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M PLURADYS BIENVENUE !

FORMATI ON

Les valeurs de
Pluradys

N

Famille au cceur du projet

o

N,

Approche transdisciplinaire

Y.

~

Liberté, transparence et
qualité

Mise en lien, coordination
coopération




P PLURALYS Qul suis-je?

Aline CLAUDON-LAURENT Neuropsychologue

* Liens entre nos
comportements (gestes,
fonctions cognitives,
émotions...) et le

o

Cabinet de neuropsychologie fonctionnement de notre
cerveau.

}. aclaudonlaurent.neuropsy@gmail.com



OOOOOOOOO Plan

» qu’est-ce que le TDAH : criteres
diagnostigues

» Specificités du TDAH chez les filles
* Quizz ©

 conclusion




",;\.,IDLURADESTDAH pour vous c’est

OOOOOOOOO quoi?

 Trouble Déficitaire de I'attention avec
ou sans hyperactivite

* Manque d’inhibition/impulsivité
* Probleme de mémoire de travall
« Parle tout le temps
* Probleme de concentration
* neurodéveloppemental




Tr ELURADYS TDA/H

Specifique

Exclusion de
- Handicap intellectuel neurodéveloppemental

- Trouble neurologique, Durabilité
sensoriel ou psychiatrique

- Carence éducative ou scolaire




N PLURADYS Critéres diagnostiques
du DSM 5

Facilement
distrait

Oublis
frequents

Perd
ses
affaires

Difficultés a
soutenir son
attention

Fautes
d’étourderies

Inattention 6 symptémes ou ¥, persistant depuis + de 6 mois, a un
degré qui ne correspond pas au niveau de développement, et qui a un

impt négatif direct sur les activités scolaires, sociale, professionnelles

Ne se conforme pas

aux consignes,
n’arrive pas a finir
ses devoirs

la lune, ne
semble pas

ecouter quand
on lui parle

Aversion pour
I'effort mental
soutenu




N PLURADYS Critéres diagnostiques
\ du DSM 5

onté
sur

ressorts
»

Se'leve dans
des situations
ou il est
SUppOSE rester
assis

attendre son
tour

Ne se tient
pas tranquille
dans les jeux

© 0 g?

Qo 5
Hyperact|V|te./|mpuIS|v‘ite :6 symptdmes ou +, persistant
depuis + de 6 mois, a un degré qui ne correspond pas au niveau de
gppement, et qui a un impact negatif direct sur les activités scolaires,

Parle
souvent trop

dével

o
O O

Interrompt
souvent les
autres

Laisse souvent
échapper la réponse
a une question qui

n'est pas
entierement pos

Remue souvent
les mains, les
pieds, se tortille

e
Court, saute,

grimpe partout




'i‘\r PLURADYS Critéres diagnostiques
du DSM 5

Plusieurs Les symptomes sont
symptomes étaient présents dans au
presents avant I'age moins deux

de 15 ans contextes différents

Les symptomes
reduisent la qualité
du fonctionnement
social, scolaire, ou

professionnel

Les symptomes ne
sont pas mieux
expligués par un
autre trouble




""’\-rPLURADVS Critéres diagnostiques
du DSM 5

* NB : les symptomes varient en fonction
du contexte

 « les signes du troubles peuvent étre minimes ou absents
guand le sujet recoit des recompenses frequentes pour un
comportement approprié, quand il bénéficie d’une
supervision rapprochée, quand il est dans un contexte
nouveau, quand il fait une activité particulierement
intéressante, quand il recoit une succession de stimuli
externes (écrans!) ou quand il interagit dans des situations en
seul a seul »
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5 Différentes formes de
"B PLURADYS TDAH




e RgHRﬁDE’Srévalence differente?

2 a 3 garcons pour
une fille, voire 9

pour 1... (Winther
Skogli et al, 2013;
Babinski et al, 2011)

a votre
avis,
pourquol?

J J

Vos idées : attentes sociales et culturelles differentes
garcons/filles, plus de compensation chez les filles, les filles font
des formes inattentives et les garcons des formes hyperactives,

les difficultés se manifestent differemment...

13




e %RﬁDE’Srévalence differente?

Effet féminin protecteur = les filles sont
moins touchées par ce TND? (maturation
cérébrale plus précoce)

Les filles sont sous-diagnostiquées (forme
inattentive prédominante)

Les criteres diagnostiques sont basés sur
une présentation masculine du trouble (les
filles remplissent donc moins les criteres)

Les filles sont diagnostiquées pour leurs
troubles associés (anxiété) et on « passe a
coté » du TDA.




