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Evénements régionaux 171

Région Abitibi-Témiscamingue
Responsable: Rolande Hébert

Colloque provincial sur Pautisme (connaitre et comprendre) les 6 et 7 mai 1988.

Un colloque provincial a €té organisé 4 Rouyn-
Noranda par la Société¢ Québécoise de 'autisme, le
Conseil régional de la santé et des services sociaux
de I’Abitibi-Témiscamingue et la Maison Rouyn-
Noranda (un Centre d’accueil). Ces trois organis-
mes se sont réunis pour organiser un colloque sur
I’évaluation et le diagnostic des personnes autistiques.

Les activités de ce Collogue se sont déroulées
a partir de 'anamnese de deux personnes autistiques,
soit un enfant et un adulte. C’est le docteur Sigmud
Bénaroya, psychiatre & ['hopital Douglas de Mont-
réal qui a accepté la présidence de ce Colloque. Les
anamneses ont servi de point de départ pour aider
a la compréhension d’un programme sur le traite-
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ment et la recherche de 'autisme qui est fait en
Caroline du Nord. Ce programme s’appelle
T.E.A.C.C.H. (Treatment and Education of Autis-
tich and related Communication Handicapped
Children).

Le docteur Gary Mesilov du département de
psychiatrie de I’Ecole de médecine de ’Université
de Caroline du Nord nous a fait la présentation de
ce programme, un chef de file, semble-t-il, dans le
traitement, 1’éducation, la recherche et la formation
en matiere d’autisme. Dans ce programme, on défi-
nit 'autisme comme un désordre organique qui n’a
pas de cause unique et qui améne des difficultés de
communication, de relation et d’apprentissage. Par
ce traitement, on peut amener une amélioration mais
pas une guérison. En effet, les cliniciens de ce pro-
gramme cherchent a étre des interprétes pour les gens
qui souffrent d’autisme. Ils donnent aux enfants une
compréhension de leur environnement. Il semble que
pour les personnes autistiques, les regles du jeu, soit
aux niveaux du travail social et des apprentissages,
ne sont pas claires. Ce programme a pour but de
rendre les gens autistiques les plus indépendants pos-
sibles. Ainsi pour préparer les enfants a étre des adul-
tes indépendants, les professionnels du Centre se
consacrent a leur apprendre des choses qui leur
seront possibles de faire lorsqu’ils seront adultes et
qu’ils auront & étre sur le marché du travail. Exem-
ple: leur montrer a trier du linge, la vaisselle, etc.

Cette approche a certains principes de base dont
les principaux sont les suivants: 1) Lévaluation: les
personnes souffrant d’autisme ont des problemes
d’apprentissage. On doit utiliser des tests pour savoir
comment ces personnes apprennent, c’est-a-dire leur
mode d’apprentissage. Donc les enfants qui partici-
pent a ce programme sont tous évalués au départ;
2) Individualisation du traitement : les enseignements
sont faits de facon individuelle c’est-a-dire un édu-
cateur pour trois personnes. On essaie, le plus pos-

sible, de faire travailler les enfants seuls; 3) Les
parents collaborateurs : on incite les parents a col-
laborer de fagon professionnelle. Les éducateurs
montrent a ces derniers comment travailler avec leurs
enfants; 4) Les structures: on met des structures a
I’extérieur qui entourent I’enfant. On se sert du coté
visuel pour aider la compréhension de ’enfant. Par
exemple, il est trés important de montrer a ’enfant
ou commence et ol finit sa tache, sans cela il n'arrive
pas a s'organiser pour fonctionner face a la tache.
Il faut aussi lui montrer les notions de temps pour
qu’il sache quand terminer sa tache. On se sert enfin
de repaires visuels pour les notions de temps.

Historique

Cest le docteur Eric Schopler qui a fondé, en
1986, ce programme aux Etats-Unis (Caroline du
Nord). Plus de 3,000 jeunes ont participé a ce pro-
gramme. Certains ont maintenant 20 et 30 ans.

Si on compare ce programme a d’autres program-
mes du méme genre, on en arrive a des statistiques
intéressantes en terme d’intégration des personnes
autistiques au milieu du travail. En effet, sur les 3,000
jeunes qui ont suivi le programme, 80 % qui ont
atteint I’age adulte sont intégrés dans le milieu alors
que dans des programmes semblables, 70 % des jeu-
nes a I'age adulte doivent étre mis en institution.

Conclusion

Personnellement, j’ai beaucoup apprécié la pré-
sentation de ce groupe de travail face a la probléma-
tique de 'autisme. