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L'association TDA/H Belgique est heureuse de vous pré -
senter sa nouvelle brochure consacrée au TDA/H —Trorhle
Déficitaire de I’Attention avec ou sans Hyperactivité.

Cette derniére se veut particuliérer.«nt pratioue <t
concréte. Vous y trouverez une explicatic ~ ~laire et sisuzlle
de ce trouble fréquent mais encore trop ,.2u et mal connu,
ainsi que quelques pistes pour mieuxy . .ire facr..

Le contenu de cette brochure ¢s* auapté po'r e.re acces-
sible a tous : patients, parents, *>muies, profe__.onnels de

la santé et de I'éducation...

Celivret compléte laséried: k rc chures ~ Yitées parl’a.s.b.l.
TDA/H Belgique.

Nous vous en souhaitons b ane lect e

L'quipe de TDA/H Belgique
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Trois grands symptomes

Déficit attentionnel

Hyperactivité motrice@  Impu'civicé

Ces symptomes se combinent de propf acun:
(2] Hyﬁ |V|te

IVItéQ © Déficit attentionnel

tes prédominant

© Forme mixte \‘ Q
'\

O a forme mi ules sy es d'impulsivité, d’hyperactivité et de déficit

de l'attentiogsgQNessez vis Cela représente environ 61 % des cas de TDA/H.

BOLlesym Q‘ défi @ ntionnel est nettement prédominant et les

symptonfles d perac vite m otrlce et d'impulsivité sont peu visibles. Cela

représ viron 3

s cas de TDA/H.
©Les symptomes %ractivité motrice et d'impulsivité sont nettement

pre ants et tomes de déficit de I'attention sont peu visibles.

Cel fe n 9% des cas de TDA/H.




Ces symptomes sont fluctuants. Q)
Il peuvent étre plus prononcés a un moment et I'étre moins a un autr@

* Pour des raisons sur lesquelles je ne peux pas agir;

* Pour des raisons sur lesquelles je peux agir. '\

Les raisons sur lesquelles je ne peux pas agir peuvent étre méd&s ou biolo-
giques et toutes ne sont pas encore bien comprises. O

Dans le cadre de ce livret, ce qui nous intéresse ce sont les regfeons sur lesquelles
je peux agir. Il s'agit des facteurs environnementaux.

Comme pour chacun, |'attention, la mémogjgation, la n@e des émotions,
la mattrise de son corps sont favorisés par gfe vironnwt stable, un climat
éducationnel aimant et structurant, une@ne de vie M#quate...

Les conseils éducationnels valables pou ue enfagt sont identiques pour la
prise en charge des enfants atteints d H. Lagosse différence, c'est que
j a

la ob chez tout autre enfant, I'éducgte eutb garde », il devra rester
vigilant devant un enfant atteint de H. 50
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Le déficit attentionnel

Regardons cette écoliére. Son frére s'évertue a lui faire réci Q lecons.
La petite est trés attentive... jusqu'au moment ou des élérp stracteurs

viennent perturber cette attention: le tic-tac de I’ horloge t qui passe
dans la piéce, le son de dio, un copain

qui fait des grlmaces

Chez toute autre Mne cette distrac-

tion serait vite pasaggere. Lorsque I'enfant

a un TDA/H b&s ‘est effacé derriére

|stracm,

@ re visage du déficit attentionnel,
de ne das P®uvoir partager son atten-
sur - urs taches. Lorsque cette

eve preQd dps notes durant les cours, elle

‘écou S ce que son enseignant dit.
le c machi-
nalement. C'est seulement elisant qu'elle com- %

prendra le sens de la Iego I'ens t ne sera
plus présent pour répo mes questi dventuelles

a ce moment.

'
L'attention sélective € ssidé m
Cette petite fille a grande

outes deux sont
oncentrées devant
la tache. Lorsque
les parents crient «on
rentre!», la cadette ac-
court.

L'ainée reste concentrée
sur sa tache comme si
elle n’avait rien entendu.




L'hyperactivité motrice

Q
O

Parce que son cerveau « bouillonne », le corps suit.
Un enfant hyperactif ne tient pas en place. N @
[l ne marche pas, il court.
Il ne s'assied pas, il gigote sur sa chaise. &
nt.

C'est comme s'il était m0 par un moteur tournant a plein rendO

/7‘9(/[




L'impulsivité

L'impulsivité, c’est le fait de ne pas pouvoir mettre un frein a u @, une pa-
role, une pensée ou une émotion. En quelque sorte, c'est Ig plcipe «action
—réaction». L'enfant commet alors un acte qu’il n'a pas réflé

L'impulsivité peut prendre plusieurs formes O

*ant réagit trés vive-

Parce qu'il est impulsif &
ment aux stimuli. Si ggu gu’il ait affaire a une

person ssi impglye, cela peut rapide-
ment aggdBNérer en rre.

L'im , 3qussi ne pas pouvoir se
tai t co la parole a tout moment,

oS
«moi,
8
entendu l'entiereté de la un... etrép e
«je ne sais plus» quand on mterrog' . parce
que, effectivement, on a guBleda ques@
L'iQsivité,
Wssine pas
oyvoir mettre un frein au plaisir immédiat.
@t raconter la derniére blague, c'est faire

clown, au moment le plus inopportun,
uand il estimportant de garder le silence, par

bexemple.

L'impulsiv st aus pas pouvoir prendre dis- ok I
tance pgffrappdrt a sesSmo ions. Le mondre bobo peut i :'\

déclen e réacjoMemotive intense. Ici, 'enfant 4
hurle sa douleur et a pYur suite & une petite blessure. Zé

Cette-mage est paatOTgéroutante pour 'adulte parce
qu porte L/} de I'enfant lui donne un aspect
exteNaef de «fNit dur». Au fond de lui, I'enfant atteint




Ces symptomes handicapent I'enfant dans ses divers milieux de vie. ('#s§a-

dire a I'¢cole, a la maison, dans les activités extrascolaires... Parfois} p-
tomes semblent s'étre estompés... 'espace d’un instant... En témoig ten-
fant hyperactif qui, pendant plus d'une heure, reste assis au bord d’ isseau,
fasciné par les tétards. .

La fluctuation des symptomes entraine une plus grande incom&ension en-
core: «Vous voyez-bien qu'il le fait expres ! Quand ¢a lui plait, il gaggetalme!»

Le TDA/H est un trouble difficile a porter, non seulement uge du handicap
qu'il provoque mais surtout a cause du regard jugeant de ligntSUrage.



Quelques troubles connexes ‘ Q

Il est rare que le TDA/H «frappe» seul. Cela ne représente qu'eny ™30 % des
cas. Laplupart du temps, d'autres troubles coexistent et peuyer%si se com-
biner entre eux.

Troubles ™ oubl
d'apprentissage oubles

dyslexie moteurs
dyscalcuie

Troubles
de
conduite

Troubles
opposi-
tionnels

Trouhles
dépryssis

Les trc@:onne t parfois tellement visibles qu'ils peuvent masquer

n
le TDALH. Clest paQn consultation pour une dyslexie par exemple qu'on
« oigt » s@DA/H.

Q



LeTDA... sansle H Q)

Q
Dans + 30 % des cas de TDA/H, le déficit de I'attention est présent a S peu
de signes d'impulsivité et/ou d'hyperactivité motrice. %

’
L'enfant se fait trés peu remarquer, si ce n'est parce qu'il est: ‘\

* Lent, voire trés lent.

¢ D'une grande distractibilité.

« Et peut réver a une série de choses plutot que se concentgd sUT la matiere.
Ces enfants risquent de passer inapercus... tant ils sont cal)eS® ne dérangent
pas. Pourtant, le décrochage scolaire guette.

Malgré un comportem (D'
qui ne dérange perso Q

ne nous trompons P
l’enfant peut étrd rand@rﬂi‘ance!
Une enfant de 7 ans me confiai g dét@je se faire gronder partout

ou elle passait parce qu'elle « oyt ses affaires », a la maison, a I'école, dans
ses activités extrascolaires. En ux sangloM, elle me confie: «A la maison,

Jje n‘ai plus un seul jeu entier@uves cq al?»

Conséquenceéngu T@H

Chaque personne esqunitue. || e@cile d'établir une «cartographie» des
conséquences. Celles Qgcrites d e livret, sont celles qui sont rapportées
fréquemment. El nfants/adolescents et adultes avant le

ernen
diagnostic. Une b prise c;bge permet de limiter de fagon importante

ces COnSéqUEQ
Cons K chez‘ ant
==

équ
/"‘

* Relations difficiles avec les camarades.

. « Prédispositions élevées aux blessures
accidentelles.

e Augmentation des conflits parents-enfants
pouvant exacerber le stress parental.

