlusives. 
A l'issue de l'étude, c'est-à-dire à 14 mois, les cycles atteignent 3 Hz, ce qui rejoint la 
durée moyenne relevée par Dolata et al. entre 7 et 16 mois. Chez les deux sujets, une 
diminution de la durée syllabique moyenne est observée sur l'ensemble de la période, à 
l'exception du dixième mois où une augmentation transitoire apparaît.  
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Pour repérer l'émergence du contrôle mandibulaire, l’auteur a postulé que l’observation 
de la variabilité temporelle des cycles donne une indication du contrôle rythmique de la 
mandibule. Les données acoustiques recueillies mettent en évidence trois principales 
phases dans le développement moteur de la mandibule : à 9 mois, la régularité des durées 
syllabiques seraient le signe de contraintes motrices encore fortes. Ensuite, l’observation 
d’une importante variabilité temporelle à 10 mois refléterait un certain contrôle moteur 
mandibulaire, l’enfant apprenant à varier le timing de ses productions. Enfin, entre 11 et 
14 mois, les cycles redeviennent progressivement réguliers. Cette nouvelle forme de 
stabilité est mise en lien avec l’apparition des premiers mots, qui imposerait de 
« nouvelles contraintes phonotactiques » (Vihman, 1991, citée par Canault, 2007). En 
effet, la production de mots est soumise à l’utilisation des séquences de phonèmes 
déterminée par la langue maternelle. 

Canault et Laboissière (2011, ainsi que Canault, Perrier, Sock & Laboissière, 2010), ont 
également réalisé une étude transversale des productions de onze sujets français âgés de 8 
à 12 mois, dans laquelle ils ont pu observer une diminution globale des durées 
syllabiques. Après un examen plus fin des résultats, ils concluent à une non linéarité de 
cette accélération de la fréquence oscillatoire. En effet, vers 10 mois, une augmentation 
transitoire de la durée syllabique est observée. Celle-ci se situe alors de 500 à 600 ms, soit 
une fréquence d’oscillation de 1,7 à 2 Hz, ce qui est interprété comme un retour à un 
rythme physiologique lié à l’entrée dans le babillage varié et aux nouvelles contraintes 
motrices qu’il impliquerait. Les durées syllabiques diminuent ensuite jusqu’à 12 mois 
pour atteindre des valeurs comprises entre 350 et 400 ms, soit 2,5 à 2,8 Hz.  

Dans son analyse des productions d’un sujet français de 7 à 16 mois, Lalevée (2010) a 
relevé des durées syllabiques moyennes pour chaque mois. Les séquences traitées étaient 
des suites de deux syllabes ou plus. Emergent trois tendances : de 7 à 10 mois, les 
syllabes durent environ 450 ms et demeurent stables. Cette monotonie correspondrait au 
rythme biologique de la mandibule. Les durées syllabiques moyennes diminuent ensuite 
pour atteindre 300 ms à partir de 11 mois, ce qui serait le signe d’un contrôle par l’enfant 
de des oscillations mandibulaires. La plage de variation reste identique à celle de la 
période 7-10 mois : 200 à 1000 ms. De 12 à 16 mois, les réalisations fluctuent entre 300 
et 450 ms, période pendant laquelle l’enfant développe sa production lexicale. Aucune 
différence significative n’a été trouvée entre le rythme des premiers mots et celui du 
babillage. L’importante variabilité observée à cette période (100 à 2000 ms) est plutôt 
interprétée, à partir d’une comparaison des durées intersyllabiques sur des énoncés 
CVCV, comme une évolution plus complexe du contrôle du rythme. L’enfant adapterait 
ses productions à la prosodie de sa langue maternelle, en l’occurrence au patron iambique 
(syllabe brève suivie d’une syllabe longue) du français. Cette adaptation à la langue 
ambiante, qui apparaîtrait déjà à 11 mois, serait particulièrement marquée entre 13 et 15 
mois. Ces résultats vont dans le sens de ceux mis en évidence par Konopczynski (1990), 
qui avait également relevé des durées équivalentes entre les syllabes non finales et finales 
entre 8 et 10 mois, puis un allongement de la syllabe finale chez des enfants français à 
partir de 10-11 mois. 

Les données existantes, synthétisées dans le tableau 2, s’accordent sur une diminution 
globale des durées syllabiques, qui serait l'indice d'une spécialisation progressive vers le 
rythme de parole. 
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Tableau 2. Synthèse des résultats portant sur les durées syllabiques lors de la période du babillage 

 
Toutefois les études fournissant une analyse détaillée des évolutions rythmiques du 
babillage restent rares. Ce domaine appelle à être davantage développé afin d'établir des 
normes quantitatives stables. 

Age 

(mois) 

7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 

Oller 

(1986) 

 

100 ms – 500 ms 

Nathani 

et al. 

(2003) 

 

347 ms – 408 ms 

Ecart-type = 118 ms 

Dolata 

et al. 

(2008) 

 

330 ms 

Ecart-type = 50 ms 

Lalevée 

(2010) 

450 ms 

129 ms < écart type < 195 ms 

300 ms 

 

300 ms – 450 ms 

137 ms < écart type < 593 ms 

Canault et al., 

2010 

Canault  

et Laboissière 

(2011) 

 

350-500 ms 

 

500-600 ms 

 

350- 400 

ms 

 

 

70<écart-type<206 ms 



 

 

Chapitre II 

PROBLEMATIQUE ET HYPOTHESES 
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I. Problématique 

Ce mémoire a pour objet d’étude l’organisation rythmique des mouvements 
mandibulaires au sein de la période allant des premières syllabes redoublées aux premiers 
mots. Notre démarche s’inscrit dans le cadre de la théorie du Cadre et du Contenu 
(MacNeilage, 1998) qui décrit les caractéristiques bio-mécaniques du babillage. Selon ce 
modèle, il existerait une prédominance initiale du Cadre, c’est-à-dire de la mandibule. 
Nous partons donc du postulat que dans le babillage, le cycle mandibulaire correspond à 
la production d’une syllabe. En d’autres termes, la mesure des durées syllabiques nous 
permettrait de déduire la fréquence d’oscillation de la mandibule. 

Nous allons donc étudier l’évolution de la fréquence mandibulaire grâce à un relevé des 
durées syllabiques produites chez de jeunes enfants, et ce aux divers stades du babillage : 
vers 8 mois (T1), 10 mois (T2) et 12 mois (T3). En effet, différents modèles nous 
indiquent que les formes du babillage évoluent au cours de la période qui nous intéresse. 
Trois grands stades sont couramment décrits : celui du babillage rédupliqué, celui du 
babillage varié, puis un stade où co-existent babillage et premiers mots. 

Par ailleurs, il est établi que le rythme mandibulaire correspondant au babillage est plus 
lent que celui mesuré chez les locuteurs adultes (Dolata et al., 2008). On peut donc 
s’interroger sur le schéma d’évolution de la fréquence mandibulaire, c’est-à-dire sur la 
manière dont évolue cette fréquence pour rejoindre celle de l’adulte. En d’autres termes, 
comment évoluent les durées syllabiques ? L’accélération du rythme mandibulaire est-elle 
notable dès le deuxième semestre de vie ? Enfin, cette étape où l’enfant développe son 
babillage est aussi une période riche en acquisitions lexicales et en interactions avec son 
entourage. Se pose alors la question de l’existence d’un lien entre l’évolution des durées 
syllabiques et le développement de la communication de l’enfant, appréciable à l’aide de 
questionnaires parentaux. En particulier, le coût cognitif impliqué par le développement 
lexical, parallèle à la maturation motrice, a-t-il un effet sur le rythme mandibulaire? 

II. Hypothèses 

1. Hypothèses générales 

Les syllabes précoces seraient d’abord générées sur le modèle temporel du rythme de 
succion, plus lent que celui observé dans la parole. Puis, au cours du développement, la 
mandibule se spécialiserait pour la fonction de parole par la mise en place de mouvements 
plus rapides, qui se rapprocheraient du modèle adulte.  

H1 : Nous nous attendons à une augmentation non linéaire de la fréquence oscillatoire 
mandibulaire au cours du temps. 

H2 : Nous faisons également l’hypothèse d’une évolution de la variabilité des durées 
syllabiques, critère permettant d’évaluer le contrôle mandibulaire (Canault, 2007). 
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H3 : Enfin, nous nous attendons à des schémas d’évolution différents selon la catégorie 
de syllabes.  

H4 : Il existerait un lien entre l’évolution de la fréquence mandibulaire et le 
développement de la communication. 

2. Hypothèses opérationnelles 

L’augmentation de la fréquence oscillatoire mandibulaire correspondrait à une diminution 
de la durée syllabique moyenne. Nous précisons donc les hypothèses précédentes de la 
manière suivante : 

H1 : La durée syllabique moyenne diminuerait entre T1 et T3. Cette diminution ne serait 
pas linéaire. La durée syllabique moyenne diminuerait entre T1 et T2 (H1a), puis 
stagnerait en T3 avec l’émergence des premiers mots (H1b).  

H2 : Nous faisons l’hypothèse qu’une variabilité plus importante des durées syllabiques 
pour un même sujet s’observerait en T2 (H2a). L’enfant, explorant ses habiletés motrices, 
deviendrait en effet capable de faire varier la durée des syllabes qu’il produit. Ensuite, un 
retour à une certaine stabilité, signe d’un contrôle, s’effectuerait en T3 (H2b). L’écart-
type serait donc plus important en T2, puis diminuerait en T3. 

H3 : Nous nous attendons à des différences dans la durée syllabique moyenne selon la 
catégorie des syllabes.  

H3a : Les syllabes appartenant à des productions répétitives, caractéristiques du 
babillage canonique (/bababa/), seraient plus courtes que les syllabes produites 
isolément (/ba/). 

H3b : La position de la syllabe dans l’énoncé (initiale, médiane ou finale) aurait 
aussi une influence sur la durée syllabique. L’apparition d’une tenue de la syllabe 
finale chez des bébés français a été observée aux alentours de 10-11 mois 
(Konopczynski, 1990). Nous nous attendons donc à ce que les syllabes finales 
soient plus longues que les syllabes initiales et médianes, dès T2. 

H3c : Les syllabes ouvertes (CV) seraient plus courtes que les syllabes fermées 
(CVC). 

H3d : Les syllabes composant les premiers  mots, apparaissant en T3, seraient plus 
longues que les syllabes du babillage. 

H3e : Les syllabes correspondant aux combinaisons CV préférentielles décrites 
dans la théorie du Cadre et du Contenu (Davis et al., 1995), à savoir consonne 
labiale et voyelle centrale, consonne coronale et voyelle antérieure, consonne 
dorsale et voyelle postérieure, seraient de durée plus courte. 

H4 : Il y aurait une corrélation entre les résultats à l’IFDC (Kern & Gayraud, 2010) 
mesurant le développement communicatif et les durées syllabiques, en particulier en T3 
avec la production de mots. 



 

 

Chapitre III 

PARTIE EXPERIMENTALE 
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I. Choix méthodologiques 

Nous avons conduit une étude longitudinale  basée sur des enregistrements audio réalisés 
à différentes étapes du développement pré-langagier et langagier, à savoir  8, 10 et 12 
mois environ. Si l’on se réfère aux modèles envisageant le babillage comme une 
succession de stades, ces âges correspondraient aux trois périodes suivantes : 

T1 : babillage rédupliqué  (C1V1C1V1) 

T2 : babillage varié (exemple : C1V2C3V4) 

T3 : babillage mixte : premiers mots + babillage 

Très rapidement, il nous est apparu que ces trois stades n’étaient pas toujours clairement 
identifiables. Certains enfants n’étaient pas entrés dans une phase de babillage varié à 11 
mois alors que d’autres variaient les séquences syllabiques dès 8 mois. La poursuite des 
enregistrements et les données bibliographiques ont semblé nous confirmer ces premières 
observations. Nous souhaitions maintenir un intervalle de temps T1 – T2 relativement 
équivalent entre les enfants, en continuant à nous référer aux différents stades du 
babillage dans la mesure du possible. Nous avons donc défini un délai minimal et 
maximal pour réaliser les deuxièmes et troisièmes enregistrements. Nous avons décidé 
d’enregistrer les enfants au plus tard deux mois et deux semaines après le premier 
enregistrement s’ils ne produisaient pas encore de babillage varié, cas qui s’est révélé être 
fréquent (T2 correspondant alors à T1 + 10 semaines). De même, nous n’enregistrions pas 
les sujets avant un délai minimal d’un mois et trois semaines par rapport au précédent 
enregistrement (T2 correspondant alors à T1 + 7 semaines). Nous avons également 
appliqué ce principe concernant les intervalles de temps entre T2 et T3, tout en essayant 
d’enregistrer l’enfant lors de ses premiers mots. Si l’enfant ne produisait pas de mots, 
nous respections l’intervalle maximal T2 + 10 semaines. 

 

 

 

 

Ce principe d’enregistrer les enfants selon leur stade de babillage tout en respectant un 
intervalle de temps à ne pas dépasser nous a semblé être le plus approprié. En effet, 
l’idéal aurait été d’enregistrer les enfants très régulièrement, toutes les semaines par 
exemple, puis de regrouper les données par tranches d’âges en fonction des résultats 
obtenus, mais notre emploi du temps et celui des parents ne le permettaient pas. Nous 
aurions pu également choisir d’enregistrer tous les enfants à 8 mois, puis à 10 mois, et 
enfin à 12 mois, c’est-à-dire tous les deux mois. Seulement, tous les enfants ne 
commencent pas à babiller à 8 mois et n’évoluent pas à la même vitesse. Nous n’aurions 
pu alors mettre en évidence un lien éventuel entre les durées syllabiques et l’apparition 
des syllabes variées ou des premiers mots par exemple. 

               7 à 10 semaines                   7 à 10 semaines   

Recueil 

audio 

T1 

Recueil 

audio 

T2 

Recueil 

audio 

T3 



 

 27 

Trois sessions d’enregistrements audio ont été prévues pour chaque enfant, avec pour 
objectif de collecter une cinquantaine de syllabes à chaque stade, et pour chaque  sujet. 

II. Constitution de l’échantillon 

1. Critères de sélection 

La population ciblée était celle des enfants tout-venant. Compte-tenu de la spécificité du 
développement langagier en contexte multilingue, nos sujets devaient être francophones 
monolingues. Devaient être exclus de l’étude des bébés présentant des pathologies 
avérées pouvant avoir des conséquences sur le développement linguistique (pathologies 
ORL ou neurologiques, susceptibles de provoquer une perte d’audition ou des troubles 
moteurs). Etant donné les liens éventuels entre naissances prématurées ou multiples et 
atypies du développement, y compris du développement langagier, la prématurité et la 
gémellité constituaient également des  critères d’exclusion. Pour éviter l’influence du 
facteur genre, nous avons veillé à préserver une certaine équité dans notre échantillon. 

2. Recherche des sujets 

La prospection s’est effectuée auprès d’une cinquantaine de crèches et d’une vingtaine de 
pédiatres de la région Rhône-Alpes, ainsi que d’un atelier pour jeunes parents (formation 
de massage pour bébés, l’association Couleurs de peau). La crèche municipale Boileau a 
répondu favorablement à notre requête, après accord de la Ville de Lyon. Il n’était en 
effet pas évident de trouver des crèches ayant des enfants de moins de 8 mois et pouvant 
être enregistrés à trois reprises dans une pièce isolée. Nous avons donc surtout bénéficié 
du « bouche à oreille ». Un courrier d’information présentant brièvement notre étude 
(Annexe I) a été transmis aux professionnels et aux parents, ainsi que, pour  ceux qui le  
souhaitaient, un document exposant en détail la problématique, les hypothèses et le 
protocole expérimental.   

Toutes les familles ayant accepté de participer étaient ensuite informées, par courrier 
électronique ou téléphone, des différentes étapes de notre étude : périodes 
d’enregistrement, questionnaires, etc. Nous nous renseignions  régulièrement auprès des 
parents sur l’évolution des productions de leur enfant, afin de repérer si possible l’entrée 
dans les stades qui intéressaient notre étude. Une fiche d’autorisation parentale était 
signée lors de notre première venue au domicile de la famille. 

Nous nous étions fixées, comme objectif final, l’étude de 12 à 15 enfants. Nous avons 
alors cherché à réunir plus de sujets afin d’anticiper des défections dues aux éventuels 
déménagements, maladies, changements d’avis des parents ou problèmes matériels 
pouvant intervenir sur une si longue période. Au total, dix-sept enfants ont été 
enregistrés : sept garçons et dix filles, âgés de 7 mois 3 semaines à 8 mois 2 semaines au 
début de l’investigation, et de 12 mois à 13 mois 2 semaines à la fin de l’étude. Deux 
garçons, Gaspard et Manuel (tableau 3) n’ont cependant pas été inclus dans les calculs 
statistiques et ne seront pas comparés aux autres enfants. En effet, Gaspard a commencé à 
babiller tardivement si on le compare aux autres enfants de l’échantillon en T1, ce qui 
nous a conduites à l’enregistrer pour la première fois  à 10 mois 1 semaine. En T2 il 
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produisait déjà quelques mots. Nous n’avons donc pas respecté le protocole des trois 
enregistrements pour cet enfant. Manuel, quant à lui, a eu plusieurs otites à partir de la 
troisième période d’enregistrement. Nous avons donc également retiré ses productions 
des calculs statistiques afin de respecter les critères d’exclusion fixés initialement. Il nous 
a cependant paru intéressant de relever et d’analyser les syllabes produites par Gaspard et 
Manuel pour éventuellement décrire leur évolution à travers des études de cas. 

Quinze enfants ont finalement été enregistrés aux trois phases T1, T2 et T3, avec pour 
âges moyens 250, 317 et 385 jours.  

III. Acquisition des données 

Les données recueillies étaient de deux types : enregistrements audio, et questionnaires 
parentaux évaluant le développement communicatif (IFDC, Kern & Gayraud, 2010). 

1. Enregistrements audio 

Les enregistrements ont débuté en janvier 2012 et se sont poursuivis jusqu’en février 
2013. 

Nous nous déplacions sur les lieux d’enregistrement choisis avec l’entourage de l’enfant, 
le plus souvent au domicile des parents. L’un des enfants a été enregistré en crèche, dans 
une salle isolée, en présence d’un autre enfant de la crèche ainsi que d’un membre du 
personnel et de la mère afin de le rassurer. En effet, nous avons essayé autant que possible 
d’effectuer les recueils audio dans un environnement calme tout en respectant un contexte 
suffisamment familier pour l’enfant. En ce sens, la possibilité de venir au domicile, de 
disposer de l’environnement et des jouets habituels de l’enfant, ou encore de la présence 
des parents nous ont semblé être des conditions préférables. 

Le recueil des productions spontanées de l’enfant s’effectuait dans un contexte naturel : 
aucune consigne n’a été imposée concernant le placement de l’enfant (transat, tapis de 
jeu, etc.), les sollicitations à lui proposer ou les interactions à avoir avec lui. En effet, 
certains enfants babillaient davantage dans les moments où ils étaient isolés ou sans 
distraction particulière, tandis que chez d’autres les productions vocales semblaient 
favorisées par les stimulations et les situations d’interaction. Nous avons simplement 
veillé à limiter les jouets sonores et à ce que les productions du bébé et celles de l’adulte 
se superposent le moins possible, puisque cela aurait empêché l’exploitation du signal 
acoustique.  

Nous avons utilisé un enregistreur portable TASCAM DR-07 avec microphone intégré. 
Nous avons constaté après test que la qualité d’enregistrement était meilleure avec le 
microphone intégré qu’avec un microphone externe. L’appareil était posé à proximité de 
l’enfant. L’avantage majeur de ce système, par rapport à un micro-cravate par exemple, 
est d’éviter les bruits de frottement du micro au contact des vêtements de l’enfant. Un des 
inconvénients principaux résidait dans le fait que l’appareil, difficilement dissimulable, ne 
manquait pas d’attirer l’attention de l’enfant. Les déplacements de l’enfant représentaient 
une autre difficulté. Compte-tenu de l’âge des sujets, il était difficile de définir une 
distance stricte et stable tout au long de l’enregistrement. 
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Nous avions initialement prévu 20 à 40 minutes d’enregistrement. Finalement, la durée 
des recueils audio était d’une heure à une heure et demie car certains enfants ne 
commençaient à babiller qu’au bout d’une longue phase d’habituation et d’autres ne 
produisaient que très peu de syllabes au moment de l’enregistrement. Il nous est alors 
arrivé de demander un deuxième enregistrement, selon la disponibilité des parents. Dans 
ce cas, nous maintenions un délai maximal de 7 jours entre deux sessions 
d’enregistrement. Lorsque cela permettait d’enrichir le corpus, nous avons fait le choix de 
considérer que ces deux enregistrements n’en constituaient qu’un seul, représentatif d’un 
temps T. 

Le nombre de syllabes exploitées et l’âge de l’enfant au moment de chaque 
enregistrement est indiqué dans le tableau 3. Les enfants ayant deux âges pour une même 
période correspondent aux enfants ayant bénéficié de deux sessions d’enregistrement, 
pour compenser le nombre insuffisant de syllabes obtenues lors de la première session. 

 Tableau 3. Echantillon retenu 

2. Données concernant le développement communicatif 

Un questionnaire évaluant le développement de la communication de l’enfant, l’IFDC 
(Kern & Gayraud, 2010), nous a permis d’obtenir une évaluation quantitative du  niveau 
linguistique des enfants.  

L’Inventaire Français du Développement Communicatif, adaptation française des 
MacArthur-Bates Communicatives Inventories, est basé sur le procédé du questionnaire 
parental et issu de données recueillies auprès de 1211 enfants âgés de 8 à 30 mois. Conçu 
par des chercheurs en psycholinguistique et des professionnels de la petite enfance, il 

Pseudonyme Sexe AGE 

T1  

jours 

NOMBRE DE 

SYLLABES 

AGE T2 NOMBRE DE 

SYLLABES 

AGE T3 NOMBRE DE 

SYLLABES  

Baptiste  M 243 67 305 et 307 103 377 190 

Bénédicte F 250 118 301 88 369 51 

Betty F 236 45 299 21 375 37 

Bonnie F 243 55 290 et 296 38 373 33 

Charles M 256 25 312 23 389 50 

Daphné F 254 58 312 52 376 53 

Fabien M 240 65 317 56 380 51 

Fanny F 259 158 328 97 390 124 

Florian M 233 25 313 et 320 72 385 73 

Margot F 262 22 335 51 395 70 

Mélusine F 259 51 327 50 393 40 

Natacha F 255 77 317 55 372 71 

Nina F 255 42 332 49 402 109 

Noémie F 242 26 312 50 389 68 

Oscar M 258 40 343 54 409 214 

Gaspard  

Manuel  

M 315         53       392        34 X X 

M 251         23       322        44 391 et 397 65 
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s’adresse tant aux chercheurs qu’aux orthophonistes, ou encore aux pédiatres. Nous l’ 
avons utilisé dans notre étude dans le but de dégager des niveaux de développement 
communicationnel chez nos sujets.  

La méthode du compte-rendu parental possède comme avantage majeur sa validité 
écologique, puisque les parents sont les plus à même, par leur présence quotidienne 
auprès de l’enfant, de rendre compte des acquisitions de ce dernier. La fiabilité de l’outil a 
été démontrée, dans le sens où les parents ne sous-estimeraient ni ne surestimeraient pas, 
en général, le niveau de leur enfant. Un autre avantage est la passation rapide des 
questionnaires, qui permet l’analyse d’une population importante, tout en permettant de 
cibler des différences individuelles. 

Il existe deux versions de l’IFDC : la version « mots et gestes » élaborée pour les enfants 
âgés entre 8 et 16 mois et la version « mots et phrases »  s’adressant aux enfants de 16 à 
30 mois. La version 8-16 mois, utilisée pour notre étude, nous renseigne sur les premiers 
signes de compréhension (réaction au nom, phrases routinières, etc), sur l’acquisition du 
vocabulaire dans les versants productif et réceptif, ainsi que sur le développement des 
gestes : gestes déictiques et symboliques. Les normes sont établies en fonction de l’âge et 
du sexe. 

Nous demandions aux parents de remplir une grille IFDC à chaque enregistrement 
(Annexe II). Le temps nécessaire pour remplir ce questionnaire est de 5 à 30 minutes 
selon le niveau linguistique de l’enfant. 

Nous avons retenu quatre indices majeurs pour estimer le développement communicatif à 
l’aide des questionnaires 8-16 mois. Chaque grille a donc été dépouillée pour calculer par 
enfant et par période : 

- Le nombre de phrases comprises (compréhension globale de phrases routinières) 
- Le nombre de mots compris  
- Le nombre de mots dits  
- Le nombre de gestes produits  

Ces quatre scores bruts nous ont permis de situer les enfants par rapport à la distribution 
en centiles de la population de référence. 

3. Informations complémentaires 

Par ailleurs, par le biais de nos observations et en discutant avec les parents, nous nous 
renseignions de manière informelle sur le développement général de l’enfant, à savoir ses 
éventuelles maladies (otites pouvant entraîner une perte d’audition par exemple), ou son 
développement moteur global. Connaissant le lien étroit existant entre l’oralité verbale et 
l’oralité alimentaire, il nous a semblé intéressant de porter dès le premier enregistrement 
une attention à cette dernière. Nous nous sommes renseignées sur le mode d’alimentation 
à la naissance, le moment du passage à la cuillère, les textures alimentaires ou encore les 
éventuels plaisirs ou refus lors des repas. Ces données n’ont cependant pas fait l’objet 
d’une évaluation détaillée. 
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IV. Traitement des données 

Nous avons d’abord extrait dans chaque enregistrement les séquences babillées à l’aide 
du logiciel Audacity®, afin de pouvoir procéder ensuite à une segmentation en syllabes 
CV (Consonne-Voyelle) et à un étiquetage de ces dernières sur le logiciel Praat®  
(Boersma & Weenink, 2012).  

1. Segmentation en syllabes 

Praat® est un logiciel libre conçu à l’institut de phonétique de l’Université d’Amsterdam. 
Il offre la possibilité de visualiser, d’analyser et de manipuler les signaux acoustiques de 
la parole. L’étiquetage et la transcription du signal sonore est facilitée par un alignement 
de zones de texte avec les fenêtres affichant le signal sonore (spectrogramme et 
oscillogramme).  
Il nous a fallu au préalable éliminer les séquences apparaissant trop bruitées à l’écoute ou 
après visualisation sur Praat®. Un fois les signaux pertinents isolés, nous avons pu 
entamer la phase de segmentation et d’annotation des syllabes.  Le repérage des cycles 
s’est fait grâce à l’observation conjointe du spectrogramme et de l’oscillogramme. 
(Figures 2, 3 et 4).  
Nous  segmentions la syllabe à partir du début de la tenue articulatoire de la consonne 
occlusive, ou à partir du début de la bande de bruit de la consonne constrictive, jusqu’à la 
fin de la périodicité de la voyelle. Le début des consonnes sourdes n’étant pas facilement 
identifiable (du fait de l’absence de voisement qui donne un premier point de repère 
fiable), nous avons exclu les syllabes initiées par des consonnes sourdes si celles-ci 
n’étaient pas immédiatement précédées d’une voyelle dont nous pouvions repérer la fin 
de la périodicité.  
Nous arrêtions ensuite notre segmentation à la fin de la dernière période, sur un passage 
par 0 de l’onde acoustique visualisée sur l’oscillogramme, c’est-à-dire le point où l’onde 
rejoint la ligne 0 de l’amplitude. Pour cela, nous repérions d’abord globalement les 
segments (consonnes ou voyelles) sur le spectrogramme, puis nous effectuions un zoom 
sur l’oscillogramme pour segmenter la syllabe le plus finement possible.  
En résumé, nos indices visuels étaient, sur le spectrogramme, la stabilité formantique, 
matérialisée par des formants (barres horizontales) parallèles. Sur l’oscillogramme, il 
s’agissait du début ou de la disparition d’une configuration périodique, avec comme 
éventuelles difficultés des phénomènes de résonances ou un bruit trop important gênant la 
perception du signal acoustique vocal. 
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Figure 2. Première segmentation basée sur le spectrogramme, avec une fenêtre large 
 

 
 
Figure 3. Analyse plus fine du début de la syllabe /bo/ basée, après zoom, sur l’oscillogramme 
 

 

Figure 4. Fin de la syllabe /bo/  
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Notons que d’autres découpages étaient possibles pour la mesure des cycles, puisque 
différents types d’évènements récurrents sont repérables dans le signal. Par exemple, il 
aurait été possible de prendre comme bornes pour la segmentation les relâchements, c’est-
à-dire la libération soudaine de l’air retenu pour l’articulation d’une consonne occlusive. 
Ce relâchement est visible par un pic sur l’oscillogramme et une barre verticale sur le 
spectrogramme, à condition que le signal sonore soit d’une netteté suffisante.  
Le choix du cycle CV, qui a été le nôtre, a notamment l’avantage de permettre la prise en 
compte, dans des énoncés de type VCV ou C1V1C2V2, de l’élément vocalique final et 
donc de la syllabe finale en intégralité. 

2. Organisation du corpus  

Une fois la segmentation effectuée, l’ensemble du corpus a été reporté sur un tableur afin 
de procéder à une exploitation quantitative mais aussi qualitative des données, notamment 
grâce au traitement des caractéristiques syllabiques. Chaque syllabe d’une séquence était 
transcrite en alphabet phonétique international (API). Pour délimiter une séquence de 
syllabes, nous nous appuyions avant tout sur les contours intonatifs du bébé et ses reprises 
respiratoires. Ainsi une pause audible marquait la fin d’un énoncé. Lorsque nous hésitions 
à attribuer une syllabe à la fin d’une séquence sonore ou au début de l’énoncé suivant, 
nous nous étions fixées comme point de repère un intervalle d’au moins 300 ms entre 
deux séquences de syllabes. La transcription en API n’était pas toujours évidente et 
pouvait être schématique du fait que les sons produits par les bébés ne correspondent pas 
exactement aux phonèmes adultes, les lieux d’articulation pouvant varier davantage. 
Néanmoins, la nature des phonèmes ne constitue pas l’objet direct de notre étude. Ainsi,  
nous avons essayé de transcrire le plus fidèlement possible ce que nous visualisions et ce 
que nous percevions auditivement du signal acoustique, tout en nous limitant à 
l’utilisation des phonèmes constituant le répertoire d’un locuteur français adulte. 
Toutefois, une identification précise des éléments de notre corpus ne pouvait qu’affiner 
notre analyse,  en nous permettant de réaliser différents niveaux de traitement par 
l’inclusion ou l’exclusion de certains critères. 

Ainsi, outre la transcription en API de la syllabe au sein de sa séquence et le relevé de la 
durée syllabique correspondant à cette syllabe, les informations suivantes étaient 
précisées pour chaque syllabe : 

- Position de la syllabe (initiale, médiane ou finale) dans l’énoncé. Les syllabes 
isolées étaient incluses dans les mesures. Une précision était apportée lorsqu’il 
s’agissait de syllabes fermées, c’est-à-dire terminées par une consonne (cf. figure 
5, colonne F). 

- Présence ou non de variation d’une syllabe à l’autre au sein d’une séquence 
plurisyllabique de type CVCV ou plus. L’objectif était de pouvoir identifier pour 
chaque enregistrement un type de babillage dominant : rédupliqué ou varié. (cf. 
figure 5, colonne G). 

- Mode occlusif ou constrictif de la consonne, avec une précision concernant les 
semi-consonnes. (cf. figure 5, colonne B). Ces dernières impliquant un 
mouvement de la mandibule ont en effet été incluses dans la segmentation. A 
l’inverse, les syllabes initiées par la consonne liquide /r/ n’ont pas été relevées. 
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Celles-ci sont d’ailleurs davantage identifiées dans des proto-syllabes 
majoritairement présentes avant le babillage canonique. 

- Caractère sourd ou sonore de la consonne (cf figure 5, colonne D). Les cycles 
initiés par des consonnes sourdes (/p/, /t/…), dont le début ne peut être identifié 
par un voisement, n’ont pas été conservés. Il est en revanche possible de retenir 
les syllabes débutant par des consonnes sourdes lorsque celles-ci sont précédées 
d’une voyelle, la fin de l’oscillation périodique qui caractérise les voyelles étant 
un marqueur fiable pour la segmentation.  

- Caractère oral ou nasal de la consonne (cf. figure 5, colonne C). 
- Lieux d’articulation de la consonne et de la voyelle. Les consonnes ont été 

classées en trois catégories : les labiales (/p, b, m, f, v/), les coronales (/t, d, n, s, z, 
l/) et les dorsales (/k, g/). Les voyelles pouvaient être antérieures (/i, y, e, è, E/), 
postérieures (/u, o, O/) ou centrales (/a/).Nous avons fait le choix d’intégrer aussi 
le /e/ ouvert dans les consonnes centrales. Cette indication concernant les lieux 
articulatoires permettait l’analyse des cooccurrences intrasyllabiques telles 
qu’effectuées dans les travaux de Davis et MacNeilage (1995) et MacNeilage 
(1998). A l’instar de ces auteurs, nous avons aussi inclus dans le groupe des 
consonnes les semi-consonnes /w/ et /j/, classées respectivement dans les labiales 
et les coronales. En cas de présence de groupes consonantiques, nous avons pris 
en compte la consonne la plus proche de la voyelle suivante. Par exemple, pour 
/gle/, nous avons noté une consonne coronale suivie d’une voyelle antérieure. (cf. 
figure 5, colonne E). Notons que ce cas se révélait plutôt rare. 

Nous avons relevé un maximum de syllabes et détaillé notre corpus afin de pouvoir 
procéder à des comparaisons entre types de syllabes. 

De même, comme nous cherchions à évaluer la corrélation entre les durées syllabiques et 
le développement langagier, il nous a paru intéressant de relever et d’identifier les 
syllabes correspondant à un mot. Cependant, au tout début de l’acquisition du langage, la 
distinction entre mot et énoncé non signifiant reste très approximative. Nous nous 
sommes appuyées sur l’interprétation personnelle des parents, qui nous ont été d’une aide 
précieuse dans cette identification. Par exemple, un enfant produisant très souvent /mimi/ 
dénommait en fait son chat. Nous avons également considéré les onomatopées et bruits 
d’animaux chargés de sens et de signification pour l’enfant comme mots à part entière, 
ainsi qu’il est mentionné dans l’IFDC (cf. figure 5, colonne I). 
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Figure 5. Exemple d’organisation du corpus 

3. Examen des données 

Par le relevé des durées syllabiques dans le tableur, nous avons obtenu deux valeurs : la 
durée moyenne syllabique par enfant et par stade, ainsi que l’écart-type de ces durées. 
Ceci devait nous permettre, par une analyse statistique, d’objectiver l’évolution de la 
durée syllabique moyenne et ses variations au sein d’une même période.  

Ces résultats ont ensuite été corrélés au niveau linguistique des enfants obtenus par 
l’IFDC, afin d’établir un lien éventuel entre les phénomènes d’évolution et/ou de 
variation du rythme d’oscillation mandibulaire et les stades développementaux.



 

 

Chapitre IV 

PRESENTATION DES RESULTATS 
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I. Evolution  des durées syllabiques  

L’hypothèse principale était la suivante : la durée des syllabes produites par les enfants 
diminue au fil des mois pour se rapprocher d’un modèle adulte, mais ce de façon non 
linéaire.  

H1 : La durée syllabique moyenne diminuerait globalement entre T1 et T3. Plus 
précisément, elle diminuerait entre T1 et T2 (H1a), puis stagnerait en T3 avec 
l’émergence des premiers mots (H1b).  

H2 : Une variabilité plus importante des durées syllabiques pour un même sujet 
s’observerait en T2 (H2a), l’enfant expérimentant des modulations affectant la longueur 
des syllabes. Ensuite, un retour à une certaine stabilité, signe d’un contrôle, s’effectuerait 
en T3 (H2b). L’écart-type serait donc plus important en T2, puis diminuerait en T3.  

1. Evolution générale des moyennes des durées syllabiques et écarts-

types (H1 et H2) 

Les enregistrements des dix-sept enfants ont permis d’effectuer la segmentation et la 
mesure de 3186 syllabes : 950 en T1, 937 en T2 et 1299 en T3. Le corpus pour l’analyse 
de groupe des 15 enfants comprend  2947 syllabes. 

 

Figure 6. Evolution de la durée syllabique moyenne 
 
La figure 6 représente l’évolution des durées syllabiques, tous types de syllabes 
confondus. Elle montre une diminution de la durée syllabique moyenne entre T1 et T3, 
qui passe de 450 ms à 401 ms, soit une diminution du rythme mandibulaire. Cette 
évolution n’a cependant pas un aspect linéaire, la durée syllabique augmentant légèrement 
entre T1 et T2 jusqu’à atteindre 471 ms.  

Le test de Friedman, test de rang non paramétrique basé sur la position des valeurs 
moyennes les unes par rapport aux autres, a été utilisé afin de comparer ces durées 
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syllabiques moyennes et de détecter une différence significative sur l’ensemble de la 
période couverte par notre étude. 

On observe une tendance à la significativité dans la différence entre les trois durées 
syllabiques (p = 0,085). Pour affiner les résultats et répondre à notre hypothèse selon la 
quelle l’évolution des durées syllabiques ne serait pas uniforme, il est nécessaire de 
mettre à jour des différences significatives entre T1 et T2 et entre T2 et T3. Des analyses 
post-hoc, grâce au test de Wilcoxon, nous ont permis de comparer deux à deux les 
moyennes des durées syllabiques obtenues pour les 15 enfants. Pour toutes les syllabes 
confondues, nous observons les résultats suivants : 

- Entre T1 et T2,  la légère augmentation observée n’est pas significative : nous 
pouvons conclure à une stagnation des durées syllabiques entre ces deux périodes. 

- Entre T2 et T3, la différence est tendancielle (Z = 1,76 ; p = 0,078). 
- Entre T1 et T3, la différence est significative (Z = 1,99 ; p = 0,047).  

Entre le premier et le dernier enregistrement, la durée syllabique moyenne des enfants de 
notre échantillon a donc diminué significativement. 

Analysons maintenant les résultats obtenus concernant la variabilité des durées 
syllabiques entre T1, T2 et T3. L’écart-type est important en T1 et T2. Il augmente 
légèrement entre ces deux périodes (de 105 ms en T1 à 164 ms en T2). Ensuite, il 
diminue fortement pour atteindre 58 ms en T3. C’est en T3 que la durée des syllabes est 
la plus homogène, après avoir connu une importante phase de variabilité en T2. Le test de 
Friedman ne révèle cependant pas d’évolution significative sur l’ensemble de la période. 
En conséquence, la comparaison de T1 à T2 et T2 à T3 n’a pas été effectuée. 

2. Description de l’évolution des durées syllabiques et écarts-types 

selon les enfants (H1 et H2) 

Afin d’affiner notre analyse, il est intéressant d’observer l’évolution personnelle de 
chaque enfant, en vérifiant si les sujets suivent tous la même tendance, ou si certains 
d’entre eux s’en éloignent (Annexe III). 

Pour la majorité des enfants, on observe une baisse de la durée syllabique moyenne entre 
T1 et T3. Seuls deux enfants, Noémie et Oscar, ne présentent pas cette tendance. Leurs 
durées syllabiques moyennes augmentent continuellement entre T1, T2 et T3. La 
moyenne de la durée syllabique de Noémie en T1 reste cependant à nuancer par la faible 
quantité de syllabes exploitées à cette période (25 syllabes seulement). Oscar, quant à lui, 
présente une durée syllabique moyenne déjà très brève en T1 (350 ms environ). 

La tendance générale montre que la durée syllabique tend à augmenter entre la première 
et la deuxième période d’enregistrement puis à diminuer à l’âge de 12-13 mois. Deux 
enfants, Bonnie et Charles, ont des évolutions différentes, c’est-à-dire une diminution de 
la durée syllabique moyenne entre T1 et T2 suivie d’une augmentation entre T2 et T3. 

Des résultats très différents apparaissent d’un enfant à l’autre concernant la variabilité des 
durées syllabiques entre T1 et T2. En effet, dans ce même intervalle de temps, 8 enfants 
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ont des écarts-types qui augmentent tandis qu’ils baissent pour les 7 autres enfants. Entre 
T2 et T3, seuls 5 enfants présentent un écart-type qui augmente, alors qu’il diminue pour 
10 enfants.   

II. Résultats détaillés par catégories de syllabes (H3) 

Après avoir observé les moyennes des durées syllabiques de toutes les syllabes, nous 
avons réalisé de nouveaux calculs en fonction de diverses catégories. Il s’agissait de 
rendre compte d’éventuels effets liés :  

- au nombre de syllabes constituant une séquence. Selon notre hypothèse (H3a), les 
énoncés monosyllabiques (syllabes isolées) seraient plus longs que les syllabes 
d’énoncés polysyllabiques.  
- à la position dans l’énoncé. Les durées moyennes des syllabes initiales, médianes 
et finales différeraient. Les finales seraient de durées plus longues (H3b). 
- au type de syllabe. Les syllabes ouvertes seraient plus courtes que les syllabes 
fermées (H3c). 
- à la nature de l’énoncé. Les syllabes composant les premiers  mots, apparaissant 
en T3, seraient plus longues que les syllabes du babillage (H3d).  
- au type d’association CV. Les syllabes correspondant au Cadre pur, Cadre 
antérieur et Cadre postérieur, décrits dans la théorie du Cadre et du Contenu (Davis 
et al., 1995), seraient plus courtes (H3e). 

1. Syllabes isolées et énoncés polysyllabiques (H3a) 

 Une comparaison a été réalisée entre la durée des syllabes dans des énoncés 
monosyllabiques, c’est-à-dire ne comprenant qu’une seule syllabe de type CV (ou plus 
rarement CVC), et la durée des syllabes appartenant aux  énoncés polysyllabiques qui 
caractérisent le babillage canonique (figure 7 et tableau 4). Concernant ces dernières, la 
durée syllabique moyenne est d’environ 447 ms en T1, d’environ 458 ms en T2, puis 
diminue nettement pour rejoindre une valeur de 371 ms en T3. 

 

Figure 7. Evolution des durées syllabiques dans les énoncés monosyllabiques et dans les énoncés 
polysyllabiques 
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Tableau 4. Ecart-type (en ms) des syllabes isolées et des syllabes d’énoncés polysyllabiques  

 T1 T2 T3 

Syllabes isolées 329 320 148 

Syllaďes d’énonĐés polysyllaďiques 100 146   75 

 
Il faut souligner que le nombre de syllabes isolées en T1, T2 et T3 est faible (aux environs 
de 10 %) par rapport aux énoncés polysyllabiques. 

Cependant, l’exclusion des énoncés monosyllabiques du corpus permet de révéler une 
différence proche du seuil de significativité (p ≤ 0,05) entre les durées moyennes des 
syllabes babillées (p = 0,052). Notons aussi que la significativité se confirme si l’on ne 
prend en compte que les syllabes correspondant  au babillage répété (séquences de deux 
syllabes CV ou plus) (p = 0,031).  

L’analyse post-hoc nous a permis d’affiner ces résultats  en précisant les schémas 
d’évolution des durées syllabiques moyennes concernant exclusivement les énoncés 
polysyllabiques (de type VCV ; CVCV ; CVCVCV, etc) : 

- De T1 à T2, la durée syllabique ne change pas (environ 450 ms). 
- De T2 à T3, nous observons une diminution significative (Z = 2,35 ; p = 0,019) : 

la durée syllabique moyenne passant de 458 ms à 371 ms. 
- De T1 à T3, la diminution est significative (Z = 2,39 ; p = 0,017). 

L’analyse des résultats concernant les syllabes CV répétées (CVCV ; CVCVCV, etc) 
montre : 

- un maintien des durées syllabiques entre T1 et T2, confirmée par une différence 
non significative 

- une diminution tendancielle entre T2 et T3 (Z = 1,76 ; p = 0,078) 
- une forte significativité dans la différence des durées des syllabes entre T1 et T3 

(Z = 2,50 ; p = 0,012), celles-ci passant de 444 ms à 380 ms. 

Pour les syllabes isolées, comme pour les syllabes des séquences répétées, on observe une 
diminution importante de la durée syllabique moyenne entre T1 et T3. Cette diminution 
est déjà présente en T2 en ce qui concerne les syllabes isolées, ce qui n’est pas le cas des 
énoncés polysyllabiques.  

Les tendances individuelles suivent la tendance générale pour les syllabes d’énoncés 
polysyllabiques, excepté pour trois enfants, Noémie, Oscar et Nina. Les durées moyennes 
toutes syllabes confondues augmentent entre T1 et T3 pour Noémie et Oscar.  

En revanche, nous constatons que les tendances individuelles divergent pour les syllabes 
isolées, les durées moyennes de celles-ci augmentant entre T1 et T3 pour sept enfants. 

Il s’avère que de manière générale, les syllabes isolées sont plus longues, mais également 
de durée plus variable. Leur variabilité se maintient à des valeurs élevées en T1 et T2, 
puis diminue fortement en T3, suivant ainsi la tendance générale de toutes les syllabes. 
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Les syllabes issues d’énoncés répétés apparaissent globalement plus homogènes, ce qui se 
traduit par des écarts-type moins élevés à chacune des périodes. Leur variabilité augmente 
entre T1 et T2, et est au plus faible en T3. Néanmoins, l’analyse statistique (test de 
Friedman) ne permet pas de montrer de différence significative. 

2. Position au sein d’une séquence polysyllabique (H3b) 

Analysons plus précisément les durées syllabiques moyennes et leurs évolutions selon la 
position qu’elles occupent au sein des séquences syllabiques. Pour cela, trois groupes de 
syllabes ont été réalisés : les syllabes initiales, les syllabes médianes et les syllabes finales 
(tableau 5).  

Il ressort de cet examen que les syllabes initiales et médianes sont plus courtes que les 
syllabes finales, que ce soit en T1, T2 ou T3.  

La durée moyenne des syllabes médianes diminue progressivement entre T1 et T2, puis 
entre T2 et T3. Ce sont les durées des syllabes initiales et finales qui rejoignent les 
tendances générales en diminuant entre T1 et T3, après une légère augmentation en T2. 

Tableau 5. Evolution des syllabes initiales, médianes et finales 

  T1 T2 T3 

Syllabes 

Initiales 

Syllabes traitées N=97 N=103 N=206 

Durée moyenne (ms) 417 443 364 

Ecart-type 134 206 116 

Syllabes 

médianes 

Syllabes traitées N=340 N=344 N=411 

Durée moyenne (ms) 438 409 344 

Ecart-type 71 134 42 

Syllabes 

Finales 

Syllabes traitées N=319 N=325 N=519 

Durée moyenne (ms) 473 516 425 

Ecart-type 111 141 85 

 

A chaque période, les écarts-types sont plus importants pour les syllabes initiales. Pour 
chaque groupe, la variabilité est à son maximum en T2 et à son minimum en T3. La 
différence d’une période T à une autre est particulièrement marquée pour les médianes. 

En comparant maintenant l’ensemble des syllabes non finales (initiales et médianes 
regroupées) avec les syllabes finales, nous remarquons également une durée syllabique 
plus longue pour les syllabes finales en T1, T2 et T3 ainsi qu’une plus grande variabilité 
en T2 pour les syllabes finales et les syllabes non finales (tableau 6 et figure 8). 

Tableau 6. Evolution des syllabes non finales vs. finales 

 Syllabes non finales Syllabes finales 

 T1 T2 T3 T1 T2 T3 

Durée syllabique moyenne (ms) 432 416 349 473 516 425 

Ecart-type 90 150 47 111 141 85 
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Figure 8. Evolution de la durée syllabique moyenne des syllabes non finales et finales 

L’écart se creuse en T2 entre les syllabes finales et non finales, et semble se maintenir, 
bien qu’à un degré moindre, en T3. En effet, alors que la durée des syllabes non finales 
est de plus en plus courte au cours du temps, celle des syllabes finales augmente de 100 
ms entre T2 et T3. Le ratio des syllabes finales/non finales permet donc de repérer un 
allongement final à partir de T2 (1,09 en T1, 1,24 en T2 et 1, 22 en T3). 

3. Syllabes ouvertes et fermées (H3c) 

Les durées des syllabes ouvertes et fermées ont été comparées pour chaque période et 
pour chaque enfant (Annexe VII). Les syllabes fermées c’est-à-dire terminées par une 
consonne, sont produites par neuf enfants en T1, dix enfants en T2 et dix enfants en T3. Il 
convient cependant de noter que pour la plupart de ces enfants la présence de ces 
dernières dans un corpus est réduite à une ou deux occurrences. Ce type de syllabes est 
donc largement minoritaire (2,6 % des syllabes totales).  

Les résultats montrent que les syllabes fermées sont en moyenne plus longues que les 
syllabes ouvertes (tableau 7). En T1 et T2, l’écart entre la durée moyenne des syllabes 
fermées et celle des syllabes ouvertes est de plus de 200 ms. Les syllabes fermées suivent 
une évolution conforme à la tendance générale : leur durée reste relativement stable entre 
T1 et T2, puis diminue en T3. Leur durée est beaucoup plus variable que celle des 
syllabes ouvertes, surtout en T1 et T2. 

Tableau 7. Evolution de la durée moyenne des syllabes ouvertes versus fermées 

T1 T2 T3 

Syllabes 

ouvertes  

(N=849) 

Syllabes 

fermées 

(N=26) 

Syllabes 

ouvertes 

(N=839) 

Syllabes 

fermées 

(N=20) 

Syllabes 

ouvertes 

(N=1196) 

Syllabes 

fermées 

(N=32) 

 

durée 

(ms) 

écart-

type 

durée 

(ms) 

écart-

type 

durée 

(ms) 

écart-

type 

durée 

(ms) 

écart-

type 

durée 

(ms) 

écart-

type 

durée 

(ms) 

écart-

type 

443 105 691 349 464 156 682 325 399 60 473 71 

300 

350 

400 

450 

500 

550 

T1 T2 T3 

D
u

ré
e

 s
y

ll
a

b
iq

u
e

 m
o

y
e

n
n

e
 (

m
s)

 

Syllabes non finales 

Syllabes finales 



 

 43 

4. Durées syllabiques au sein des mots (H3d) 

En T3, sept des quinze enfants de l’échantillon ont produit des mots durant les 
enregistrements.  

Tableau 8. Durées des syllabes au sein des mots et du babillage en T3 

Syllabes au sein des mots Syllabes au sein du babillage 

Syllabes 

traitées 

Durée moyenne 

(ms) 

Ecart-type Syllabes 

traitées 

Durée moyenne 

(ms) 

Ecart-type 

99 476 162 501 414 46 

 
Nous avons effectué une comparaison entre les durées des syllabes réalisées au sein des 
mots et les durées des autres syllabes, c’est-à-dire celles du babillage, produites par ces 
sept enfants (tableau 8).  Il apparait que la durée moyenne de ces dernières est inférieure à 
celles des syllabes signifiantes composant les mots. En d’autres termes, les syllabes 
nécessaires à la production de mots sont en moyenne plus longues. Elles sont également 
plus variables. Cette différence entre les durées des syllabes considérées comme porteuses 
de sens (mots) et les durées des syllabes du babillage s’accentue si l’on prend en compte 
les résultats des enfants n’ayant pas produit de mots lors de l’enregistrement. En effet, la 
durée moyenne des syllabes du babillage du groupe des quinze enfants est alors de 400 
ms, soit 75 ms de moins que pour les syllabes de mots. 

Notons que nous avions également pu enregistrer des mots chez les deux enfants exclus 
de l’échantillon : 29 syllabes signifiantes pour Gaspard et 6 pour Manuel. Les syllabes 
produites par ces deux bébés, qu’elles soient signifiantes ou non, sont en moyenne plus 
longues que celles des enfants de l’échantillon, mais leurs tendances sont conformes à 
celles du groupe. En effet, lorsqu’il s’agit de mots, on constate chez les deux sujets une 
durée syllabique moyenne supérieure à la durée syllabique des autres syllabes (Annexe 
VI). 

5. Associations CV (H3e) 

L’observation des associations entre consonnes et voyelles en fonction de leurs lieux 
présentait pour nous plusieurs intérêts. D’une part, elle nous permettait de vérifier dans 
notre corpus la présence des associations préférentielles soutenant la théorie du Cadre et 
du Contenu. Il faut préciser que nos calculs s’appliquent aux occlusives et aux semi-
consonnes, selon la méthodologie utilisée par Davis et MacNeilage (1995). D’autre part, 
il nous a semblé intéressant d’examiner l’éventualité d’un lien entre la complexité des 
déplacements articulatoires nécessaires à la production d’une syllabe et la durée moyenne 
de ces syllabes. Par exemple, l’association d’une consonne dorsale (c’est-à-dire produite à 
l’arrière de la cavité buccale) avec une voyelle postérieure, se traduit-elle par une durée 
syllabique plus courte par rapport à l’association d’une consonne dorsale avec une voyelle 
antérieure ? 

Les résultats montrent que les associations préférentielles intra-syllabiques décrites dans 
la théorie du Cadre et du Contenu, à savoir consonne labiale et voyelle centrale (« Cadre 
pur »), consonne coronale et voyelle antérieure (« Cadre antérieur ») ainsi que consonne 
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dorsale et voyelle postérieure (« Cadre postérieur »), ne sont pas systématiquement 
retrouvées dans les productions des dix-sept enfants. 

 

Figure 9.  Nombre de syllabes par type d’association consonne-voyelle 
 
Tableau 9. Taux, durée syllabique et écart-type selon les associations consonne-voyelle  

Association Consonne-Voyelle Durée syllabique (ms) Ecart-type 

C labiale-V antérieure 17% 507 258 

C labiale-V centrale 70% 546 350 

C labiale-V postérieure 13% 422 189 

C coronale-V antérieure 44% 385 190 

C coronale-V centrale 53% 405 211 

C coronale-V postérieure 3% 433 213 

C dorsale-V antérieure 37% 435 213 

C dorsale-V centrale 46% 511 287 

C dorsale-V postérieure 16% 397 132 

 

Le tableau 9 et la figure 9 montrent que la proportion de labiales-centrales est plus 
importante que les deux autres associations possibles, à savoir labiales-antérieures et 
labiales-postérieures. Elle représente plus de la moitié des productions de labiales à elle 
seule. Les moins représentées sont les labiales-postérieures, qui ont néanmoins une durée 
syllabique généralement plus brève que les labiales-antérieures et les labiales-centrales. 

La cooccurrence coronale-antérieure n’est pas dominante, mais reste très proche de la 
proportion de coronale-centrale (44% vs. 53%). La consonne coronale associée à la 
voyelle postérieure est nettement sous-représentée. Il est intéressant de noter que si 
l’association consonne coronale-voyelle antérieure n’est pas dominante, elle a néanmoins 
une durée syllabique moyenne plus courte que les associations coronale-centrale et 
coronale-postérieure. 
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Les syllabes de type consonne dorsale et voyelle postérieure sont au troisième rang des 
productions avec une consonne dorsale, la voyelle centrale étant dominante avec ce lieu 
consonantique.  

En ce qui concerne les durées syllabiques moyennes, les syllabes associant les consonnes 
dorsales avec des voyelles postérieures sont les plus courtes. 

Finalement, il apparaît que les deux voyelles centrales /a/ et /e/ sont toujours les voyelles 
préférentiellement associées, que ce soit avec des consonnes labiales, coronales ou 
dorsales. De même, les voyelles postérieures sont toujours proportionnellement moins 
associées aux trois catégories de consonnes.  

6. Syllabes rédupliquées et syllabes variées 

La proportion des syllabes variées a été calculée pour chaque enfant et à chaque période 
(Annexe IV), ce facteur pouvant éventuellement influer sur les durées syllabiques. 
Rappelons que les syllabes variées sont les syllabes marquées par un changement 
consonantique et/ou vocalique au sein d’une séquence polysyllabique. 

Tableau 10. Evolution générale du pourcentage  des syllabes variées 

 T1 T2 T3 

Part des syllabes variées  22% 24% 29% 

 
Il s’avère que les syllabes variées restent minoritaires en T1, T2 et T3 et constituent 
environ un quart des productions. Elles augmentent cependant légèrement et de manière 
continue entre T1 et T3 (tableau 10). 

Quatre enfants seulement ont un taux de syllabes variées supérieur aux syllabes répétées, 
dont trois enfants en T3 et un enfant en T1. Les autres enfants ont des proportions qui 
restent stables, ou bien encore qui augmentent ou diminuent selon les périodes. Aucune 
tendance générale ne semble donc s’affirmer en ce qui concerne le type de babillage 
dominant, à savoir rédupliqué ou varié. 

III. Corrélations avec l’IFDC (H4) 

Les analyses statistiques (Rhô de Spearman) n’ont pas révélé de corrélation entre les 
durées syllabiques moyennes et les résultats de l’IFDC. Nos résultats ne montrent donc 
pas de lien entre l’évolution des durées syllabiques et le développement du niveau de 
communication de l’enfant, que ce soit pour les phrases comprises, les mots compris, les 
mots dits ou les  gestes. 
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Chapitre V 

DISCUSSION DES RESULTATS 
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I. Interprétation et discussion des résultats 

Notre hypothèse principale (H1) était que la fréquence oscillatoire mandibulaire 
augmenterait au cours du temps. Celle-ci est validée, puisque nous avons constaté une 
diminution significative de la durée syllabique entre T1 et T3. En revanche, au contraire 
de ce que nous présagions, aucun lien n’a été établi entre l’évolution des durées 
syllabiques et le développement de la communication (H4). Les analyses statistiques ne 
nous permettent pas non plus de confirmer l’hypothèse selon laquelle on observerait un 
changement de la variabilité des durées syllabiques au cours du temps et plus précisément 
son accroissement au stade du babillage varié (H2). Les écarts-types obtenus semblent 
néanmoins confirmer les travaux antérieurs qui montrent une diminution de la variabilité 
concomitante de la production des premiers mots. Enfin, nous avons pu dégager des 
schémas d’évolution différents selon les catégories de syllabes (H3). Afin de comprendre 
ces tendances générales, nous allons maintenant interpréter en détail les résultats de notre 
recherche. 

1. Durée syllabique moyenne et variabilité (H1 et H2) 

1.1. Evolution des durées syllabiques entre T1 et T2  

Les résultats obtenus entre la première et la deuxième période d’enregistrement montrent 
une légère augmentation de la durée syllabique et de l’écart-type. Cette évolution n’étant 
pas significative, nous pouvons considérer que la fréquence d’oscillation de la mandibule 
reste stable et lente (2,2 à 2,1Hz) et correspondrait au rythme biologique de la mandibule.  

Nos données rejoignent celles obtenues par Lalevée (2010) dans le cadre de son étude de 
cas d’un enfant suivi entre 7 et 16 mois. Elle avait en effet également obtenu une durée 
syllabique moyenne de 450 ms (soit 2,2 Hz) entre 7 et 11 mois, avec un écart-type 
légèrement supérieur au nôtre.  

Canault et al. (2010) ont constaté une augmentation un peu plus importante de la durée 
syllabique à 10 mois, qu’ils ont liée aux nouvelles contraintes motrices impliquées par 
l’entrée dans le babillage varié. En effet, la complexification des productions aurait pour 
effet de rallonger la durée des syllabes.  

Cependant, la part de syllabes variées relevée dans nos corpus représente un peu moins 
d’un quart des productions syllabiques  et n’augmente  quasiment pas entre le premier et 
le deuxième enregistrement, correspondant initialement au stade du babillage varié. Il 
semble donc que l’émergence supposée des variations syllabiques ne puisse expliquer 
l’augmentation de la durée syllabique vers 10 mois, du moins dans notre étude. 

L’écart-type moyen de l’échantillon semble augmenter entre T1 et T2 (105 ms à 164 ms). 
C’est en T2 que la variabilité est la plus élevée. Canault (2007) constatait une forte 
variabilité des durées syllabiques à 10 mois, interprétée comme le signe de l’émergence 
du contrôle moteur mandibulaire, le bébé apprenant à varier le timing de ses productions. 
La variabilité des durées syllabiques relevée dans notre étude peut être considérée comme 
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importante en T2, et pourrait ainsi refléter une période où l’enfant apprend à contrôler les 
mouvements de sa mandibule en cherchant à varier les durées de ses syllabes. Cette 
interprétation est néanmoins à nuancer car l’augmentation de l’écart-type entre T1 et T2 
n’est présente que chez la moitié des sujets et n’est pas statistiquement significative. Les 
différences interindividuelles qui s’observent en T2 peuvent s’expliquer par la difficulté à 
cerner la bonne période du deuxième enregistrement, étant donné un critère initial non 
systématiquement vérifié : celui du babillage varié. Il est donc possible que T2 ne reflète 
pas le même stade d’évolution ni le même degré de maturation motrice chez chaque sujet. 
Les niveaux d’acquisition du contrôle en T2 sont probablement plus hétérogènes qu’en 
T1 et T3.  

