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Discrimine-t-on les plus jeunes enfants  

d’une classe d’âge ? 

    Auteur : Esteban Gorostiaga Ayestarán 

Traduction : Réseau Canopé 

 

La majorité des enfants d’une même classe élémentaire sont nés au cours de la même 

année civile. 

Dans de nombreux pays, en Espagne par exemple, ils débutent leur scolarisation en 

fonction de leur date de naissance, par années civiles. 

Cela signifie qu’au sein d’une même classe, il y a quasiment une année de différence 

entre les enfants nés en janvier, et ceux nés en décembre de la même année. 

Comme ces écoliers se trouvent dans une période de la vie, la petite enfance, au cours 

de laquelle leur développement physique et psychologique est particulièrement 

important, il peut paraître logique de penser qu’il existe de fortes disparités physiques 

et psychologiques entre ceux du début, et ceux de la fin d’année. 

Ces différences peuvent porter préjudice aux plus jeunes à l’heure des apprentissages 

et de la socialisation avec les pairs, et elles pourraient avoir des conséquences 

négatives non seulement dans l’enfance, mais aussi toute la vie durant. 

Ces dernières années, on a étudié l’éventuel désavantage lié au fait de naître au cours 

du dernier trimestre de l’année pour des enfants qui se destinent à devenir sportifs de 

haut niveau. 

Selon toute logique, les dates de naissance des sportifs de haut niveau devraient se 

répartir de façon homogène sur les quatre trimestres de l’année (25% à chaque 

trimestre), étant donné que les naissances ont tendance à survenir de façon uniforme 

tout au long de l’année. 

Les études ont montré que pour certains sports qui impliquent de gros intérêts 

économiques, et dans lesquels on commence à pratiquer, à faire des compétitions, à 

participer à des sélections de manière précoce, comme par exemple le football, la 

majorité des joueurs professionnels sont nés durant le premier trimestre de l’année 

plutôt que durant le dernier trimestre 
1,8

. 
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Par exemple, dans une étude réalisée il y a quelques années, on remarque que parmi 

les joueurs ayant joué dans les 15 années précédentes dans l’équipe professionnelle 

de football du C.A. Osasuna, 40% d’entre eux étaient nés durant le premier trimestre 

de l’année, alors que seulement 9% étaient nés durant le dernier trimestre de cette 

même année. 

Ces résultats démontrent aussi que les équipes qui sélectionnent les joueurs de 

football à un âge précoce (7-10 ans), ont tendance à choisir les joueurs du premier 

trimestre de l’année car ils présentent un degré de maturité et de développement 

physique bien plus importants que ceux des joueurs nés durant le dernier trimestre.  

Cette discrimination pratiquée dans le plus jeune âge se poursuit à l’âge adulte. 

Pour ce qui est de la scolarité, on a vu que les plus jeunes enfants d’une classe d’âge 

ont tendance à avoir des résultats scolaires moins bons que ceux qui sont nés durant 

les trimestres précédents 
3
. 

Une étude menée à l’Ecole d’Hygiène et de Médecine Tropicale de Londres, 

récemment 
2
 publiée dans la revue « JAMA Pediatrics » a analysé la relation entre le 

trimestre de naissance et les aptitudes intellectuelles des enfants, et étudié le risque 

de présenter un déficit d’attention, une hyperactivité et de la dépression 
9
. 

Pour cela, les chercheurs ont étudié une population de plus d’un million d’enfants 

anglais de 4 à 15 ans durant 18 mois. 

Les résultats de l’étude montrent que les plus jeunes enfants de chaque classe d’âge 

avaient 30% de risques supplémentaires d’avoir moins de capacités intellectuelles, 

présentaient davantage de déficits de l’attention, d’hyperactivité, et de dépressions 

que les enfants plus âgés de leur classe. 

Le risque majeur de présenter de l’hyperactivité/ un déficit de l’attention ou d’avoir 

moins de capacités intellectuelles coïncide avec les résultats d’autres études réalisées 

dans plusieurs pays sur des enfants d’âge similaire 
4,6,11

. 

On n’avait pas étudié auparavant le risque accru de présenter des symptômes de 

dépression chez les enfants les plus jeunes, bien que certaines études antérieures 

aient démontré que les plus jeunes élèves de chaque classe présentaient un risque 

supérieur d’être moins satisfaits de leur vie, d’avoir moins d’estime de soi, et 

davantage de risques suicide 
2,5,7,10

. 

On ignore pourquoi les plus jeunes élèves présentent un risque supérieur de 

dépression, mais cela pourrait être favorisé par le fait d’être plus exposés également 
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au risque d’obtenir de moins bons résultats scolaires, d’avoir de moins bonnes 

relations sociales, par comparaison avec les enfants plus âgés de leur classe. 

 

Que peut-on faire pour résoudre ou atténuer ce problème ? 

Les auteurs de l’étude proposent que soient menées plusieurs actions pour essayer 

d’atténuer ou de résoudre ce problème : 

- Que les élèves les plus jeunes de chaque classe (nés au dernier trimestre) 

commencent leur scolarité l’année suivante de celle qui leur correspond. Cela 

résoudrait le problème de ces élèves car ils deviendraient les plus grands de 

leur classe. Cependant, cela déplacerait le problème vers les enfants nés au 

troisième trimestre de chaque année, qui deviendraient alors les plus jeunes de 

chaque classe. 

 

- Que les parents, professeurs et pédiatres soient informés de ce problème et 

qu’ils aient les moyens et connaissances nécessaires pour diagnostiquer, 

donner des directives et soutenir les élèves les plus jeunes de chaque classe 

(ex : classes de soutien, patience, diagnostiques médicaux fiables, etc…). 

 

- Que l’on répartisse les élèves en classe ou en groupes d’apprentissage, en 

fonction du résultat à quelques tests de capacité qui se passeraient en début de 

scolarité élémentaire ou d’année scolaire. Une solution plus simple 
3
, bien que 

moins précise, consiste à faire en sorte que dans les écoles qui ont plus d’une 

classe par niveau, on pourrait regrouper les élèves par dates de naissance 

plutôt que par ordre alphabétique. 

 

En résumé, les enfants les plus jeunes de chaque classe d’âge d’une école élémentaire 

ont un risque supérieur d’avoir des problèmes de capacités intellectuelles, de 

présenter un déficit de l’attention/ de l’hyperactivité et de la dépression. Il est 

important que les parents, les professeurs et les pédiatres soient informés de ce 

problème, et que les moyens nécessaires leur soient alloués pour tenter de trouver des 

solutions.  Une solution serait de regrouper les enfants en fonction de leurs capacités. 

Lorsqu’il y a plus d’une classe d’enfants par niveau, et que l’on ne peut les répartir en 

fonction de leurs capacités, alors il vaudrait mieux les répartir en fonction de leur date 

de naissance, plutôt que par ordre alphabétique. 
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