* Nombreux reproches et plaintes.




¢ Résultats scolaires instables et inférieurs au potentiel.

» Mauvaise estime de soi. ‘®Q)

Conséquences chez 'adolescent N @

« Démotivation et résultats scola{res sufﬁsants.

* Retenues — renvois —décrocha olaire...

* Mauvaise estime de soi.

« Difficultés pour établir d ions sociales et

étre accepté dans un group is ou au contraire

accorder sa prlorlte pour lations sociales au
détriment udes

. Tendance pter meortements dange-

reuxeta ﬁoser aux syMboles d’autorité.

* Plus pro ¢ d'avoir des contraven-
tions pour excés de vitesse, suspe de conduire et accidents de
roulage.

e Risque accru de consommat| ubstan cigarette, alcool, drogues...)

et de dépendances diverses ‘ d rnetfje |deo)

e Tendance a avoir une activ elle a Jeune age et a avoir des parte-
naires sexuels muItlpIes

* Probabilité réduite d'u s oy de contraceptlon ce qui entraine un
taux plus élevé de gros t MS T Iescence

Conséquences ’adu

» Mauvais rendem t falbles pllssements au

travail en raison s de dé simpulsives.
* Soucis d’organlsa , de ge du temps.

. Procrastlnat

* Mauvaise ges del’ ar

«Difficultés s relatlo compris dans la relation
de couple

* Risque grcc abus stances et de tabagisme.

* Faibl ede 50|

e Stress, anxieté, tr de I'humeur...

o f



Conséquences

pour la famille
 Découragement

* Spirale négative parents/
enfant

* Problemes relationnels
fréres/sceurs

e Tensions dans le couple
* Isolement social

* Sentiment de culpabilité
des parents

* Problemes financiers

AponsegQu réaction impulsives
deT'enfant par rapport a la
atier ée

Spirale négative \
¢ Enseignant/Enfant ~
. Enseignant/Paren\ Q

Difficultés pour les aut enfa@ s'en faire un compagnon de jeux
e Par crainte

* Parrejet de la diffé§gnce

Pression des @ paren@ I'enseignant et la direction

Nécessité éur I'enseigrﬁde grandes capacités
d’adaptation e conmyagyication

» Envers l'enfant attei @ DA/H

* Enver, utres e

* Enve arents

Enseignants tr@nt confrontés a leurs limites




Une journée «type» de l’enfant atteint de TDA/H

Tous les enfants ne subissent pas les mémes conséquences du T&Wans
leur vie. Ce tableau indique les frustrations les plus fréquemme% ontrées.

4
Le matin ’&\

« Difficultés a sortir du
« Difficultés pour se er

pour aller al’école,

» Argumente. N
Au coucher » Se dispute exc$ ent. '

« Difficultés de se préparer
(U l’école
oM

pour aller dormir.
anque de concentration.

« Difficultés pour se calmer a
e Comportement
Q perturbateur.

I'heure du coucher. .
« Difficultés pour s'endormir. S

« Difficultés dans les amitiés.
» Mauvais résultats scolaires.

@evoirs.

€S compor- ‘
d sures.

L'enfant atteint de WQA/H sub strations, reproches, punitions bien plus

souvent que t e enfa ela s'ajoute I'impulsivité. Ne soyons donc

pas étonnés deNgfloir exp lus fréquemment que tout autre enfant.

IS



Une journée « type » des parents, éducateurs, enseigl@s
qui s’occupent de cet enfant

Devant lI'enfant qui dérdyge par(ﬁl est agité, parce qu'il est impulsif, parce
ent «sous pression », se sent impuissant

qu'il ne fait pas at ; I'ad
a améliorer la situa®@n, se se @ Muelque sorte disqualifié dans son role
d'autorité. Ce iments sgai¥nibles.

: r lassitude et aussi pour «ne pas perdre la
) ce», et restaurer son autorité, I'adulte risque
,1. d'étre amené a des réactions disproportionnées.
‘enfant sera grondé ou puni plus qu’il ne I'a réel-
lement mérité.



Les distensions entre @dultes
qui encadrent l'enf égale-
C'“*' 5* ment alimentées:
* Papa/Maman @
J
f‘m,-h e Parents/Ensel S
s’il nécoute pas R ) o )

fait.