Dans la mesure où les tendances correspondant à nos prédictions concernant l’écart-type 
ne s’observent que chez la moitié des sujets, il s’agit maintenant de proposer des 
interprétations à partir des trajectoires individuelles. Selon notre hypothèse initiale, 
l’enfant explorant ses habiletés motrices, ferait davantage varier la durée de ses syllabes. 
Durant cette phase d’exploration, l’explosion du babillage varié, censée intervenir d’après 
certaines données de la littérature vers 10 mois, aurait pu être l’une des explications à 
l’augmentation de la variabilité en T2. Cette expansion du babillage varié n’a pas été 
constatée chez la majorité de nos sujets.  Nous avons néanmoins cherché à mettre en lien, 
à travers des études de cas, une hausse de la proportion de babillage varié en T2 avec une 
augmentation au niveau de l’écart-type. Florian et Fabien font partie des quelques enfants 
pour lesquels est observée une hausse de la part du babillage varié entre T1 et T2. Chez 
ces deux sujets, la variabilité augmente fortement entre ces deux périodes, ce qui irait 
dans les sens de nos hypothèses. Cependant, on ne peut généraliser cette observation à 
tous les sujets. Par exemple, Fanny a produit un nombre conséquent de syllabes à chaque 
enregistrement, avec une part de variation de syllabes qui passe de 4% en T1 à 30 % en 
T2. A la différence de Fabien et Florian, la variabilité observée en T2 n’est que très 
légèrement supérieure à celle relevée en T1. 

Enfin, il est possible de s’interroger sur l’existence d’un lien entre variabilité des durées 
syllabiques et présence d’un allongement syllabique final. Ainsi, chez certains sujets, cet 
allongement peut être fort, tandis qu’il peut être réduit voire absent chez d’autres. Cela 
expliquerait la grande hétérogénéité constatée en T2.  

1.2. Evolution des durées syllabiques entre T2 et T3 

Si la période comprise entre T1 et T2 ne connaît pas d’évolution significative, celle 
comprise entre T2 et T3 voit émerger certaines tendances. En effet, la durée syllabique 
moyenne diminue pour atteindre 400 ms environ. Au sein de cette période, la fréquence 
d’oscillation mandibulaire passe alors de 2,1 à 2,5 Hz. Les bébés tendent  à accélérer leurs 
mouvements mandibulaires, qui se détacheraient progressivement de leur rythme 
biologique pour adopter un rythme spécifique à la parole. 

La diminution de l’écart-type n’est certes pas significative, mais contrairement à la 
période comprise entre T1 et T2 au cours de laquelle les évolutions individuelles sont très 
différentes, la diminution s’applique ici à la majorité des enfants. Notons que l’écart-type 
obtenu en T3 est même plus faible que celui relevé dans les études de Lalevée (2010) et 
Canault et Laboissière (2011) pour des enfants âgés de 12 mois. Notre hypothèse selon 
laquelle la variabilité serait plus importante en T2, puis diminuerait en T3 n’est donc que 



 

 49 

partiellement vérifiée, puisque nous considérons que l’évolution de l’écart-type entre T1 
et T2 est trop faible pour considérer que la variabilité augmente. En outre, cette hypothèse 
n’est pas confirmée de manière statistique, même si l’évolution obtenue entre T2 et T3 
correspond bien à celle que nous avions envisagée. 

Rappelons que le troisième enregistrement a été effectué au moment de l’apparition des 
premiers mots. Etant donné que les syllabes issues de  mots sont de durées plus longues et 
plus variables que les syllabes du babillage tardif d’après nos résultats, la diminution de la 
durée moyenne et de l’écart type entre T2 et T3 ne peut être imputée aux syllabes 
constituant les mots produits lors du troisième enregistrement. Ce sont les syllabes non 
signifiantes (babillage) qui sont plus courtes et moins variables en T3. Nous interprétons 
ces résultats comme un meilleur contrôle mandibulaire, qui peut alors laisser place à une 
fréquence spécifique plus rapide pour la fonction de parole. 

1.3. Evolution des durées syllabiques entre T1 et T3 

Nos résultats valident notre hypothèse générale en accord avec les données des travaux 
antérieurs, selon laquelle la fréquence oscillatoire mandibulaire de l’enfant se 
rapprocherait, à l’issue de la première année, de la fréquence adulte. Nous constatons en 
effet entre T1 et T3 une accélération générale du rythme mandibulaire. Conformément à 
notre hypothèse, cette accélération  ne se fait pas de manière linéaire. Cependant, 
l’évolution suivie entre T1 et T2 puis entre T2 et T3 n’est pas celle que nous attendions. 
Nous avions émis l’hypothèse que l’accélération des mouvements mandibulaires aurait 
surtout lieu entre T1 et T2, puis que l’on observerait une stagnation en T3, du fait de 
l’apparition des premiers mots. En effet, nous avions avancé que la charge cognitive 
nouvelle liée à l’émergence du lexique productif pourrait contraindre le bébé à revenir à 
des patrons syllabiques plus longs, qui influeraient sur la moyenne des durées en T3. Nos 
résultats révèlent un schéma d’évolution différent. La fréquence se maintient entre T1 et 
T2 (2,2 Hz et 2,1 Hz tous types de syllabes confondus) puis atteint 2,5 Hz en T3. 

Nos données confirment le constat général des études menées par Canault (2007) et 
Canault et Laboissière (2011). Ils ont observé une diminution de la durée syllabique 
moyenne entre 7 et 12 mois. Cette diminution était observable entre 11 et 12 mois, après 
une phase d’augmentation vers 10 mois. Il en est de même pour notre étude, puisque la 
réduction des durées syllabiques  ne s’observe qu’entre T2 et T3 (soit entre 10 et 13 
mois). Il semblerait donc que l’enfant commence à se détacher du rythme biologique de la 
mandibule quelques mois après son entrée dans le babillage canonique. Cette période 
n’est cependant pas clairement identifiée. Nous n’avons en effet réalisé que trois 
enregistrements espacés, qui ne permettent pas d’observer d’éventuelles ruptures à 
l’intérieur de ces intervalles de temps. Par exemple, les durées syllabiques diminuent-
elles après T1 avant d’augmenter pour atteindre les durées observées en T2 ?  Nous 
constaterions alors une augmentation plus conséquente de la durée en T2 par rapport au 
relevé précédent, qui correspondrait mieux à l’augmentation plus importante des durées 
relevées vers 10 mois par Canault (2007) et Canault et Laboissière (2011). De même, 
nous ne sommes pas en mesure d’identifier à quel moment précis les durées syllabiques 
commencent à diminuer pour tendre vers les valeurs des locuteurs adultes : est-ce un peu 
avant ou un peu après T2 ?  
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Concernant la variabilité des durées syllabiques, elle n’évolue pas de manière 
statistiquement significative à cette même période, bien que l’écart-type passe de 105 à 58 
ms. Nous pouvons néanmoins constater, dans notre étude, que les durées syllabiques sont 
globalement moins variables à la fin de l’investigation. Les mouvements mandibulaires 
du babillage effectués durant la période de production des premiers mots sont donc 
globalement plus réguliers que ceux réalisés au début du babillage canonique. Ce constat 
est à nuancer par le fait que, parmi les 15 enfants, 7 ont un écart-type qui augmente entre 
T1 et T3.  Nous ne pouvons donc pas dégager de schéma d’évolution unique de cette 
variabilité entre le premier et le dernier enregistrement effectué. 

Pour conclure sur le schéma d’évolution général des durées syllabiques, nos données 
révèlent une évolution plus notable de la durée syllabique et de l’écart-type entre T2 et 
T3. Les résultats obtenus sont au contraire très hétérogènes d’un enfant à l’autre durant la 
période comprise entre les deux premiers enregistrements. Il est possible qu’un passage 
par la déstabilisation soit nécessaire pour accéder au contrôle. Ainsi, le bébé passerait du 
geste biologique mandibulaire à un geste spécifique à la parole en deux temps : une 
première phase de variation temporelle pendant laquelle il explore ses possibilités de 
contrôle rythmique (de T1 à T2), puis une phase de stabilisation temporelle avec des 
oscillations plus rapides de la mandibule (de T2 à T3), qui indiquerait une meilleure 
maîtrise et un affinement du geste moteur.  

2. Analyse détaillée par catégories de syllabes (H3) 

Nous avons cherché à connaître plus précisément les schémas d’évolution de certaines 
syllabes, en analysant, groupe par groupe, leurs durées moyennes.  

2.1.  Syllabes dans les énoncés monosyllabiques vs. polysyllabiques 

(H3a) 

L’hypothèse selon laquelle les syllabes correspondant à des productions répétitives 
seraient plus courtes que les syllabes simples produites isolément est vérifiée. Il nous 
paraissait important de dissocier les résultats obtenus pour les syllabes isolées des 
syllabes issues des énoncés polysyllabiques, dans la mesure où l’on s’appuie sur une 
définition du babillage canonique comme une production de suites syllabiques. L’entrée 
dans le babillage rédupliqué, qui conditionnait le début de nos enregistrements se 
caractérise par la possibilité par l’enfant de produire une succession de cycles 
mandibulaires permettant une alternance de consonnes et de voyelles. Ces syllabes sont 
d’ailleurs exclues dans certaines études, telles que celles menées par Canault (2007) ou 
Lalevée (2010). Nos résultats justifient cette nécessité de distinction. La diminution entre 
T1 et T3 est plus significative (p = 0,017) si nous ne considérons que les résultats obtenus 
avec les séquences polysyllabiques du babillage, après exclusion des syllabes isolées. En 
termes de fréquence, on observe un maintien entre T1 et T2 à 2,2 Hz, puis une 
accélération atteignant 2,7 Hz en T3. Cette diminution des durées syllabiques moyennes 
plus notable après exclusion des énoncés monosyllabiques peut être liée au fait que les 
syllabes isolées portent nécessairement l’accent de l’énoncé, et donc un allongement de 
leur durée. 
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Les durées moyennes obtenues dès lors que nous considérons indépendamment énoncés 
monosyllabiques et polysyllabiques confirment nos attentes dans la mesure où les 
énoncés monosyllabiques ont une durée moyenne largement supérieure à celle des 
syllabes d’énoncés polysyllabiques (écart d’environ 110 à 180 ms selon la période). En 
effet, contrairement aux énoncés monosyllabiques, les énoncés polysyllabiques 
s’inscrivent dans un mouvement rythmique. De plus, le bébé doit anticiper la prochaine 
syllabe et donc réduire la durée vocalique.  Les syllabes isolées sont aussi globalement 
plus variables que les syllabes issues d’énoncés polysyllabiques. Notons également que la 
trajectoire suivie au cours du temps n’est pas la même : les durées des syllabes isolées 
diminuent fortement dès T1 puis stagnent aux environs de 560 ms, alors que celles des 
syllabes comprises dans les énoncés polysyllabiques ne diminuent fortement qu’après T2. 
Il semblerait donc que la durée des syllabes isolées soit contrôlée avant celle des syllabes 
issues d’énoncés polysyllabiques.  

2.2. Syllabes en fonction de leur position au sein d’un énoncé 

polysyllabique (H3b) 

Pour étudier l’effet de la position des syllabes sur leur durée, nous avons procédé en deux 
temps. D’abord, nous avons mesuré indépendamment les syllabes initiales, médianes, et 
finales. Nos résultats montrent en particulier  que les syllabes initiales et médianes ont 
une durée moyenne plus courte que les finales. Dans un second temps, nous n’avons 
opposé que les syllabes non finales aux syllabes finales. Cela nous permet en effet de 
pouvoir analyser nos données au regard des travaux ayant porté sur l’apparition, dans les 
productions précoces, de la prosodie de la langue maternelle. L’une des nos hypothèses 
était  que l’on observerait une durée syllabique moyenne plus longue à partir de T2 pour 
les syllabes finales. En effet, cette session d’enregistrement correspond à un âge de 10-11 
mois chez nos sujets. C’est à cet âge que certains travaux situent l’apparition de 
l’allongement de la syllabe finale qui caractérise entre autres la prosodie du français. 
Nous nous référons en particulier aux travaux réalisés en 1990 par Konopczynski, qui 
décrivent  le développement de l’organisation rythmique dans les productions de jeunes 
enfants français. Plus précisément, dans son étude, le rapport de la durée d’une syllabe 
finale sur la durée d’une syllabe non finale (SF/SNF) s’élève à 1,20 à cet âge, ce qui 
correspond à un allongement notable. En effet ce serait entre 1,20 et 1,40 que ce rapport 
pourrait être repéré auditivement. Le rapport SF/SNF est à 1,40 à 14 mois, puis passe à 
1,60 à 16 mois, ce qui correspond à ce qu’on relève chez des locuteurs français adultes 
dans des énoncés neutres. Selon les études, et selon le rapport considéré comme 
représentatif, l’âge auquel est située l’apparition de l’allongement final peut varier. Par 
exemple, Vinter (1994), dans la continuité des travaux de Konopczynski, a étudié le 
phénomène de l’allongement final chez des bébés sourds. Elle retient l’âge de 13-14 mois 
comme norme pour l’apparition de ce phénomène chez l’enfant entendant. 

En ce qui concerne notre corpus, nous avons relevé des syllabes finales plus longues que 
les syllabes non finales, que ce soit en T1, T2 ou T3. Il semblerait donc à première vue 
que le phénomène de l’allongement de la syllabe finale soit déjà présent au début du 
babillage canonique. Ces données iraient donc plutôt dans le sens des résultats obtenus 
par Nathani et al. (2003) dans son étude comparant des enfants sourds et des enfants 
entendants, selon lesquels l’allongement de la syllabe finale aurait d’abord une origine 
biologique. L’influence du paramètre prosodique sur les productions du bébé ne serait 
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cependant pas à exclure : il pourrait en effet intervenir très précocement, et ainsi être 
repérable dès 8 mois. 

Cependant, le calcul des rapports SF/SNF nous pousse à nuancer les conclusions de nos 
résultats. En effet, si l’on relève des syllabes finales plus longues dès T1, le rapport n’est 
que de 1,09. L’écart entre les syllabes finales et non finales est en effet peu important en 
T1. Cette différence s’accroît nettement en T2, ce qui situe le rapport SF/SNF à 1,24. 
Nous rejoignons donc à T2 le rapport considéré comme perceptible et signe d’une tenue 
de la syllabe finale. Nos sessions d’enregistrement en T2 correspondent à un âge moyen 
de 10-11 mois, ce qui concorde avec les résultats de Konopczynski. En revanche vers 12 
mois, la différence SF/SNF ne s’accroît pas chez nos sujets, mais elle se maintient, le 
ratio étant alors de 1,22. 

Rappelons également que Lalevée, dans son étude des productions d’un sujet de 7 à 16 
mois (2010), avait cherché à mettre en évidence une émergence du patron iambique 
(seconde syllabe plus longue) au cours du babillage. Ses résultats situent l’émergence de 
ce patron dans les énoncés dissyllabiques à la même période, c’est-à-dire autour de 11 
mois. 

La période des 10-11 mois semble donc bien correspondre à une phase charnière dans 
l’intégration du paramètre d’allongement final chez les bébés français. Les mesures 
effectuées en deuxième session chez nos sujets refléteraient ce phénomène. 

2.3. Type de syllabe : syllabes ouvertes vs. fermées (H3c) 

Les données de notre étude indiquent que la durée moyenne des syllabes fermées est 
largement supérieure à celle des syllabes ouvertes, que ce soit en T1, T2 ou T3.  

Notre première explication est que les syllabes de constitution plus complexe impliquent 
une durée de production plus longue. En d’autres termes, plus il y a de constituants au 
sein de la syllabe, plus la durée syllabique globale augmente. Cependant, on note que 
l’écart entre la durée des syllabes ouvertes et celle des syllabes fermées est 
particulièrement important: il est de plus de 200 ms en T1 et T2. Par ailleurs, les syllabes 
fermées sont plus variables, là encore, surtout en T1 et T2.  

Nous avançons donc une seconde hypothèse pour expliquer ce phénomène. Etant 
largement majoritaires, les syllabes ouvertes feraient plus rapidement l’objet d’un 
contrôle. L’enfant les exercerait davantage, ce qui se manifesterait par une accélération de 
la fréquence mandibulaire. Rappelons  en effet que les syllabes fermées mesurées dans 
notre corpus ne sont qu’au nombre de 78 (soit 2,6% des syllabes analysées). Ce faible 
nombre engage à une grande prudence dans  l’interprétation de nos résultats, mais il nous 
permet aussi de vérifier une large prédominance du patron ouvert dans le babillage. Les 
syllabes ouvertes sont les syllabes canoniques et mécaniques. 

Il pourrait être instructif d’explorer davantage cette question du nombre et des durées des 
syllabes ouvertes et fermées en comparant les productions d’enfants normo-entendants à 
celles de bébés présentant une déficience auditive. Des déviances pourraient apparaître 
chez ces derniers, dans la mesure où ils percevraient plus difficilement les syllabes finales 
fermées. 
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2.4. Nature de l’énoncé : babillage vs. mots (H3d) 

En T3, contrairement aux deux sessions précédentes, nous avons pu enregistrer des 
énoncés de deux types : les séquences de babillage, et des énoncés considérés par 
l’entourage comme référentiels : les premiers mots. 

Nous observons que les durées des syllabes composant des mots sont supérieures à celles 
des syllabes non signifiantes (respectivement 476 ms et 400 ms pour le groupe des 15 
enfants). Cela va dans le sens de notre hypothèse selon laquelle deux patrons temporels 
émergeraient en T3 distinguant mots et babillage. Précisons que les mots de notre corpus 
étaient quasiment tous des mots de deux syllabes, ce qui d’ailleurs correspond au schéma 
le plus répandu. On ne peut donc expliquer la durée plus longue des syllabes signifiantes 
par le fait que notre corpus de mots contiendrait beaucoup d’énoncés monosyllabiques, 
pour lesquels nous avons observé des durées plus longues que celles des syllabes 
appartenant à des suites polysyllabiques. Notre interprétation est que la production des 
mots engendrerait un coût supplémentaire, contraignant l’enfant à revenir à un rythme 
plus lent, plus proche du rythme mandibulaire biologique. La durée syllabique moyenne 
des mots que nous avons enregistrés se situe en effet à 476 ms, soit à une fréquence 2,1 
Hz, ce qui correspond, pour comparaison, au rythme moyen observé en succion non 
nutritive (voir par exemple Goldfield, 1995, cité par Canault, 2007). Au sein de notre 
étude, cette fréquence rejoint celle observée en T1, soit au moment de l’entrée dans le 
babillage canonique. De la même manière que l’enfant a besoin de retourner à des 
schémas phonologiques plus simples lorsqu’il produit un mot, il aurait besoin d’utiliser 
une structure temporelle plus longue. 

Nous avons également noté une plus grande homogénéité temporelle des syllabes du 
babillage par rapport aux syllabes de mots, marquée par un écart-type plus faible. Cela 
irait dans le sens de notre interprétation : les syllabes du babillage tardif feraient l’objet 
d’un meilleur contrôle. 

2.5. Associations CV (H3e) 

Notre hypothèse était que les syllabes correspondant aux combinaisons CV préférentielles 
telles que les a décrites la théorie du Cadre et du Contenu (MacNeilage, 1998 ; Davis & 
MacNeilage, 1995) seraient de durée plus courte. Cette hypothèse est partiellement 
validée. 

Tout d’abord il convient de rappeler que nos résultats ne vérifient pas exactement les 
associations préférentielles observées par Davis et MacNeilage (1995). Bien que nous 
ayons utilisé les mêmes critères de classification des lieux articulatoires que ces auteurs 
(David, MacNeilage & Matyear, 2002), nos résultats diffèrent en partie des leurs. Selon 
eux, le principe de la dominance du Cadre, qui veut que le babillage soit fortement 
contraint par l’articulateur mandibulaire (la langue et les lèvres n’ayant d’abord qu’un 
rôle passif), implique que l’on retrouve les combinaisons préférentielles suivantes : 
consonne labiale et voyelle centrale (Cadre pur), consonne coronale et voyelle antérieure 
(Cadre antérieur), et enfin consonne dorsale et voyelle postérieure (Cadre postérieur). 
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Les cooccurrences intra-syllabiques observées dans les productions des enfants de notre 
étude montrent des modèles dominants différents : coronale-centrale, dorsale-centrale et 
labiale-centrale. Avant d’interpréter les résultats concernant les durées par types 
d’association CV, il nous faut essayer d’éclaircir les raisons pour lesquelles nous ne 
retrouvons pas systématiquement dans nos données les cooccurrences prédites par le 
principe de la dominance du Cadre.  