"w PLURADYS Spécificités chez les filles :
type de TDA/H

Les filles font des
formes Inattention

predominante. (Winther
Skogli et al 2013; Mowlem et
al, 2019)

—> steréotype du TDA/H :

> moins bruyant, moins enfant qui court et grimpe

repérable = sous partout, qui est tres actif,
diagnostique gui a des troubles

oppositionnels associes...




"m. PLURADYS

FORMATI ON

Facilement
distrait

Oublis
frequents

Forme Inattentive

Perd ~ 7
ses Difficultés a
affaires soutenir son

attention
(o)

Fautes
d’étourderies

. o o]
Inattention :6 symptémes ou +, persistant depuis + de 6 mois, a un

degré qui ne correspond pas au niveau de développement, et qui a un
impt négatif direct sur les activités scolaires, sociale, professionnelles

Ne se conforme pas
aux consignes,
n’arrive pas a finir
ses devoirs

la lune, ne
semble pas
Aversion pour

ecouter quand
I’'effort mental ;
on lui parle
}" soutenu P 16




W@RADVS Spécificités chez les
OOOOOOOOO filles : anxiété/TOP

2 fols moins de troubles
oppositionnels que les garcons

—>l'anxiéte est jugee moins
problematique que les troubles
oppositionnels




I PLURADYS Spécificités chez les
filles: symptomes

associlées

« Comorbidités : les filles TDA/H ont plus de
risque d’avoir en trouble associé :

- des troubles anxieux (Mowlem et al 2019; Winther Skogli et
al 2013)

- des troubles dépressifs (Faraone et al 2000)

- des troubles des conduites alimentaires (Bierdman et
al, 2007)

]- - l'anxiété « réduit » I'impulsivité



OOOOOOOOO Specificites chez les
filles : fonctionnement
scolaire

Moins d’elements dysfonctionnels a
I'école, a symptomatologie équivalente
a la maison (Derks et al, 2007)

Symptomes plus difficilement
reperables en classe...




'ih" PLURADYS Spécificités chez les
°°°°°°°°° filles : neuropsychologie

Maturation cérébrale différente

entre garcons et filles (vahone &
Wodka , 2008)

dans le TDA/H =
« anomalies » dans les aires
frontales




"h\r PLURADYS  Spécificités chez les
filles : neuropsychologie

Déficit des fonctions exécutives dans le

TDA/H, mais les filles se distinguent par:

Meilleur contréle moteur ]

meilleure inhibition motrice
( ) (O’brien et

al 2010)
Moins bonne capacités de }

planification
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OOOOOOOOO QUIZZ

* |l existe trois formes cliniques du
TDAH, lesquelles?

* Quelle est celle qui predomine chez les
filles?

* Qu’est-ce qui est freguemment associé
au TDAH chez les filles?

22




'WRI?HMDVS Conclusion

Inattention préedominante
Troubles anxieux associes

Meillleur controle moteur

—> encore peu de litterature scientifiques sur le TDA/H
au feminin... il y a encore beaucoup a apprendre!
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S Questionnements lieés a nos
'ﬂ\f PLURADVS échanges... pour une prochaine
conférence ©

« La prise en charge des filles TDA/H est-
elle/doit-elle étre differente de la prise en
charge des garcons?

* Quels sont les professionnels qui peuvent
nous accompagner dans la demarche
diagnostique, dans la prise en charge?

* Quels sont les ouvrages que je peux lire pour
développer mes connaissances sur le
TDA/H? Quels livres existent adaptés aux
enfants?
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"h\r PLURADYS  Livres conseillés par les

. participants

Jean-Philippe Lachaux q
Lo pilites bl TDA/H
de z'aﬂmﬁm\: raconté aux enfants

Se concentrer
dans un monde de distractions




OOOOOOOOO

Merci de votre attention et de
votre participation ©

aclaudonlaurent.neuropsy@gmail.com
07.68.05.48.05
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PLURADYS Consells de lecture

FORMATI ON

sur le TDA/H

100 idées pour mieux geérer les troubles de I'attention avec ou sans
hyperactivité (TDA/H) et pour aider les enseignants, les parents, les
enfants. Francine Lussier, 2011, TomPousse.

Trouble de [lattention avec ou sans hyperactivite (TDA/H)
concretement, que faire ? Des outils pratiques et des aménagements
pédagogiques a mettre en place par les enseignants et tous ceux qui
accompagne l'enfant dans sa réussite scolaire. Anne Grammond &
Laura Nannini, 2016, TomPousse.

Mon cerveau a besoin de Lunettes. Annick Vincent. Les Editions de
'Homme, 2017.
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