L'étre humain t ainsi

Lorsqu'il estronté a un pro-
bleme qui'g Peut résoudre, a
défaut de trouver des solutions, il trouvera des coupabl st un mécanisme
qui nous permet la survie dans la difficulté. En prendre science est un pas

qui permet de mettre des choses constmes enp
e;cateurs qui craquent.

Nul ne peut juger des parents, des er@ants des

Nous ne sommes pas des robots. H emen illeurs, un robot ca n'a pas
de coeur.
.

Parents, ensei %ts, ra ez-vous-en
lorsque le cq, rgirg : Mestez solidaires!

Approche éduddii ve
mEd uq @ enfant atteint de TDA/H est riche de

rerﬁ en questions. Tous les outils éducatifs
ispose réclament plus de persévérance
ez tout autre enfant et parfois peuvent

Ier terriblement limités.

r optimiser I'approche éducative je respec-

a| quelques points essentiels.
:;rms préalables

‘O Si c'était une féte, ce serait Halloween

o

Derriere le masque de ce «petit monstre» qui,
au fil des heures,
me «donne du fil a

Q) l retordre», se cache
: un enfant... Un en-

fant a aimer.



Ci c’était un spectacle, ce serait la magie Q)
Chaque enfant a un diamant

enfoui tout au fond de lui, et

c’est anous de le découvrir.

C'est chose sifacile a dire... S'en

souvenir lorsqu’on est dans la

tourmente est chose tres diffi- Q

cile. Heureusement, l'enfant lui-, g va nous offrir

des «moments magiques»

Soyons a Iaﬁu ces «m s magiques». |l
s'agit de mom Je m e toucher par I'en-
fant, par ce q st Un momMent que je graverai

dans mon -- qU| me permettra de
garder un r05|t|

Hubert avait 8 ans, son comporte:'pul sif fait de lui «la terreur des

enfants du groupe », il pincait @t Un jour, j'ai vu Hubert,
avec une infinie patience, alde elne fill rteuse d'un lourd handicap.
Jai croisé son regard a ce mo tJ aip, I|re tout I'amour dont il pouvait
étre capable «j’aivu le bon D, sesy

Ce moment magique quemﬁe a chamboulé ma maniere de le
voir. Ce jour, dans mon rd et dan coeur de « I'enfant a cadrer », il est
devenu «Ienfantaa|mer a rela ucative avec lui en a été grandement
améliorée.

Sic un métier,
& le garde-forestier
ne peut jamais cacher la forét. Le TDA/H
e trouble dont souffre I'enfant, ce n'est pas

ntlte de l'enfant!

Compenser les symptomes, consulter spécia-
istes et thérapeutes, donner une éducation
adaptée risque de biaiser le regard... A force de
voir le TDA/H, on risque parfois de ne plus voir
I'enfant.

A



Une institutrice s'était montrée trés attentionnée devant un enfan{gft4int de

TDA/H, elle mettait en pratique tout ce qui peut étre réalisé au n{y, edago-
gique et éducatif afin de compenser les symptomes. Elle a eu la sigrige de voir
I'enfant « piquer des coléres» aprés quelques jours. Elle a rapj nt réalisé

«Bon sang, je lui en demande tant et tant... mais c’est un enwa a pu ainsi
ajuster ses interventions.

Trois grands principes @

Lors je suis coincé dans

un outeillage, si je

7, p(ﬁsi je réle, si je donne
de W¥ands coups d’accéléra-

urs, si je me fache sur l'au-
tomobiliste qui est devant

oi, la file n'avance pas plus
ite. Quant a moi, j'alimente

Q mon stress.
Une maniére sereine du bo peut étre résumée en 3 phrases:
Accepter ce que je ne sais®hs chan

Travailler ce que je pgxaméli
Je peux par exe rtir mgq
puissent prendre |&dispositiqg
Rechercher et appre®ier les @sp€

tron, ma famille de mon retard afin qu'ils
cessaires pour palier a mon retard.
ts positifs.

Puisque je sui te, je PRm Par exemple prendre le temps de sélectionner

1

les CD que j'aim§et les @ er plus longtemps. Je peux aussi « tailler une

bavette » .@
Ny e

Ces trois
Accepter ce qu e sais pas changer

L'e unTD es limites qui lui sont spécifiques.
s} perfo pour certaines choses, pas pour toutes.