Ainsi, seul le Cadre pur est retrouvé : 70% des syllabes initiées par une labiale sont 
associées à une voyelle centrale.  

Le Cadre antérieur n’est pas dominant, mais reste très proche de la proportion de 
coronale-centrale (44% vs. 53%). De plus, la prépondérance de cette association 
coronale-centrale est à nuancer par le fait qu’un son fréquemment produit par nos sujets et 
que nous transcrivons ici par le phonème /ə/ aurait pu être considéré aussi bien comme 
une voyelle antérieure qu’une voyelle centrale. Nous avons choisi de respecter les 
classements articulatoires du phonème /e/ en l’assimilant aux voyelles centrales. Selon 
l’auditeur, ce son aurait pu davantage être identifié au phonème /F/, plus antérieur. 
Aussi, le lieu demanderait à être précisé, par une étude formantique par exemple. Le 
Cadre antérieur aurait donc peut-être été plus représenté. 

De même, le faible taux de cooccurrence dorsale-postérieure est à nuancer.  Afin de 
respecter le classement de MacNeilage (1998), la semi-consonne /w/, fréquemment 
associée dans nos corpus avec les voyelles postérieures /o/ et /u/, a été classée parmi les 
labiales. Or le phonème /w/ implique non seulement les lèvres, mais aussi la partie 
postérieure de la langue. Il possède donc un double-lieu articulatoire : labial et dorsal. 
Ainsi, si nous avions choisi de classer le phonème /w/ parmi les dorsales, le taux de CV 
labiale-postérieure aurait diminué en faveur de celui de CV dorsale-postérieure. 

Il nous a semblé important d’apporter ces précisions. Cependant, les biais liés au 
classement des sons produits par les bébés en phonèmes ou aux éventuelles erreurs 
perceptives n’expliquent pas tout. Dans ce cas, il faut s’interroger sur les implications 
respectives des cycles mandibulaires et des mouvements des autres articulateurs tout au 
long de la période couverte par notre étude. Canault (2007) explique les associations 
préférentielles comme un des signes du manque de dissociation entre la langue et la 
mandibule. Nos résultats pourraient alors traduire une dissociation langue-mandibule 
précoce.  

Si nous examinons maintenant les durées des différentes associations possibles, nous 
observons que deux associations préférentielles décrites par MacNeilage (1998) ont les 
durées les plus courtes : les coronale-antérieure et les dorsale-postérieure. Ce résultat se 
justifie si nous considérons que les associations préférentielles sont plus faciles à réaliser, 
et donc de durée plus courte. Il est en revanche étonnant de constater que les 
cooccurrences correspondant au Cadre pur possèdent la durée la plus longue. Ces syllabes 
sont pourtant considérées comme les plus simples à réaliser dans la théorie du Cadre et du 
Contenu. Peut-on alors expliquer leur durée plus longue par le fait qu’elles 
correspondraient aux formes premières du babillage qui traduiraient les mouvements 
primaires, biologiques, de la mandibule? Pour répondre à ces interrogations, il aurait été 
intéressant de relever les taux de cooccurrences et leurs durées à chaque période, afin de 
pouvoir tracer l’évolution des associations CV.  
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Se pose enfin la question de l’influence de l’environnement linguistique sur les 
combinaisons CV, et donc de la possibilité de comparer nos données à celles d’enfants 
non francophones. Il est vrai que les travaux des auteurs de la théorie du Cadre et du 
Contenu portent principalement sur des travaux portant des populations de langue 
anglaise (voir par exemple Davis & MacNeilage, 1995, Davis et al. 2002), lors des 
périodes du babillage et des premiers mots. Cependant, ils ont également vérifié leurs 
prédictions dans plusieurs études incluant des sujets de langues maternelles autres que 
l’anglais. Par exemple, en 1999, Davis, Mac Neilage, Gilderseeve-Neumann et Teixeira 
(cités par MacNeilage, Davis, Kinney & Matyear, 2000) ont confirmé les patrons de 
cooccurrences labiale-centrale, coronale-antérieure et dorsale-postérieure chez 15 enfants 
de langue française, suédoise et japonaise. En 2009, Kern et Davis ont réalisé une étude 
translinguistique incluant 20 enfants de cinq langues différentes (arabe tunisien, turc, 
français, roumain, néerlandais) enregistrés dès 8 mois. Les  trois types de cooccurrences 
CV prédites par la théorie du Cadre et du Contenu sont généralement retrouvés, sauf 
exceptions chez des enfants de langue néérlandaise ou roumaine. Ces études 
confirmeraient une base  universelle du babillage. Elles n’ont du moins pas mis en 
évidence de différences entre les langues anglaise et française.  

3. Corrélations avec l’IFDC (H4) 

Nous avons essayé d’observer si les enfants situés dans les percentiles supérieurs à 
l’IFDC avaient des trajectoires particulières en ce qui concerne l’évolution de la durée 
syllabique moyenne et de la variabilité. L’observation au cas par cas ne nous a pas permis 
de révéler des liens entre rythme mandibulaire et niveau communicatif (IFDC). Par 
exemple, les scores IFDC de Bénédicte, Fabien, Florian et Mélusine sont les plus élevés 
du groupe, que ce soit en phrases comprises, mots dits, mots compris, et gestes. Nous 
avons donc tenté de vérifier chez ces quatre enfants si l’évolution de la variabilité entre 
T2 et T3 était plus saillante que dans l’ensemble du groupe. Accédaient-ils à des patrons 
plus stables en T3 ? Cette comparaison ne nous permet pas de dégager de tendance. Seul 
Florian acquiert un patron nettement plus stable en T3. Fabien et Mélusine acquièrent 
également des patrons plus stables, c'est-à-dire que la variabilité de leurs durées 
syllabiques diminue également, mais dans une moindre mesure. Bénédicte suit la 
tendance inverse, avec une augmentation de la variabilité, c’est-à-dire un écart-type plus 
important, en T3. Nous avons réitéré ce type de démarche aux autres critères de l’IFDC 
pris individuellement et en l’appliquant aux autres périodes d’enregistrement. Nous 
n’avons pu faire émerger de trajectoire particulière.  

Cependant, les résultats que nous avons obtenus concernant les durées syllabiques des 
mots et du babillage tardif considérées indépendamment nous incitent à penser que, parmi 
les éléments du développement communicatif que nous avons explorés, l’étude du lexique 
sur le versant expressif reste une piste majeure. Le fait de ne pas avoir dégagé de lien 
dans notre étude entre le nombre de mots produits et la durée moyenne des cycles 
mandibulaires ne signifie en rien que ce lien n’existe pas. En effet, il convient de rappeler 
que relativement peu de mots étaient produits pas les enfants en T3, le terme de notre 
étude se situant au moment de l’apparition des tout premiers mots. Il serait pertinent de 
poursuivre cette recherche auprès d’enfants plus âgés, en analysant finement le 
développement de leur vocabulaire expressif. Une question se pose en effet : les enfants 
ayant un score plus élevé de mots dits rejoindraient-ils plus rapidement la fréquence 
oscillatoire de l’adulte? Si une influence de la taille du lexique sur la durée syllabique 
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était alors établie, nous pourrions nous demander quelle forme elle prendrait et à quel 
moment elle s’arrêterait. Il serait particulièrement intéressant de mener une étude prenant 
en compte l’explosion lexicale, c’est-à-dire la croissance rapide du vocabulaire après 
l’acquisition d’un stock de 20 à 50 mots. On peut supposer par exemple qu’une 
diminution des durées syllabiques interviendrait dès lors que le lexique produit serait plus 
fréquent et plus routinier. 

Enfin il pourrait être pertinent de compléter les informations qu’apporte l’IFDC par une 
prise en compte du nombre d’occurrences des mots dits. En effet, l’IFDC permet de 
répertorier les différents mots dits, mais il n’est pas noté à quelle fréquence ces mots sont 
utilisés. Ainsi, nous pourrions faire la distinction entre un enfant produisant peu de mots 
différents mais les produisant fréquemment, et un enfant possédant un stock lexical 
productif plus large, mais produisant plus ponctuellement ces mots. Nous pouvons donc 
également nous interroger sur l’existence d’un lien entre la durée syllabique et la 
fréquence d’occurrence des mots produits. Les mots produits en plus grande quantité 
seraient-ils mieux maîtrisés en termes de durée de production ? Notre étude soulevait la 
question du lien entre stade du développement langagier et développement du contrôle 
articulatoire. Il nous semble que ce lien mérite d’être investigué davantage, en portant une 
attention particulière aux mois qui suivent l’apparition du lexique sur le versant productif. 

II. Regard critique 

Il importe maintenant de discuter des points forts et des limites de la démarche 
méthodologique que nous avons mise en œuvre pour cette étude. 

1. Echantillon 

1.1. Critères de sélection 

Nous avons voulu contrôler, à travers nos critères de  sélection, les facteurs pouvant avoir 
un impact sur le développement du langage, tels que la prématurité, la gémellité, ou 
encore les pathologies ORL ou neurologiques.  

Pour un contrôle plus strict de notre échantillon, nous aurions pu considérer d’autres 
critères reconnus comme pouvant avoir un impact sur le développement langagier. Par 
exemple, nous n’avons pas pris en compte la catégorie socioprofessionnelle des parents. 
Oller, Stephens, Lynch et Urbano (1994) ont montré l’influence du milieu social sur le 
développement du babillage : les productions chez les enfants issus de classe socio-
économique faible seraient moins nombreuses. En référence à ces travaux, Levin, dans 
son étude portant sur le babillage d’enfants atteints de paralysie cérébrale (1999), a choisi 
de sélectionner des bébés issus de familles de statut socio-économique moyen à haut. Si 
la catégorie socioprofessionnelle des parents ne faisait pas partie de nos critères de 
sélection, elle ne nous est cependant pas inconnue. En effet, les parents devaient 
mentionner leur niveau d’études sur l’IFDC, et précisaient généralement leur profession. 
Nous avons constaté que la grande majorité d’entre eux était d’un niveau social moyen à 
élevé. Le mode de garde des enfants (à l’extérieur de la cellule familiale ou au domicile 
des parents) et leur rang de naissance, n’ont pas non plus été contrôlés, alors que ces 
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facteurs environnementaux pourraient avoir une influence sur les productions de l’enfant 
qui développe sa communication en interaction avec ses pairs.  Concernant le facteur 
genre, nous n’avons pu suivre autant de garçons que de filles. Or, une étude menée par  
Harold et Barlow (2013) sur des enfants âgés de 6 à 8 mois a  montré que les filles 
produisaient deux fois plus de mouvements mandibulaires que les garçons. Les filles 
seraient également plus précoces (Karmiloff & Karmiloff-Smith, 2001). Suivre autant de 
filles que de garçons nous aurait donc permis d’éviter un éventuel biais lié au genre. 
Enfin, bien que nous connaissions les liens existant entre l’oralité verbale et l’oralité 
alimentaire, nous n’avons pu évaluer objectivement l’oralité des enfants et la prendre en 
compte de manière formelle dans nos critères de sélection.  

1.2. Taille de l’échantillon 

En nous adaptant aux contraintes du calendrier institutionnel, nous avons pu effectuer le 
suivi sur plus de quatre mois de chacun des 17 enfants de notre échantillon. Les données 
de 15 d’entre eux ont pu être incluses dans l’analyse de groupe. Il aurait été préférable 
d’avoir un échantillon d’au moins 30 enfants afin de pouvoir généraliser nos résultats de 
façon statistique et améliorer la fiabilité de notre étude. Néanmoins, travailler sur 15 
corpus permet tout de même d’extraire des résultats intéressants et de dégager des 
tendances. Par ailleurs, le choix d’une étude longitudinale est plus adapté et révélateur, 
même si le nombre d’enfants constituant notre échantillon s’en trouve alors réduit. En 
effet, le développement cognitif et moteur est très variable d’un enfant à l’autre, d’autant 
plus chez le tout petit. Les progrès ne sont pas continus et la maturation du système 
moteur peut se réaliser par des progressions, des stagnations ou des régressions. L’intérêt 
d’une étude longitudinale est donc fondé pour une étude portant sur le développement du 
babillage.  

2. Procédure 

2.1. Enregistrements 

2.1.1. Conditions d’enregistrement 

Nous avons été confrontées aux aléas du recueil de données auprès de très jeunes enfants. 
C’est pourquoi nous nous sommes demandé si la situation de recueil audio aurait pu être 
mieux contrôlée. Pour un enregistrement de données spontanées, était-il possible 
d’optimiser les chances d’obtenir plus d’occurrences ? Certaines situations seraient-elles 
davantage aptes à susciter des productions vocales chez de si jeunes enfants ? S’il semble 
difficile de trouver la « recette » infaillible, la littérature nous fournit néanmoins quelques 
pistes de réflexion. La première question qui s’impose est la suivante : y a-t-il un  intérêt à 
distinguer les situations ou l’enfant est seul et celles ou il est en interaction ? L’une est-
elle préférable à l’autre ? Nous n’avons pas de réponses définitives à ces questions, mais 
il semble qu’il faille du moins prêter attention à la  différence de nature des productions 
que ces deux situations entraînent. En effet, Martel et Leroy-Collombel soulignent le fait 
suivant : 
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« Vers 9-10 mois, l’enfant commence à adapter ses productions vocales 
aux différentes situations. Konopczynski (1991) distingue deux grandes 
situations, caractérisées par des productions vocales différentes. 
Lorsque l’enfant est seul, il explore ses capacités phonatoires et produit 
des sons variés, avec de grandes variations mélodiques (…). Au 
contraire, lorsque l’enfant est en interaction avec un adulte, ou lorsqu’il 
cherche à entrer en interaction, ses productions vocales vont se ranger 
dans une zone de fréquences médianes et vont se rapprocher des 
syllabes de la langue adulte, en termes de contenu phonétique et de 
durée. » (2010, p. 81) 

C’est bien entendu ce dernier paramètre, la durée, qui intéresse particulièrement notre 
analyse. Une étude récente (Harold & Barlow, 2013) vient étayer notre réflexion à ce 
sujet. L’objectif des auteurs était de mesurer l’effet de différentes stimulations sur la 
quantité de vocalisations et de mouvements oro-faciaux des bébés. Pour cela, ils ont réuni 
30 sujets âgés de 6 à 8 mois (dont 21 au stade du babillage) afin de réaliser les 
enregistrements audio-vidéo de leurs vocalisations, mais également des captures 
cinématiques infra-rouges. Les mouvements mandibulaires silencieux étaient donc aussi 
pris en compte. Quatre conditions étaient testées : le visionnage de films (sonores, 
musicaux et muets), le renforcement social (avec des accessoires comme les marionnettes 
ou le téléphone, et avec un modelling vocal de l’adulte), le jeu individuel avec de petits 
jouets pouvant être saisis d’une seule main et suscitant la motricité globale (balancement 
des bras par exemple), et enfin le jeu individuel avec de grands jouets qui peuvent 
difficilement être attrapés d’une main (9-34cm). Leurs résultats montrent que les 
visionnages de vidéos et l’interaction avec l’adulte sont les deux conditions qui ont 
suscité le moins de vocalisations et de mouvements mandibulaires. C’est lorsqu’ils 
jouaient seuls avec des grands jouets que les enfants ont vocalisé le plus. L’hypothèse 
avancée est que les mouvements tels que les mouvements globaux des bras (« gross 
movements »), retrouvés dans les situations avec de petits jouets,  n’entraînent pas de 
vocalisations simultanées. Or, les jouets de plus grande taille restreignent ces 
mouvements. Cette question de non-simultanéité apporte une nuance à certains travaux 
associant l’apparition de vocalisations à une agitation des membres. Aucun effet 
significatif des conditions n’a été observé sur la vitesse de fermeture mandibulaire. 
Notons au passage que les auteurs de cette étude constatent aussi que les productions de 
leurs sujets n’impliquent pas nécessairement de déplacements de la mâchoire inférieure, 
ce qui les conduit à questionner les théories de la dominance mandibulaire. Ils nuancent 
cependant la portée de leurs résultats concernant cet aspect, en précisant que leurs 
enregistrements ne leur ont permis de relever que 43 syllabes canoniques, dont la grande 
majorité produites par un même enfant. 

2.1.2. Temps d’enregistrement 

Pour beaucoup d’enfants, nous nous sommes demandé si nos enregistrements, d’une 
durée comprise entre une heure et une heure et demie, étaient représentatifs de leur 
babillage. Il est arrivé que certains enfants soient moins loquaces avec nous qu’avec leurs 
parents. Par exemple, nous avions eu la confirmation que Charles avait déjà réalisé des 
séquences de syllabes caractéristiques du babillage canonique en T1. Cependant, il n’a 
presque pas produit de syllabes rédupliquées lors de l’enregistrement, ses productions 
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s’approchant alors plus souvent des « syllabes marginales » telles que décrites par Oller 
(1980). 

2.1.3. Matériel 

Une autre critique à apporter concerne le choix du matériel. Notre travail se base sur des 
acquisitions audio exclusivement. Un enregistrement vidéo aurait pu être un complément 
intéressant, afin notamment de mieux identifier les lieux articulatoires des sons 
enregistrés. En effet, le codage des lieux articulatoires, en lien avec une réflexion sur les 
combinaisons CV préférentielles, a finalement pris dans notre étude une place plus 
importante que ce que nous envisagions initialement. La vidéo aurait pu permettre de 
trancher par exemple dans le cas de confusions entre consonnes coronales et labiales. 
Nous avons tout de même pu prendre en compte ponctuellement certaines informations 
visuelles grâce aux notes prises face à l’enfant. Nous essayions de réaliser une première 
transcription en API au moment même de l’enregistrement. Ces notes prises face à 
l’enfant nous ont parfois aidées à lever d’autres interrogations. Par exemple, l’un des 
bébés produisait des syllabes en réalisant l’occlusion à l’aide de sa main. Nous avons 
donc noté à quel moment de l’enregistrement correspondait ces syllabes, afin de ne pas le 
prendre en compte dans les mesures. 

2.2. Choix des périodes d’enregistrement et variabilité interindividuelle 

Notre questionnement initial et la conception de notre protocole se basait sur la 
description du babillage en stades successifs : rédupliqué, varié et mixte (c’est-à-dire avec 
des mots co-existants). L’entrée dans chaque stade devait imposer la réalisation d’un 
enregistrement. 

Les parents nous ont été d’une aide précieuse pour repérer l’entrée dans le babillage 
canonique qui nous permettait de programmer le premier enregistrement. Plusieurs études 
ont souligné la fiabilité des parents dans le repérage intuitif des formes canoniques du 
babillage, dont les syllabes s’apparentent perceptivement à celles de la parole (Oller et al., 
1999 ; Oller, Eilers & Basinger 2002). L’entourage des enfants de notre échantillon 
manifestait en effet une bonne conscience de la rupture qui s’opère par rapport à des 
formes de babillage rudimentaire, et leurs avis étaient toujours très instructifs. En 
revanche, l’identification du babillage varié était moins aisée. Aucun des parents n’a 
identifié de passage d’un stade où la répétition de syllabes identiques dominerait, à un 
stade où la variation serait prégnante. Une question se pose alors : les productions de nos 
enfants ne correspondaient-elles pas au modèle en stades  décrivant une mise en place du 
babillage varié vers 10 mois, ou n’avons-nous pas été en mesure de repérer ces stades ? 
Les échantillons audio que nous avons recueillis et le calcul des proportions de babillage 
varié que nous avons pu faire (Annexe IV), semblent aller dans le sens des observations 
des parents : le babillage varié n’est généralement pas dominant, que ce soit en T1, T2 ou 
T3. Ainsi nos données vont plutôt dans le sens de celles de Smith et al. (1989), qui 
montrent que la proportion de babillage varié ne devient dominante qu’après 1 an. 
Comme nous avions initialement basé notre protocole dans l’idée que les différents stades 
apparaîtraient généralement clairement, aux alentours de 8, 10, et 12 mois (Oller, 1980), il 
nous a fallu en cours d’expérimentation  réviser ces critères, en donnant davantage 
d’importance au respect des délais entre chaque période d’enregistrement. La 
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conséquence est que nous n’avons probablement pas saisi chacun des enfants au même 
état de son évolution langagière, en particulier en ce qui concerne les enregistrements en 
T2. Dans tous les cas, il a fallu composer avec la forte variabilité interindividuelle pesant 
sur les acquisitions à cet âge.  

