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Libre Exploration 
Éducative

Vendredi 22 mars 2024

à Paris

Possibilité en visioconférence

Avec : 

Philippe Duval

Accessible à tous les 

professionnel(le)s petite enfance



Renseignements sur www.boris-cyrulnik-ipe.fr

Développer la « Libre exploration éducative »  
au sein de structures d’accueil ➡ La libre exploration éducative : une 

philosophie pour oser ensemble !
Le mouvement de la Libre Exploration Éducative, 
porté par l’Institut Petite Enfance Boris Cyrulnik, 
invite chaque professionnel à (re)prenser ses 
pratiques quotidiennes à l’aune des dernières 
recherches théoriques et pédagogiques. Avec ce 
mouvement, il s’agit de transformer nos manières 
d’être et d’agir auprès des jeunes enfants a�n de 
faire véritablement vivre les valeurs de liberté, 
con�ance, attachement, exploration, apprentissage 
et plaisir. 

➡ L’accueil de l’enfant et de sa famille 
Redoutée ou attendue, l’arrivée en crèche ou 
en structure d’accueil collectif est un moment 
signi�ant dans la vie des tout-petits mais aussides 
parents. Les adaptations « traditionnelles » 
s’organisent souvent selon des modalités propres 
aux gestionnaires et aux équipes mais ne semblent 
pas impliquer véritablement le parent et l’enfant. 
Comment réinventer cette période a�n de 
permettre à chacun de créer du lien pour pouvoir 
ensuite se séparer en toute con�ance ? 

➡ Libre circulation, exploration et a�ordance
La Libre Exploration Éducative invite les jeunes 
enfants à circuler librement au sein d’espaces 
d’exploration ouverts. Chaque enfant est alors 
libre d’évoluer entre di�érents environnements 
ouverts et aménagés pour lui. Comment penser 
les propositions de jeux et le positionnement des 
professionnels a�n de répondre aux besoins et 
compétences du jeune enfant ? 

➡ Les temps du repas
Dès le début de sa vie, le jeune enfant est un être de 
relation qui ne peut se contenter de voir ses besoins 
satisfaits de manière mécanique : il a besoin de 
vivre les expériences de soins dans des conditions 
relationnelles secures avec la présence d’un adulte 
disponible. Comment penser l’organisation et 
l’aménagement pour que le temps du repas soit un 
moment de plaisir pour chacun ? 

Libre exploration éducative

Conditions d’admission 
 Candidature à envoyer à l’IPE

Par mail :  
ipe_bc@yahoo.fr  

ou au 40 avenue Saint Jacques 
91600 Savigny sur Orge.

- Un CV présentant leur expérience  
professionnelle et de formation

- Une lettre de motivation.

Le règlement intérieur vous sera adressé lors de votre inscription et disponible  
sur www.boris-cyrulnik-ipe.fr

La formation se déroulera à L’Asiem
6, rue Albert Lapparent 75007 Paris
Accès aux personnes handicapées

Stations de métro
 Ségur
 Sèvres Lecourbe
 St François Xavier
 École Militaire

Ligne de bus
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Déroulé et contenu

Le champ de la petite enfance n’a jamais autant fait l’objet de recommandations spéci�ques 
émises tant sur le plan français, européen qu’international. Parallèlement, les recherches et 
découvertes scienti�ques se sont multipliées dans les deux dernières décennies. Et pourtant, 

pour diverses raisons, les pratiques ne semblent pas toujours suivre ces évolutions. Le dé� de la libre 
exploration éducative est de permettre à chaque professionnel d’apprendre, de ré�échir et surtout 
d’agir a�n de donner du sens à nos pratiques professionnelles et les adapter continuellement aux 
spéci�cités de chaque enfant. Parce que dire, c’est bien mais il est temps d’agir pour que les jeunes 
enfants d’aujourd’hui puisse devenir des citoyens éclairés demain.

Pour les personnes en situation de handicap, toute 
adaptation de la formation peut être étudiée.

Objectifs 
-  Revisiter ses pratiques en s’inspirant des connaissances théoriques et des expérimentations 

pédagogiques
-  Développer sa capacité ré�exive
-  Imaginer et expérimenter en équipe de nouvelles pistes de travail

Méthodologie
La journée s’articulera entre : 
-  des temps d’exposés illustrés de séquences de �lms, 
-  des échanges avec les participants à partir de leurs expériences et questionnements, 
-  des temps de travail en groupes pour accompagner les ré�exions et liens avec la pratique

Modalités pédagogiques
La formation est interactive, basée sur des apports 
de connaissances théoriques et pratiques.

Formateur  
Philippe Duval, psychologue et directeur de 
l’Institut Petite Enfance Boris Cyrulnik.

Nombre de participants 
15 personnes minimum
25 personnes maximum

Date de clôture des inscriptions 
15 mars 2024

Prérequis
Professionnel(le)s de la petite enfance 

Suivi et validation
Grille d’évaluation de la formation, attestation de 
�n de formation délivrée à l’issue de la formation

Évaluation
Pour s’assurer de l’atteinte des objectifs, synthèses 
et bilans viendront ponctuer la formation

CPF
Non éligible 

Durée : 1 jour soit 7 h 00

Horaires : de 9 h 00 à 17 h 00



Fiche d’inscription Libre exploration éducative à remplir et à renvoyer accompagnée de votre CV complet 
à L’Association Boris Cyrulnik pour la petite enfance,
40, avenue Saint-Jacques 91600 Savigny-sur-Orge ou par mail : ipe_bc@yahoo.fr

État Civil  

Nom* :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Prénom* : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Date de naissance : . . . . . . . . /. . . . . . . . /. . . . . . . .

Adresse :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

CP :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Ville :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Tél. :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   

Courriel* :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Je souhaite m’inscrire : ❏ En présentiel ou ❏ En distanciel via Zoom

❏ Etes-vous une personne reconnue en qualité de travailleur handicapé (RQTH)? 

❏ Voulez-vous êtes contacté pour adapter la formation ? 

Parcours professionnel

Profession* :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Poste occupé actuellement :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Motivations* :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Je souhaite m’inscrire le 22 mars 2024

❏ Inscription individuelle, règlement par chèque  

(ordre L’Association Boris Cyrulnik pour la petite enfance) – 150 € net de taxe

Mon employeur prend en charge ma formation

❏ Inscription formation continue - Convention de formation professionnelle – 300 € net de taxe

Raison sociale* :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Service* :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Adresse* :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

CP* :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Ville* : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Tél. :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .Fax :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Courriel* :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Dossier suivi par :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Fonction :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

❏ Merci d’adresser une convention de formation

Bulletin d’inscription
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