[l fautdonc é s priorités.
La lenteur, | que d‘attention, I'hyperactivité motrice, I'impulsivité

condu voisin...
s soni e méme des principes de I'éducation.
i



sont des symptomes, pas des comportements répréhensibles.
Pas plus qu'il ne sanctionne un enfant atteint de cécité parce qu'il It pas,
I'éducateur ne peut sanctionner un enfant atteint de TDA/H parce qU{fle

trait, par exemple. @
'\

Travailler ce que je peux améliorer &
«Puisqu’on ne peut changer la direction du vent, O

il faut apprendre a orienter les voiles. » James Dean

Dire des gros mots, bousculer dans les rangs, frapper sont
L'éducateur doit sanctionner les comportements répréh

La regle des trois + Q. O
Par rapport a celle d'un autre enfant, @ion dgfant atteint de TDA/H

nécessite trois «plus» . ~ O

Plus de structure.
Plus de tolérance.

I

e qu'il ne posséde pas de maniéere
ut la lui donner de maniére exté-

Cela se traduit par des retards en tous
.Les devoirs scolaires peuvent s'éterniser,

Z i t arrive en retard a I'école ou a un rendez-

vous, etc. Dé @ iming,fappPyendre a planifier un agenda, utiliser le chrono-
metre son s bien‘e we.
Structurer soh esp

aQdroits ou 0 t courir et ou on peut faire du bruit. Il est dautres
ela ser@ a fait interdit quelles que soient les circonstances.

Struct én es st aussi bien marquer une limite entre I'espace qui ap-
partient a I'enfa €lui qui nous appartient ou appartient a la communauté.




Offrirdelastructure, c'estaussicommuniquerde mani@aire.
S'assurer que l'enfant nous écoute réellement lorsque noukAmi parlons.
Maintenir le contact visuel avec lui lorsque nous lui faisons u mande.
Donner une consigne a la fois.

«comportements défendus». Par exemple: «assieds-toi!» pgtot que:
«arréte de courir partout!»

Parler d'une voix douce et ferme. O

Laisser le temps a I'enfant de réagir aprés notre deman& trois a cing
secondes). Regarder simplement le jeune dans les yeu ttendre qu'il

n Ui
Parler en termes de « comportements attendus » plutot qu’eiwes de

comportement demandé est acquis.
un «merci», par tout geste ou parol
d’encouragement. C'est reconnait Q

L i &
Ienfant la capacité de s'améliorefMag

Plus de tolérance QD
Il faut choisir ses batailles lir une
hiérarchie dans nos valeur@ucatin
afin de pouvoir étre exj sur ce g

est important et reste » pou

choses moins importantes. '\

obéisse.
Faire du renforcement positif quand | Q)
Earr

hais étre souvent «derriére lui», que je vais lui
coup de frustrations, je veillerai également a
lui dode nombreux signes de reconnaissance positifs,

de npnM¥eux encouragements. C'est a ce prix que l'enfant
maintenir a flot» son estime de lui-méme.



Gardons une juste proportion : sanctionner 1 fois, récompenser 4 fois!

Rechercher les aspects positif; Q

Les défauts sont des qualités mal do

* Transformer les défauts en quali & O

— L'impulsivité peut devenir de la p @ té.
—L'insolence peut devenir le fr

—La trop grande sensibilité peu nirem athle

* Rechercher leurs qualité é

—Leurs qualités intrinséqu@ Q

—Les qualités qu'ils ont d0 de ppg’E ompenser leur TDA/H.

Exemple: un enfant faib, t Iques qui aujourd’hui a compris un
exercice peut, mieu qU|conq I’e pliquer a un autre... il en connait les

difficultés. \



Un florilége de qualités!

< v/

extraverti /ﬁ;‘e = i




Laregle des 4 «C»




Gérer le comportement d’un enfant atteint de TD/,/F
dans sa famille ou a l’école

est un travail ardu et passionnant,

parsemé de frustrations, de remises en questions,

et aussi d’intenses moments de bonheur.

Est-ce cela qui fait des parents et des ense’*nants
qui s’en occupent, des personnes tolérartes et pleines
de bon sens?

Peut-étre pas... mais cela y ~oitribue.







Cette brochure a été rédigée par André Herry, bénévole a

pour I'asbl TDA/H Belgique depuis sa création. @
. \
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«TDAH: Trouble deﬁsare g’attention avec
o)

ou sans hyperact/wthth e fréquente qui
vingt et peut en-

touche prés d’une nne
trainer des dysfo en@s séveres pour l'en-

fant, son entourc@et laéaete »
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