Les données recueillies nous ont permis de proposer des interprétations mettant en lien les 
durées syllabiques avec l’entrée dans le stade du babillage canonique (T1) ou l’émergence 
du lexique productif (T3). En revanche, nous n’avons pu relier les données de T2 au 
babillage varié. Cependant, ces données constituent une mesure intermédiaire et 
demeurent, en ce sens, pertinentes dans l’analyse de l’évolution du rythme mandibulaire.  

Les questions que nous soulevons concernant les représentations en stades de la période 
du babillage soulignent le non consensus existant à ce sujet. Des études de grande échelle 
mesurant spécifiquement l’évolution des variations de séquences dans le babillage 
seraient à ce titre d’un grand intérêt. 

2.3. Passation de l’IFDC 

Une autre interrogation concerne l’évaluation du niveau de communication de l’enfant par 
les parents. Bien que la consigne donnée à chaque parent pour le remplissage de l’IFDC 
était la même (exemple « compréhension » = dans une situation au moins), il nous a 
semblé que les critères de jugement pour cocher un item pouvait varier d’un parent à un 
autre. Ainsi, certains parents s’interrogeaient davantage, et manifestaient une plus grande 
rigueur par rapport à ce que pouvait représenter la notion de « mot compris ». Il faudrait 
pour le vérifier pouvoir affirmer avec certitude l’équivalence du niveau communicatif de 
deux enfants pour lesquels les parents nous semblaient n’avoir pas la même « rigueur » de 
jugement. Cependant, sur le petit échantillon que représentent nos dix-sept familles, il 
nous paraît naturel de percevoir des divergences concernant la manière dont un parent 
évalue son enfant. Précisons que les autres items retenus pour notre analyse (phrases de 
routines comprises, mots dits, et gestes) ne faisaient en revanche que rarement l’objet de 
doutes. Enfin si le jugement concernant les mots compris variait selon les parents, chacun 
d’eux gardait ses critères d’un questionnaire à l’autre. Les parents « sévères » (ayant 
tendance à cocher peu d’items) en T1 l’étaient également en T2 et T3. Cela n’empêchait 
donc en rien le suivi longitudinal de chaque enfant. 

2.4. Segmentation et transcription 

On peut également s’interroger sur la segmentation et la transcription en API des syllabes, 
qui ont souvent fait l’objet de questionnements et de doutes. Un éventuel biais lié au fait 
que la segmentation ait été effectuée par deux personnes différentes n’est pas à exclure. 
Nous avons cependant veillé à limiter ce biais en nous concertant au préalable afin de 
fixer des règles communes. Nous avions choisi de toujours adopter les mêmes critères de 
segmentation et d’analyser ensemble certains points difficiles (productions ambigües par 
exemple). De plus, les productions de chaque enfant ont été segmentées et transcrites par 
la même personne aux trois périodes. Ainsi, en supposant que l’une et l’autre segmentions 
parfois un peu différemment, ce biais ne peut pas se retrouver dans l’analyse 
longitudinale d’un même enfant. En revanche, les résultats peuvent être légèrement 
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faussés dès lors que nous comparons les productions de deux  enfants qui n’ont pas été 
segmentées par la même personne.   

Concernant le codage des énoncés, des erreurs de discrimination, et donc de transcription 
en API, sont possibles, d’autant plus que les phonèmes à transcrire ne sont pas ceux d’un 
locuteur français adulte. Il nous est arrivé d’avoir quelques divergences concernant la 
perception de certains phonèmes : l’image vidéo aurait pu représenter un bon complément 
à la visualisation sur le spectrogramme afin de réduire cette marge d’erreur. 

2.5. Choix des syllabes étudiées 

Plusieurs possibilités s’offraient à nous dans le choix des syllabes à étudier. Certaines 
études, telle que celle réalisée par Canault (2007) ne prenaient en compte que les syllabes 
comprenant des consonnes occlusives, très majoritaires dans le babillage de l’enfant. 
Nous avons choisi de garder également les semi-consonnes, nombreuses dans nos corpus 
(Annexe V), afin de pouvoir effectuer des comparaisons avec les cooccurrences intra-
syllabiques étudiées par MacNeilage (1998) qui les incluaient. Cependant, il est possible 
que la prise en compte des semi-consonnes modifie les durées syllabiques. En effet, Oller 
(1999), dans sa définition du babillage canonique,  ne considérait pas les syllabes /wa/ 
comme des syllabes canoniques, celles-ci impliquant des transitions formantiques trop 
longues. Ainsi aurions-nous certainement obtenu des durées syllabiques moyennes un peu 
plus courtes en ne gardant que les syllabes comprenant des consonnes occlusives. 

2.6. Lien avec l’oralité alimentaire 

Thibault (2007) a montré que l'oralité alimentaire et l'oralité verbale sont intimement 
liées, et suivent un développement conjoint : 

- l’oralité primaire, qui commence dès le troisième mois de gestation, est totalement 
réflexe. Elle correspond aux réflexes de succion et à l’émission de cris et de vocalisations 
réflexes.   

- l’oralité secondaire, volontaire et résultant d’un apprentissage, apparaît ensuite 
progressivement entre 4 et 7 mois. Elle se caractérise par le passage à la cuillère ainsi que 
par l’apparition du babillage. Elle se poursuit ensuite par le développement conjoint des 
praxies de mastication et l’apparition des premiers mots.  

Il apparaît donc que nos périodes d’enregistrement correspondent à deux étapes 
principales du développement de l’oralité alimentaire : le stade du babillage rédupliqué 
(T1) fait suite à l’introduction de l’alimentation à la cuillère, et le stade des premiers mots 
(T3) coïnciderait avec le début des praxies masticatoires.  

Compte-tenu du développement synchrone de l’oralité verbale et de l’oralité alimentaire, 
il aurait été intéressant d’intégrer dans notre protocole une grille d’observation valide 
nous permettant d’évaluer de manière objective l’oralité alimentaire de l’enfant à chaque 
période d’enregistrement. Cela nous aurait permis d’établir un éventuel lien entre le 
développement de l’oralité alimentaire et l’évolution de la fréquence oscillatoire 
mandibulaire dans le babillage.  
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III. Apports personnels et considérations cliniques 

1. Apports personnels 

Le tout premier apport de notre travail de recherche est de nous avoir fait découvrir la 
démarche scientifique expérimentale : trouver des articles pertinents pour servir la 
problématique et avancer des hypothèses, organiser et planifier les enregistrements, faire 
les liens ou les remises en causes théoriques nécessaires avec les résultats obtenus. Nous 
pourrons appliquer cette même démarche de réflexion aux dernières avancées de la 
recherche avec sans doute une rigueur plus grande, une lecture plus critique, et une 
meilleure compréhension de la démarche méthodologique. 

Notre étude nous a également permis d’apprendre beaucoup sur le développement normal 
de la motricité bucco-faciale, ainsi d’ailleurs que sur le développement plus global, grâce 
aux nombreux contacts que nous avons pu avoir avec les enfants. Nous avons aujourd’hui 
une représentation concrète des repères du développement langagier précoce, de 
l’acquisition progressive des structures syllabiques et des contraintes qui sous-tendent 
cette progression. Cette maîtrise constitue un atout certain pour l’examen du très jeune 
enfant. L’évaluation du babillage est d’autant plus intéressante qu’il s’agit d’une étape 
relativement stable du développement du jeune enfant : 

« Si les modes d'acquisition du langage - au niveau lexical, 
morphosyntaxique - sont divers, si les variations inter-individuelles sont 
importantes, en revanche, les étapes successives qui constituent le 
développement des vocalisations pré linguistiques sont assez stables et 
ce, quelle que soit la culture ou le milieu environnant. Cette stabilité 
rend possible une évaluation.» (Vinter, 1998, p.46). 

Une autre expérience appréciable est celle des rapports que nous avons pu avoir avec les 
parents. Ces derniers seront des interlocuteurs privilégiés lors de nos suivis de jeunes  
patients, puisque ce sont eux qui connaissent le mieux leur enfant et sont donc les plus à 
même de nous renseigner sur son évolution globale et ses habitudes. Dans notre étude, 
nous nous appuyions en effet essentiellement sur l’observation des parents pour repérer 
l’entrée dans les stades, connaître le développement général de l’enfant et établir son 
niveau de communication.  

Enfin, nous avons pu nous familiariser avec des techniques tout à fait applicables à 
l’évaluation clinique. Nous avons particulièrement apprécié la méthode des 
enregistrements de données spontanées. S’ils nécessitent de la patience, ils nous 
paraissent d’une grande richesse, et très complémentaires des tests classiques utilisés par 
les praticiens. Le procédé des questionnaires parentaux, que nous avons pu expérimenter via 
la passation des grilles IFDC, nous paraît également être un outil précieux pour objectiver le 
niveau  de communication du tout petit dans son environnement quotidien. Nous avons aussi 
eu l’opportunité d’apprendre à manipuler le logiciel Praat® qui peut se révéler fort utile en 
pratique clinique, lorsqu’il s’agit d’évaluer de manière objective la qualité de la voix et de la 
parole. 
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2. Babillage et pathologie langagière 

On sait les liens existant entre le babillage et le développement langagier ultérieur. Les 
données de littérature nous indiquent que, pour de nombreuses pathologies touchant le 
domaine langagier, des signes sont déjà présents dans le babillage. Il n’est pas question 
d’en faire ici une liste exhaustive, mais il nous paraît intéressant de citer, comme autant 
de perspectives de recherches ultérieures, quelques exemples de troubles pour lesquels de 
tels liens ont été établis. 

Dans une étude longitudinale effectuée auprès de 3400 bébés évalués à 10 mois par des 
questionnaires adressés aux parents, Oller et al. (1999) ont montré qu'une mise en place 
retardée du babillage canonique pouvait être prédictive d'un retard significatif dans le 
développement du stock lexical expressif à 18, 24 et 30 mois. Leur étude suggère que le 
retard pourrait concerner également les capacités phonologiques, sur le versant productif 
ou des représentations.  

Une absence de babillage à 12 mois  ou une pauvreté du répertoire phonétique sont 
également indiqués parmi les signes précocement détectables en cas de trouble 
envahissant du développement (Filipek et al, 2000). 

Il a été montré que chez les enfants atteints d’une déficience auditive, une période de 
pause est souvent observée après les vocalisations pré-babillage. Notons que le babillage 
n’est pour autant généralement pas absent chez les enfants sourds, ce qui appuie la thèse 
des contraintes motrices déterminant son apparition. Leur babillage présente cependant 
fréquemment des différences quantitatives et qualitatives par rapport à celui observé chez 
les enfants normo-entendants. Le babillage d’enfants sourds émerge plus tardivement 
(van Beinum, 2010), est moins fréquent et possède un inventaire plus réduit. Schauwers, 
Gillis, Daemers, De Beukelaer et Govaerts (2004) ont réalisé une étude longitudinale de 
10 enfants sourds ayant reçu un implant cochléaire entre 6 et 18 mois. Les résultats 
montrent que ces enfants ont un décalage d’apparition du babillage canonique moindre, 
voire absent pour les enfants implantés le plus précocement.   

L’étude d’anamnèses d’enfants présentant un trouble langagier avéré fait donc 
fréquemment état de retards ou de déviances dans le développement du  babillage 
canonique.  

En quoi un intérêt pour l’organisation rythmique du babillage pourrait-il ouvrir des 
perspectives concernant le repérage clinique précoce ? Sur ce sujet précis, les pistes 
suggérées par la littérature sont moins nombreuses. Quelques données cependant nous 
permettent de penser qu’il serait pertinent d’investiguer davantage ce domaine. 

2.1.1. Contrôle rythmique et déficience auditive 

A propos des caractéristiques du babillage des enfants sourds en termes de durées 
syllabiques, l’étude de Nathani et al. (2003) apporte quelques précisions. Les privations 
au niveau de l’expérience auditive affecteraient significativement les aspects temporels 
des productions de ces bébés. Les auteurs avaient constaté un allongement de la syllabe 
finale chez les bébés sourds comme entendants, dès la période précanonique. Cependant 
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les résultats montrent aussi que, chez les bébés entendants, l’allongement de la syllabe 
finale, ainsi que la variabilité des durées syllabiques, seraient moindre dans le babillage 
canonique, conférant au babillage un aspect rythmique régulier. Cette évolution des 
durées syllabiques finales n’a cependant pas été notée chez les enfants sourds. Ces 
derniers auraient plus de difficultés à réguler les durées syllabiques de leurs productions, 
contrairement aux enfants entendants qui adaptent tôt leurs énoncés à la prosodie de leur 
environnement. Les pathologies affectant la perception auditive semblent donc avoir 
assez tôt un effet sur l’organisation des productions rythmiques des jeunes enfants. Plus 
précisément, la question de l’allongement final des durées syllabiques semble être une 
perspective de recherche particulièrement riche. Rappelons néanmoins que l’étude sus-
citée a été effectuée auprès d’une population d’enfants anglophones ou hispanophones. 
Or, puisqu’il est question d’intégration des caractéristiques prosodiques de la langue 
maternelle, et puisqu’en français la tenue de la syllabe finale est un phénomène très 
marqué, il importe d’avoir des références concernant des enfants de milieu francophone. 

Vinter (1994) a étudié de manière approfondie les caractéristiques des productions pré-
linguistiques d‘enfants sourds français. Parmi ces spécificités, elle a mis en évidence 
l’importance du paramètre de durée. Par exemple, chez les enfants sourds après 
appareillage, elle a noté un accroissement de la durée moyenne des énoncés à l’étape du 
roucoulement (vocalisations caractéristiques à l’âge de 1 à 4 mois chez l’enfant normo-
entendant) qui favorise l’enrichissement des modulations mélodiques. Au stade du 
babillage canonique, elle soulignait déjà l’importance de la question de l’allongement 
final. Ses travaux présentent une perspective et des résultats différents de ceux de Nathani 
et al (2003). Elle rapporte que, chez les enfants sourds développant un babillage 
canonique, le rapport SF/SNF est soit très marqué, soit quasi inexistant. En d’autres 
termes, l’allongement n’est pas systématiquement acquis par les enfants sourds de son 
étude. Lorsqu’un allongement est acquis, il s’agit, selon l’auteur, d’un indicateur fiable 
d’un bon développement langagier ultérieur, en particulier syntaxique. 

Il pourrait être intéressant d’approfondir la question de l’intégration des patrons 
rythmiques chez des sujets présentant une déficience auditive, et ce dès la période du 
babillage, avec des mesures telles celles que nous avons menées. En particulier, l’analyse 
que nous avons proposée concernant l’effet de la position sur les durées syllabiques peut 
trouver un écho intéressant si on l’étend à une population de bébés sourds de milieu 
francophone. Cette recherche comparative présenterait un intérêt d’autant plus important 
en orthophonie que, si l’on en croit les conclusions de Vinter (1994), l'émergence d'un 
allongement final significatif chez ces enfants serait un indice prédictif d'un 
développement langagier harmonieux. 

2.1.2. Pathologies affectant la motricité bucco-faciale : quelles 

implications ? 

Au travers de ce mémoire, nous nous sommes attachées à mieux connaître les fondements 
du contrôle moteur chez l’enfant tout-venant, afin d’en préciser les aspects normatifs. 
Aussi, un prolongement logique serait d’étendre les interrogations que nous avons 
soulevées concernant les enfants tout-venant à ceux dont les pathologies perturbent la 
motricité et/ou le tonus de la sphère oro-faciale. 
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Il est bien établi que les bébés présentant un syndrome de Down développent souvent un 
babillage tardif. Il semblerait que chez ces enfants le babillage soit également affecté en 
matière de rythme. Lynch, Oller, Steffens, et Buder (1995) ont comparé, dans une étude 
longitudinale, les vocalisations pré-linguistiques de huit enfants porteurs d’une trisomie et 
huit enfants tout-venants entre 2 et 12 mois. La durée moyenne des syllabes de ces 
derniers avoisinait les 350 ms, tandis que chez les enfants porteurs d’un syndrome de 
Down, elle était de 550 ms environ. Il serait donc intéressant de réaliser une comparaison 
de ce type, non pas en appariant les enfants par rapport à leur âge chronologique, mais par 
rapport à leur entrée dans le babillage. Pour tenir compte de leur entrée retardée dans le 
babillage, les enfants présentant un syndrome de Down pourraient être suivis au-delà de 
leur première année, afin de vérifier si la durée syllabique moyenne de leur babillage se 
« normalise » finalement, et si les schémas d’évolution sont les mêmes malgré le 
décalage. 

Une autre piste à explorer serait de rechercher la présence de troubles du rythme 
mandibulaire chez des bébés atteints de paralysie cérébrale. On sait que chez ces enfants, 
une dysarthrie est fréquemment présente : les contrôles respiratoire et laryngé, la 
résonance ainsi que l’articulation peuvent être atteints. Actuellement, peu d’études portent 
sur le babillage d’enfants présentant une paralysie cérébrale, bien qu’il s’agisse d’une 
pathologie dont le diagnostic peut souvent être posé relativement tôt. Levin (1999), qui a 
étudié le babillage de 8 enfants de 11-12 mois atteints de paralysie cérébrale, a observé 
chez ces bébés un retard d’apparition du babillage, une restriction du répertoire 
phonétique, et une production exclusive d’énoncés monosyllabiques. Il souligne enfin la 
faiblesse de leur contrôle expiratoire, qui peut contraindre la durée des syllabes produites. 

Ces considérations ouvrent donc de nombreuses perspectives dans le champ de la 
recherche clinique. La mise en évidence d’atypies du rythme du babillage chez certains 
bébés permettrait à terme d’en faire un critère de repérage précoce. Les praticiens 
pourraient accorder un intérêt nouveau à la mise en place des prémices du contrôle 
articulatoire. 

IV. Perspectives de recherche 

Nous avons évoqué les différentes limites à notre travail et à nos résultats, qui ouvrent 
autant de nouvelles perspectives de recherche. 
 
Tout d’abord, nous avons effectué trois collectes de données sur une période de 6-7 mois 
environ pour chaque enfant Nous nous basions sur les trois principaux stades du 
babillage, supposés être des périodes clés dans l’évolution du rythme mandibulaire. 
Cependant, des enregistrements effectués de manière plus régulière entre ces différentes 
périodes pourraient apporter des données complémentaires et permettre d’affiner 
l’interprétation des résultats. Il est par exemple possible que les durées syllabiques 
diminuent entre la première et la deuxième période, mais nos résultats ne permettent pas 
de le savoir. 
 
De plus, la fréquence d’oscillation mandibulaire à T3 ne rejoint pas celle d’un locuteur 
adulte. A ce titre, l’étude mériterait d’être poursuivie au-delà de l’apparition des premiers 
mots, afin d’identifier à quel moment la motricité mandibulaire devient mature.  
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En outre, peu de mots ont été recueillis à cette période. Une étude portant sur un nombre 
plus important de sujets et allant au-delà de 13 mois permettrait de mieux mesurer la 
possibilité d’un lien à court et moyen terme entre le développement des habiletés motrices 
de la mandibule et celui du lexique. 
 
Il serait dans ce cas nécessaire de vérifier également la fiabilité du lien existant entre la 
syllabe et l’oscillation mandibulaire. Nous sommes en effet parties du postulat que la 
mesure des durées syllabiques permettait de déduire le rythme d’oscillation de la 
mandibule, puisque la mandibule serait le seul articulateur actif dans les productions 
précoces. Or, lorsqu’avec la maturité les autres articulateurs se dissocient de la porteuse 
mandibulaire, des syllabes peuvent être produites sans abaissement de la mandibule. Il est 
donc possible qu’au fil des mois, la durée d’une syllabe ne corresponde plus à un cycle 
d’ouverture-fermeture mandibulaire. Par ailleurs, Jürgens (1998) remarquait déjà, en 
réponse à MacNeilage, que certaines productions VCV (ex : /umo/, /idi/) ne seraient pas 
imposées par un mouvement mandibulaire. L’observation de la parole adulte permet aussi 
de penser que certaines séquences CVCV pourraient n’être produites que sur un cycle, et 
non sur deux. Les résultats de Rochet-Capella et Shwartz (2006, cités par Canault, 2007), 
obtenus grâce à des données acquises avec Optotrak (dispositif infra-rouge, non invasif, 
de capture de mouvements en 3D), vont dans ce sens. Par exemple, un énoncé CVCV où 
C1 est une labiale et C2 une coronale (ex : /pati/) peut-être produit par le locuteur adulte 
sur un ou deux cycles. C’est ici le principe d’économie articulatoire qui s’applique. En 
revanche les énoncés rédupliqués (/papa/) sont nécessairement produits sur deux cycles. 
Ainsi, on peut penser que la correspondance entre cycle oscillatoire mandibulaire et 
syllabe est fiable quand le bébé produit essentiellement des syllabes rédupliquées. 
Pourtant, l’enfant doit apprendre peu à peu à orienter ses énoncés vers des cibles adultes ; 
il produit des séquences de syllabes variant les types de constrictions et doit contrôler de 
manière dissociée ses articulateurs. Pour mieux préciser la chronologie de ces processus, 
l’acquisition conjointe de données audio-vidéo, et cinématiques, qui prendraient en 
compte des processus suivis par chaque articulateur, est une piste à poursuivre. 
 
Enfin, poursuivre ces mesures avec d’autres enfants tout-venants, en élargissant les 
recherches à un échantillon plus large donc plus représentatif,  permettrait d’établir une 
norme fiable et de dégager un seuil critique pour un âge donné. La mandibule étant le 
premier articulateur impliqué dans les productions syllabiques précoces, il serait 
envisageable de créer un outil clinique permettant de dépister précocement des troubles 
moteurs buccaux-faciaux, basé sur des repères développementaux de fréquences 
oscillatoires mandibulaires. Il pourrait donc s’agir d’une simple grille présentant des 
fourchettes de fréquence considérées comme typiques pour un âge donné. Reste 
également à étudier comment mesurer rapidement et efficacement ces fréquences. En 
effet, les moyens matériels utilisés actuellement en recherche se prêtent peu à une 
généralisation dans le cadre d’un dispositif de dépistage. Une observation 
chronométrée pourrait-elle suffire à établir avec certitude un nombre de cycles par 
seconde représentatif ?  
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CONCLUSION 

 

Le babillage est une période essentielle du développement du langage au cours de 
laquelle émergent les  habiletés motrices nécessaires à la construction du système 
articulatoire. Le mouvement d’oscillation mandibulaire générant les structures syllabiques 
du babillage est considéré comme l’élément de base de la production de la parole 
(MacNeilage, 1998). Malgré l’influence de cet articulateur sur les productions précoces, 
le développement des patrons temporels des mouvements mandibulaires est peu décrit 
dans la littérature. Cette étude nous a permis de mieux connaître ces schémas 
développementaux chez les sujets tout-venants.  

L’étude longitudinale et les analyses acoustiques que nous avons réalisées auprès de 17 
enfants âgés d’environ 8 à 13 mois est instructive à bien des égards. Nous nous sommes 
intéressées à l’évolution de la fréquence oscillatoire mandibulaire, d’une part en 
examinant la durée moyenne et la variabilité des syllabes, et d’autre part en recherchant 
l’existence d’un lien entre l’évolution de cette fréquence et le développement de la 
communication. Enfin, nous avons détaillé les schémas d’évolution des durées 
syllabiques selon les catégories de syllabes. 

Les résultats obtenus révèlent que, même si l’organisation temporelle de la parole adulte 
n’est pas encore atteinte, les enfants sont en mesure de produire des syllabes plus courtes 
dès la fin de leur première année de vie, et donc de mouvoir leur mandibule plus 
rapidement. En effet, nos mesures ont pu mettre en évidence une diminution significative 
des durées syllabiques du babillage entre 10-11mois et 12-13 mois. Ce constat traduirait 
une spécialisation progressive des cycles mandibulaires pour la fonction de parole par la 
mise en place de mouvements plus rapides. Ainsi, les bébés s’affranchiraient du rythme 
biologique contraignant les premières productions syllabiques. De plus, nos données nous 
permettent de penser que la mise en place du contrôle mandibulaire repose sur deux 
phases distinctes. La première phase, marquée par de larges variabilités temporelles 
(jusqu’à 10-11 mois), serait le reflet de l’émergence d’un contrôle, le bébé testant ses 
possibilités de variation temporelle du cycle mandibulaire. Puis viendrait la phase de 
réduction de la variabilité (après 11 mois), laquelle impliquerait le contrôle des 
mouvements. Enfin, une analyse détaillée de certaines catégories de syllabes nous a 
permis de distinguer différents patrons temporels. La position de la syllabe dans l’énoncé, 
le fait que l’énoncé soit un mot ou relève du babillage, ou encore l’association des lieux 
articulatoires de la consonne et de la voyelle, semblent autant de facteurs à prendre en 
compte pour une analyse fine de l’évolution du rythme mandibulaire. 

Nous espérons avoir ainsi contribué à apporter une meilleure connaissance du processus 
d’évolution de cet articulateur majeur, durant la phase pré-linguistique, qu’est la 
mandibule. Nous pensons qu’il serait pertinent de poursuivre notre recherche en explorant 
le lien entre le développement du lexique et l’évolution de la fréquence oscillatoire avec 
des sujets plus âgés, tout en identifiant le moment où cette fréquence rejoint celle de 
l’adulte. Enfin, il nous semblerait instructif d’élargir ce type de recherche au 
développement pathologique. Une perspective intéressante serait de créer et d’étalonner 
un outil permettant l’évaluation de la motricité mandibulaire chez le bébé. 
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Annexe I : Courrier d’information  

Mémoire de recherche 
Ecole d’orthophonie 
ISTR, Université Claude Bernard Lyon 1 
Rachel Fouache 
rachel.fouache@hotmail.fr 
06.03.39.22.50 
Madeleine Malcor-Gautherin  
madeleinemalcor@hotmail.com 
06.23.38.37.41 
 
Objet : Participation à une étude portant sur le développement langagier 
 

Lyon, le mercredi 21 décembre 2011 
 

Madame, Monsieur, 
 

 Nous sommes deux étudiantes actuellement en troisième année d’orthophonie à 
Lyon. Dans le cadre de notre formation, nous réalisons un mémoire de recherche.  

Nous nous intéressons au développement précoce du contrôle articulatoire aux 
stades du babillage et des premiers mots. Plus précisément, il s’agit d’étudier l’évolution du 
rythme d’oscillation de la mandibule en relevant les durées des syllabes produites à cette 
période.   
Pour ce faire, nous sommes à la recherche d’enfants que nous pourrions enregistrer à 
différentes étapes de leur développement pré-langagier et langagier : à 8, 10 et 12 mois 
environ. Nous réaliserions donc trois sessions d’enregistrements audio, d’une durée de 20 à 
40 minutes chacune. Un questionnaire évaluant le développement de la communication de 
l’enfant (IFDC, Kern et Gayraud, 2010), rempli à chaque enregistrement par les parents, 
permettra de compléter nos données.  
Nous souhaitons donc établir des contacts avec des familles susceptibles de participer à 
notre projet. 
Nous tenons à préciser que nous nous déplacerons sur les lieux d’enregistrement choisis 
avec l’entourage de l’enfant, partagerons nos résultats avec les parents intéressés, et que 
l’anonymat des données sera bien entendu respecté. 
Les enregistrements concerneraient des enfants nés entre juin 2011 et janvier 2012. 
Ce travail constituerait la première étape d’un projet de grande échelle piloté par Mélanie 
Canault et Sophie Kern visant à déterminer les schémas développementaux de l’organisation 
temporelle de la parole. Des comparaisons avec des enfants présentant une paralysie 
cérébrale seraient effectuées. A terme, des outils d’information et de dépistage précoce 
pourraient êtres développés. 
Dans l’espoir que notre requête suscitera votre intérêt, nous sommes à votre disposition pour 
tout renseignement complémentaire.   

En vous remerciant de votre compréhension et de votre confiance, nous vous prions 
d’accepter nos respectueuses salutations. 
 

Rachel Fouache et Madeleine Malcor 
 
Encadrement : Mélanie Canault et Sophie Kern, Laboratoire Dynamique du Langage 
melanie.canault@univ-lyon1.fr 
sophie.kern@univ-lyon2.fr 
 

mailto:rachel.fouache@hotmail.fr
mailto:melanie.canault@univ-lyon1.fr
mailto:sophie.kern@univ-lyon2.fr


 

 74 

Annexe II : Inventaire Français du Développement Communicatif, 
(Kern et Gayraud, 2010) 

1. Compréhension de phrases ; compréhension et production de mots 

  

ft Yon""'" c:ompNnd'" ptwaIeI ... 

DIu as fdm1 Don va se Dassleds-tol Oondlcnge 0a1ten1lon o regarde papa Dresunvrol 
0 .... """" promener oon",_1 o <ouche Dsoissago qui ..... pel' cochon 
o an s'en va 0 fols un cOIn 0 croche ça o faul pas foIo '" o ren veux 0 ...... _ 0", __ 

0",_ o maman odonnolabolle ｏｾ ｉ＠ """",1 maman ｯ｢œｾ＠

o on va fcn dodo D1u 85 U'I CI"I"ICQ 0 1\.1 as fatlgoé1 o Ia_ o domo 0 maman 0 ..... 0_ odbau_ 
o d1UI 0 papa est ｾ＠ 0 oh reganto ｾ＠ un bisou 0 ......... o .... 1OUd1e pas 

ft Von ....tant ... M YofNI enfant ... 

o _les malS fi/les pIvases qu1_ d'en-' o désigne les _ qU r._ par dos _ ou les nomme .. _-, .. 
o_dos_ pou< __ """"""",pie. i dame 0 """9" 

à son ours en peIuc:ha en folsanl semblant qU'un tube est une pormwrI 

Vocabulaire 
NoIrcIr I!lll __ cil ... mots, ou (j] ... 100 WI._id mals na lei """ .......... _: 

H CrII ct'anmauw" lOf'II 

œf!l* (!)œ aI6 Œ)œ bêlbM [!] (!l cocorko ml!] co4rKo/n (j]1!l gmr 
mœ mlanHnŒll ml!] ｾｯｵ＠ mœohoh 01!l ouof-oua! [!Il!] khou tchou (!]œ woum 

n ...... etl'CdMl 

IIIID bravo (!] l!1 attends [!] (!] ou nwoIr mœ bol'! mm bonfour rn I!l boma nuit 
01!l d1UI rnœcoucoo (j]l!ldêjeunor ｾｭ＠ dhIr (j][!] man:! œ œ ne fais pas 
m[!J oui ｾＱＡｊＧｴＧｇｉＮｄｴ＠ mœ salut [il [!] sIesIe (!)[!1 s'I te pIaIt 0[!] .... _ 

.......... __ ou_ 

(j][!]- mœ agneau mœor-hal [!)(!J One 
0[!] __ 

01!lWWcNen 
mm canard mœ chat mœch8YOl 01!l_ (j][!] d11en (j] I!l cochon 
m[!]6anu1 (j] I!l 6I6phan1 01!l glrofa (j] I!l grenou1lla rn[!)tbIu m[!) lopin 

III I!J mouton m (!] OOI.I'IOurs [!JI!) ole ffiœolSllOU m[!)ours (j]1!l paplion 
@œ ptlgOOIn 0[!]_ [!l(!]ponay (j][!] poule (j][!]- m(!]scuts 
m(!J1OrtUe mœvoche "_01_ 
0[!] bogueiIe [g(!]banone (!]œ beurre m[!] boI&son Il][!J caM rnœ carotta 
[!] (!] dêmenllne 1II[!1 comnakes [!H!lIKN 0[!] """- (j][!]gOieou (j][!] glaœ 

mœ lusdafrull mm 101 m (!] nount!\n 01!l œuf IIH!l orange (j]1!l """ mœvtande (j]1!l ...... poIS (j][!]-poIS (j]1!l plzzo mœ poisson mm ponvne 
(j][!] ...... œ(!]..., rnrnsoupe 01!l_ mm sucre [!][!l tarlne 

.,0Joultl 

mœ bd. 01!l ballon mm btIIes 01!laoyon [!)œOJbe (j][!] .... 

'11 ParhI du COfPI 

ŒJI!1 aTllbobo mœ bouche mœbros 0[!]_ mœ cœur [!]œdent 
01!l1oue mm genou (j][!] Jambe 01!l1"'" mœ langue rnœ main 
mm nez (!lI!] l'IOIY'Ibri (!lm enlie 0[!]p<ed m(!)pouœ [!Jœ,. 
0[!]_ 

... _-
(j]1!l ww (j]1!l_ mœonde 01!ldomo (j] I!l grondi>ère rnœpapa 
(j]1!l_ rn(!]fllII [!]œ maman (!l{!] JœUr 01!l_ fi {!] fante 
(!]œ garçon (j][!] gens ffiœ enlonf @](!)nounou [!]{!] nom de la nounou 

(j]1!l ....... 

m l!l <*lsI font fonI 

Œ][il noo 

(j] I!l biche 

rnœ dindon 
mœlon 
(j][!]--
m[!)1Igre 

m (!] driaIes 

Ｐ｛Ａ｝ｧＡｉｯ｡ｕ｣ｾ＠
(j][!]-
rnœ poulet 
m œ pettts gOteaux 

(j]1!l_ 

(j][!] do<gi 

(j] [!] dolgt de p<ed 
(Il œ vtWlh 

mIDrndh/SSII 
ml!] nomœl'rin 
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ﾷＧＳｾ＠
[!]I!) basket mm veste I!IŒJ body @l!lboHes I!) [!) bootons I!) (!] c:ekltunt @[!) choussonlpantoulk: 
ŒJ[!)chaossattes mm chapeau fi [!] choussl..ft @l[!)chemlSe I!) [!) collants [!][!]œIIer @ŒJ combInot9on de ski 
ŒJ[!)cooche m [!) culofte/sIp Œlm êchatpe @[!)gants ID [!) greoouIlInt I!) [!) jeans [!] fi mooteau 
m[!) moufles Œl ŒJ pantalon I!)l!lparlas rnœ pu. I!IŒJP\'I<Im<I mœrobe I!IŒJ_ 
@[!)shon mrnsweat ŒJ œ tee-stW1 @lœ baYolrlbaYette "'._---ŒJœorgent mrn feuilla I!IŒJ_ mœ aspirateur mœ fourchette rnrn dent (!J œ porfe.moMaie 

· I!IŒJ plot mœ DSSIeae I!II!I hoIIoge ml!) balai I!IŒJ_ I!I ŒJ poubelle (!Jœ médicaments 
1!I1!l ....... ml!] rodIo @][!]bolte ml!) lunettes (!]œ$(M)fl mœbol @lœ tAIIcoi ...... ode 

ŒJŒJ marteau mrn BVIatte I!I ŒJ boutei .. 1!I1!l..." Œl[!)brosse mœmontre I!Il!l sous/piêœs 

ŒJI!l musique m [!] sucette ml!] dseaux m[!)oreIIer [!) 1!l1osse mœdefs ｭœｾ＠
œœ c«MJrture ml!lverre rnl!lpholo œ[!)cullêre 1!I1!l __ I!IŒJ_ fil!l brosse 4 dent 

115 MeubIIItt pIIca$ 

1!I1!l_ œœ .... I!Il!l parle @[!]be«.8CJIJ mœ fauleUil I!IŒJ pot (!J (!] chaise haute 
I!Il!lompê mœfen6n Œlœ chaise œœ folK (!Jœsalon I!IŒJr,Igo 0(!] sale de bdn 
@J[!}table ID œ r.harOOta @Jœg«tlge mœt616 mœlavabo @rn thli' @lm C1J1sInIêre 

ŒJ[!) If mœesca" ml!) parc 

... _ ............ ..-aol_ 

@J(!]00Jre mœ étoile mœpele [!)[!) balançoire mœ. ml!]plscfIe m[!]oolou 

rnœfletK I!IŒJ pkJge ml!] dei 1!I1!l_ I!IŒJ pluie (!J1!l mur I!II!I ｾＢＧＢ＠
ŒJ [!) so1eii mrnaècf. mœkre [!)œ toboggan rn [!] dehors [!J[!] mogoa, rnœ traYaIt 
ml!] eau mœrncûon l!Jœ zoo @(!]école [!]I!]nelge I!IŒJ_ mœparc 

""-Œ]œœlon mœnin rnœbus mœ moto I!Il!lvOlo rn [!] camion mœ poussaI1e 
@(!]voIImI m œ c:oniOn de PClf11)Ier 

... _-
(!J(!]<rIfIInIIon ml!] d6goOknVe ŒJ(!) pert! ml!] avoir faim ŒJI!l doux/CIl mm posbon m [!] OYW peur 

EH!] lb' m [!] petitie rn I!l 0Y0Ir soif I!Il!l endormi @[!]propre rnœklt1gu6 m[!]vlle 
mœrouge ml!] beouIbeIa ŒJ(!] froid I!ll!l ooIe @Jl!lbIen @JI!I gonIk1e @J1!h.<ldlo 
(!Jl!JbIeuA @Jl!Igrond (!][!) sOmbre mœ bleu I!Il!IfoI rnœtendre rnrn bon/ne 
Œ1(!] malade rnŒl \'Ide (SJ I!l cossé rnœ I1'lêctloot/e œœ vleuxMelle rnœ chaud/e rnœ mignon/ne 

[i)(!] v.t!olnl. rn Œl contenUe œœ mouIlé @)ID CM!Ir SG'(TImeII 

tl9 Mols d'ac:Ion 

@)(!]Oder rnœaIM mœnourrtr ml!] aimer @I!lêcrira ｇｊœｾ＠ [5J [!] klabousser 

@Œl 8SSU'f8I' 1!I1!l ........ @)œ-wortel' Œl[!)tarmer fi œ pousser [D[!Janttw rn I!l pnwxtre 
Œ](!Jbalanœr (!:H!] boire rnœ ,.... @JI!) reœw/r mœcosser I!Il!l fater [!] [!) regarder 

I!IŒJehanter I!Il!l lOUer Œl(!]saut« rnœ chatot.tler rn(!)kMr 0ŒJ 98 CO!1*' rn [!J conduire 
@][!].re mœcourr rn (!] mooger @II!) soufIIer rnœdclnllet @[!Jmorcher [!] rn sourire 
Œ3@) dassInet œl!lmetlnl œＨＡｊｾ＠ 0l!l th rnœmormr Œ][!JHrw ru {!] fan un bisou 
ffi[!Jmorn (!J [!] tomber œ(!Jnager rn[!) toucher ffiœdomW @mneIkJ'fW rn[!Jsed6pOch&r 
œ ID donnw un I!Il!lprendnl [!][!l fdre du vIIo. @)[!J donner @[!J'IIOt 
coup de pied dons ... bras debrnoto 

ftO MoIIIUr ........ 

I!IŒJ_"" I!Il!l jour @)œnul rnrnœsolr GJ œ maintenant rnrn demain . [!JŒl malin 

................. -. 
(!JŒl dans ml!] en bas m (!] dedans œœ an heM rol!ldohors m[!]16 1!I1!l-. 
ml!] la-bas Glm loin Œ][!J S<IO$ [!JŒl sur 

............ 
œ (!J 4 ela/sa I!Il!Iço (!]œ mol œœ 4l111101l rn Œl vousItu m[!Jamoi @JŒl votrallalton 
[!]I!lje ŒJ I!J maImonImes ... _-...,... 
m (!J oomment I!II!I pourquoi I!Il!l qui @Jl!laol Œl(!Jquood mœ quoi 

................. 
IIIŒJwcun/ne ml!Jpos rn [!J lKl peu Glœencore (!] (!] tous/1oUt m rn un autre Gl ŒJ le/la même 
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2. Gestes 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

m_a-e-
o Iendre les bl<lS pour vous monlnlr quelque chose 

qu111ent dans sa ""*' 
o _ kM!<: 10 bI<IS et l'Index _1 un objot 

00 un Mnement_ 
o agltar la ""*' do sa propn! 10_ an ligne 
doo _ qoond quoiqu'un s'en '" 
o domander quelque chose en _ ... bI<IS 
et an _ fil lennantlo main 

o faire chut en piaçant son dtlgt sur sos_ 

126 ...... 01 __ 

o !t*o cOUcou 

o alntllant font ... los pellas marlonnellos 

o 100er au loup 

177 __ ...... 

o manger CMIC uno culllreouunolou_ 

o boire dGls une tasse 
ｏｾｯｯ｟＠ ... -" 
O_sesdonlS 
o essuyer son 'lisage 00 sos mains """ 1110 _ ou un chiffon 

o meIInI un chapeau 

o enlier ... choUSSU18S 00 ses chausoaItes 
o meIInI un coller. un bracelet ou une monIAl 
o !t*o oombIcI1I do """"'" Cl'IOC 1110 _ un lIquIdo 

dGls un récipient 

121'_ dol _ "_1cWK dol loufIIs ou do_ obIoIII 

o boIayw 

o rnoIInIlI1O ciel dans uno senuno ou _la pom; 0 ciel 
o CXISSII' avoc un_ 
O_unosdo 
o 'k;p ... 0 la machina 0 6atre ou sur 10 _ do ｲｾ＠

o ..... !oIM1r 10 Iwe, tourner los pagesI 

o passer rasplroleur 

o meIInI dos luneltes 

____ -"_doo ....... ou doop0up600 

o los cotMtr CMIC une couvor1\JrIt 

o !ou< donner 0 boire <MIC un biberon 
o !ou< domo< 0 manger """ une cu_ 
o "'ur potgner_ Ios-.. 
o les tapoIo< ou!t*o""'" 
o los meIIre dans une poussoIte ou un_u 

o les""""""" Il 

o hocher la lI!Io pour dira oui 
o tendno la main pour YOUS donner un F'" 00 un oI>jeI qu'11teni 
o tondre les bI<IS quand 1_ êIre porIê 

o _dos -'0 dlslœ1œ 
o !t*o .1MIfTI. <MIC .... _ pour dire quo quoique chooo os! 

o _los êpaUes pour dIn!.1s sant par ... ou.oO sant"'? 
o socouer la NIlo pour ch non 

Ochonle< 
0_ 

o foire _ do _ un liquide d'un réclpIorI 0 un aut 

o soufIIor paur _ quo quelque choso est <t<Jud 

Oient ... <Mon et Io!t*o wIor 

o por1or '" corn,*" du ｾ＠ 0 son 0ftIIe 
Osennrleslleln 
0_ dos ｾ＠ _ ou dos ""'*'"" 
o ,"""unebolle 

o pooor 10 lite .... _ bras et """"" ... youx poor!t*o 
eombIant do_ 

o arrooer les '*'"* o jouer d'un InoIMnonIlpar -..pIe plana. tn>rnpeItoI 

o conduho une.olure .. /oumant '" volant 
O!t*ola_ ." 

o nettoyor avec un chItIon ou lai,. la polIS!Iêre 
o _ <MC un crayon, sIyIo 00_ 

o creuw <MC une pollo 

o les _ou los _ dans ... bRIs 

o leur meI1re dos choussoIIoe. dos _ ou un chopeau 

o leur _'" \IIoago ou los mains 
o leur parler 

o leur mottre dos couches 

Olosbowœr . 
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Annexe III : Evolution des durées syllabiques pour chaque 
enfant 

1. En T1 

 Tous types de syllabes Polysyllabiques (isolées exclues) 

 Syllabes 

traitées 

Durée 

syllabique 

(ms) 

Ecart-type Syllabes 

exploitées 

Durée 

Syllabique 

(ms) 

Ecart type 

Baptiste 67 388,2 153,2 64 381,1 146,7 

Bénédicte 118 430,4 155,6 112 424,9 148,7 

Betty 45 441,8 165,1 25 460,1 161,6 

Bonnie 55 433,4 175 47 422,7 168,9 

Charles 25 581,6 356,9 25 581,6 356,9 

Daphné 58 709,9 333,9 29 623,7 282,8 

Fabien 65 482,7 152,8 46 491,9 146,8 

Fanny 158 392,1 157,1 157 385,2 128,2 

Florian 25 395,5 86,6 24 393,1 87,7 

Margot 22 471,1 174,4 21 453 156,2 

Mélusine 51 343,4 137,4 50 341,1 137,9 

Natacha 77 520,5 279,2 67 523,9 292,5 

Nina 42 519,2 269,3 16 597,8 342,6 

Noémie 26 280,5 66,8 20 278,6 65 

Oscar 40 352,6 107,5 40 352,6 107,5 

Gaspard 

Manuel 

53 565,2 455,7 44 662,5 346,8 

23 1205,2 579,4 17 1155,7 359,6 

2. En T2 

  Tous types de syllabes Polysyllabiques (isolées exclues) 

 Syllabes 

traitées 

Durée 

syllabique 

(ms) 

Ecart-type Syllabes 

traitées 

Durée 

syllabique 

(ms) 

Ecart-type 

Baptiste 103 327 93,9 101 328,1 94,2 

Bénédicte 88 565,1 254,9 77 555,3 247 

Betty 21 386,6 98,3 18 399,4 99 

Bonnie 38 343,6 109,7 36 350 109,1 

Charles 23 357,9 213,6 19 344,3 186,6 

Daphné 52 798,5 533,4 48 770,1 521,5 

Fabien 56 497,9 213,9 50 491,3 217,8 

Fanny 97 366,9 159,3 93 366,7 159,7 

Florian 72 432,1 220,6 63 430,4 217,3 

Margot 51 863,7 423,6 42 786,2 296,5 
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Mélusine 50 391,3 116,8 50 391,3 116,8 

Natacha 55 552 234,5 43 517,4 202,5 

Nina 49 451,4 213,1 43 424,5 147,7 

Noémie 50 341,4 141,9 35 336,2 125,9 

Oscar 54 383,6 126,2 54 383,6 126,2 

Gaspard 34 804,8 364,8 34 804,8 364,8 

Manuel 44 633,2 339,6 39 637,7 351,7 

3. En T3 

 Tous types de syllabes Polysyllabiques (isolées exclues) 

 Syllabes 

traitées 

Durée 

syllabique 

(ms) 

Ecart-type Syllabes 

traitées 

Durée 

syllabique 

(ms) 

Ecart-type 

Baptiste 190 326,8 113,8 177 328,1 114,5 

Bénédicte 51 412 316,3 43 366,9 169 

Betty 37 346,1 115,5 19 292,7 96,3 

Bonnie 33 377,3 109 31 371,1 97,2 

Charles 50 395,1 152,1 48 192,5 154,6 

Daphné 53 522,9 305,8 49 501,4 301,9 

Fabien 51 399,3 162,2 48 398,3 165,8 

Fanny 124 355,9 136,2 122 350,1 123,1 

Florian 73 346,6 97 72 342,4 90,7 

Margot 70 419,6 210,1 57 373,1 161,3 

Mélusine 40 352,6 90,2 39 347,3 84,8 

Natacha 71 436,5 230,2 70 433,5 230,4 

Nina 109 510,9 330,8 99 489,9 328,6 

Noémie 68 368,7 129,1 52 372,8 130,9 

Oscar 214 445,8 209,7 183 409,8 153,5 

Gaspard x x x x x x 

Manuel 65 558,8 309,2 56 543,8 316,3 
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Annexe IV : Part des énoncés en babillage varié dans les 
séquences polysyllabiques 

 T1 T2 T3 

Syllabes 

traitées 

Syllabes 

variées 

Syllabes 

traitées  

Syllabes 

variées 

Syllabes 

traitées 

Syllabes 

variées 

Baptiste 36 10 28% 97 20 21% 166 44 27% 

Bénédicte 101 31 31% 61 21 34% 34 18 53% 

Betty 16 6 38% 6 0 0% 14 4 29% 

Bonnie 39 17 44% 32 9 28% 25 5 20% 

Charles 13 3 23% 11 4 36% 43 17 40% 

Daphné 28 8 29% 41 4 10% 36 8 22% 

Fabien 42 9 21% 42 16 38% 36 19 53% 

Fanny 156 7 4% 93 28 30% 122 34 28% 

Florian 20 3 15% 53 13 25% 66 19 29% 

Margot 19 8 42% 32 1 3% 46 15 33% 

Mélusine 50 16 32% 49 7 14% 19 8 42% 

Natacha 63 10 16% 18 2 11% 64 37 58% 

Nina 13 4 31% 35 12 34% 97 16 16% 

Noémie 8 5 63% 29 12 41% 40 17 43% 

Oscar 37 7 19% 47 11 23% 170 26 15% 

total 641 144   646 160   978 287   

%  22%  25%  29% 

       Gaspard 24 5 21% 24 9 38% x x  

Manuel 10 0 0% 31 9 29% 40 8 20% 
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Annexe V : Nasalité et mode : répartition des consonnes 

1. Nombre des consonnes orales et nasales dans chaque corpus 

 T1 T2 T3 

 Orales Nasales Orales Nasales Orales Nasales 

Baptiste 66 1 97 6 175 15 

Bénédicte 113 5 87 1 47 4 

Betty 45 0 17 4 26 11 

Bonnie 55 0 37 1 16 17 

Charles 22 3 21 2 46 4 

Daphné 47 11 18 34 48 5 

Fabien 65 0 55 1 51 0 

Fanny 47 111 78 19 114 10 

Florian 24 1 69 3 65 8 

Gaspard 53 0 3 31 x x 

Manuel 17 6 43 1 60 5 

Margot 20 2 8 43 52 18 

Mélusine 51 0 41 9 36 4 

Natacha 77 0 55 0 70 1 

Nina 40 2 44 5 48 61 

Noémie 25 1 50 0 68 0 

Oscar 40 0 53 1 198 16 

Total 807 143 776 161 1120 179 

% 85% 15% 83% 17% 86% 14% 
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2. Répartition des modes articulatoires des consonnes 

 T1 T2 T3 

 O
cc

lu
si

v
e

s 

S
e

m
i-

co
n

so
n

n
e

s 

A
u

tr
e

s 

co
n

st
ri

ct
iv

e
s 

O
cc

lu
si

v
e

s 

S
e

m
i-

co
n

so
n

n
e

s 

A
u

tr
e

s 

co
n

st
ri

ct
iv

e
s 

O
cc

lu
si

v
e

s 

S
e

m
i-

co
n

so
n

n
e

s 

A
u

tr
e

s 

co
n

st
ri

ct
iv

e
s 

Baptiste 93% 6% 1% 83% 14% 3% 94% 6% 0% 

Bénédicte 97% 4% 0% 94% 6% 0% 65% 27% 8% 

Betty 80% 13% 7% 76% 24% 0% 84% 16% 0% 

Bonnie 53% 36% 11% 79% 13% 8% 88% 6% 3% 

Charles 76% 24% 0% 70% 26% 4% 72% 24% 2% 

Daphné 52% 40% 9% 77% 17% 6% 53% 42% 6% 

Fabien 88% 6% 0% 57% 43% 0% 45% 47% 6% 

Fanny 92% 8% 0% 95% 4% 1% 94% 3% 2% 

Florian 100% 0% 0% 76% 15% 8% 56% 11% 33% 

Gaspard 83% 13% 4% 100% 0% 0% X x X 

Manuel 91% 9% 0% 57% 41% 2% 86% 14% 0% 

Margot 59% 41% 0% 96% 4% 0% 71% 29% 0% 

Mélusine 92% 8% 0% 40% 44% 16% 83% 13% 5% 

Natacha 57% 39% 4% 20% 80% 0% 31% 48% 20% 

Nina 95% 5% 0% 61% 29% 10% 91% 9% 0% 

Noémie 96% 0% 4% 86% 12% 2% 87% 12% 1% 

Oscar 50% 40% 10% 46% 52% 2% 11% 28% 61% 

Total % 80% 17% 3% 71% 25% 4% 66% 22% 12% 
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Annexe VI : Comparaison détaillée des syllabes signifiantes vs. 
non signifiantes en T3 

 Syllabes au sein des mots Syllabes non signifiantes 

Nombre 

de 

syllabes 

traitées 

Durée 

moyenne 

(ms) 

Ecart-type Nombre 

de 

syllabes 

traitées 

Durée 

Moyenne 

(ms) 

Ecart-type 

       Baptiste      190 326,8 113,8 

Bénédicte      51 412 316,3 

Betty      37 346,1 115,5 

Bonnie 6 323 33,4 27 389,4 116,5 

Charles 3 280,3 45,4 46 402 155,4 

Daphné      53 522,9 305,8 

Fabien 3 375,1 47,1 48 400,8 166,9 

Fanny      124 355,9 136,2 

Florian 5 402 145,5 68 342,6 92,8 

Margot      70 419,6 210,1 

Mélusine      40 352,6 90,2 

Natacha 1 757,1        70 431,9 228,5 

Nina 77 521,2 274 32 486,2 443,1 

Noémie      68 368,7 129,1 

Oscar 4 360,4 85,8 210 447,4 211,1 

GROUPE 99 475,6 162,2 1134 400,3 55,5 

Gaspard  29 845,9 357,8 5 566,7 259,8 

Manuel 6 791,4 712,1 59 535,1 235,3 
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Annexe VII : Détail des durées des syllabes ouvertes et fermées 

 T1 T2 T3 

Syllabes 

ouvertes 

(n=849) 

Syllabes 

fermées 

(n=26) 

Syllabes 

ouvertes 

(n=839) 

Syllabes 

fermées 

(n=20) 

Syllabes 

ouvertes 

(n=1196) 

Syllabes 

fermées 

(n=32) 
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(m
s)

 

é
ca
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p

e
 

d
u
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(m
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é
ca
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-
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Baptiste 382 152 514 108 324 91 442 155 325 114 408 85 

Bénédicte 423 153 568 147 565 256 554  410 322 463 115 

Betty 442 165   376 87 606  346 116   

Bonnie 433 175   344 110   369 104 506 173 

Charles 582 357   358 214   395 152   

Daphné 710 334   782 539 1093 566 527 314 455 70 

Fabien 477 152 657 96 498 214   400 164 357  

Fanny 387 152 685 184 366 160 503  356 136   

Florian 393 90 427 41 432 221   342 95 500 24 

Margot 446 157 725 179 817 307 1416 307 412 204 517 285 

Mélusine 338 138 423 134 385 108 718  353 90   

Natacha 492 197 1574 877 552 235   434 235   

Nina 510 274 644 179 441 214 617 143 514 337 461 224 

Noémie 281 67   340 145 398  367 129 439 145 

Oscar 353 108   378 124 475 149 441 207 622 248 

GROUPE 443 105 691 349 464 156 682 325 399 60 473 71 
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Annexe VIII : Comparaison des durées en fonction de la position 
dans la syllabe 

1. En T1 

 Initiales Médianes Finales 

 

S
y

ll
a

b
e

s 

tr
a

it
é

e
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D
u

ré
e

 (
m

s)
 

E
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S
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tr
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E
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S
y
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a

b
e

s 

tr
a

it
é

e
s 

D
u
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e

 (
m

s)
 

E
ca

rt
-t

y
p

e
 

Baptiste 4 303 62 18 420 188 42 372 130 

Bénédicte 21 348 112 42 425 97 49 458 185 

Betty 5 528 279 4 460 28 16 439 138 

Bonnie 4 384 88 20 454 211 23 403 137 

Charles 1 606  7 587 459 17 577 335 

Daphné 8 747 291 10 486 232 24 628 328 

Fabien 7 414 103 21 512 91 18 499 201 

Fanny 20 396 181 100 344 73 37 491 152 

Florian 2 396 217 11 406 29 11 380 109 

Margot 1  469 13 423 154 7 507 169 

Mélusine 5 235 69 36 333 113 9 432 205 

Natacha 9 466 74 32 493 171 26 582 426 

Nina 2 319 233 3 449 68 11 689 372 

Noémie 3 315 89 0   17 272 61 

Oscar 5 379 163 23 338 109 12 369 82 

Moyenne  417 134  438 71  474 112 

Gaspard 8 475 133 5 637 342 31 715 375 

Manuel 3 1294 396 2 786 134 12 1183 357 

2. En T2 

 Initiales Médianes Finales 

 

S
y
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a

b
e

s 

tr
a

it
é

e
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D
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b
e
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tr
a

it
é

e
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D
u
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e

 (
m

s)
 

E
ca
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y
p

e
 

Baptiste 11 306 131 68 316 82 22 376 98 

Bénédicte 14 538 244 22 539 203 41 570 273 

Betty 1 340 

 

1 445 

 

16 400 104 

Bonnie 11 305 96 12 353 99 13 386 122 

Charles 1 517 

 

5 247 96 13 369 205 

Daphné 9 956 549 17 595 600 22 830 420 

Fabien 5 421 92 27 441 102 18 586 322 

Fanny 10 314 100 58 314 51 25 511 241 

Florian 11 365 195 25 351 71 27 531 274 

Margot 8 802 105 10 766 312 24 790 339 
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Mélusine 4 259 7 35 362 74 11 533 128 

Natacha 1 601 

 

8 368 154 34 550 201 

Nina 7 355 136 15 389 113 21 473 162 

Noémie 5 251 95 17 323 71 13 386 171 

Oscar 5 320 150 24 329 121 25 449 96 

Moyenne 

 

443 206 

 

409 134 

 

516 141 

Gaspard 2 820 429 13 842 237 18 795 447 

Manuel 2 398 98 18 549 153 19 747 460 

3. En T3 

 Initiales Médianes Finales 

 

S
y

ll
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b
e
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tr
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e
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S
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tr
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e
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D
u
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e

 (
m

s)
 

E
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y
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Baptiste 36 289 113 73 325 104 68 352 121 

Bénédicte 3 415 259 17 320 82 23 395 202 

Betty 2 241 134 6 287 78 11 305 106 

Bonnie 6 330 82 6 361 51 18 388 114 

Charles 3 315 104 25 346 129 20 462 168 

Daphné 5 377 151 18 462 409 26 553 226 

Fabien 3 687 437 18 323 118 58 417 110 

Fanny 16 381 265 85 336 80 21 382 96 

Florian 16 282 79 25 326 57 30 387 99 

Margot 5 306 74 12 339 141 40 392 173 

Mélusine 3 179 56 8 314 87 28 375 61 

Natacha 10 454 206 33 322 162 26 567 250 

Nina 37 414 161 18 379 232 43 603 429 

Noémie 14 404 179 6 330 111 32 367 109 

Oscar 47 392 127 61 397 190 75 431 135 

Moyenne 

 

364 116 

 

344 42 

 

425 85 

Manuel 2 258 19 11 428 129 42 592 345 
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RESUME 
Les bases du contrôle articulatoire nécessaire à la parole se mettraient en place au cours du 
babillage, phase qui voit émerger les premières syllabes canoniques. La mandibule  jouerait 
un rôle fondamental dans ces productions. En effet, les syllabes précoces seraient générées par 
une alternance rythmique d’ouverture et de fermeture de la bouche accompagnée de 
phonation (MacNeilage, 1998). Elles seraient d’abord produites sur un rythme biologique, 
plus lent que celui observé dans la parole. La mandibule se spécialiserait ensuite pour la 
fonction de parole par la mise en place de mouvements plus rapides, qui se rapprocheraient du 
modèle adulte. Une étude longitudinale a été menée auprès de 17 bébés afin de connaître le 
schéma d’évolution de la fréquence oscillatoire mandibulaire de l’entrée dans le babillage aux 
premiers mots. Un questionnaire parental, l’IFDC (Kern et Gayraud, 2010) a permis d’évaluer 
le niveau de communication de chacun. Des enregistrements audio ont été réalisés vers 8, 10, 
et 12 mois. Les productions ont été segmentées à l’aide du logiciel Praat®, afin d’obtenir, 
pour chacune des trois périodes, une durée syllabique moyenne permettant de déduire la 
fréquence mandibulaire, et un écart-type, indice de variabilité des productions. Les résultats 
attestent d’une diminution significative des durées syllabiques entre 10-11mois et 12-13 mois. 
Même si l’organisation temporelle de la parole adulte n’est pas encore atteinte, les enfants 
sont en mesure de produire des syllabes plus courtes dès la fin de leur première année de vie, 
et donc d’effectuer des mouvements mandibulaires plus rapides. Enfin, une analyse détaillée 
de certaines catégories de syllabes a permis de distinguer différents patrons temporels. Des 
recherches comparatives pourraient être menées dans le champ de la pathologie, avec comme 
perspective de créer un outil de repérage précoce évaluant la motricité mandibulaire. 
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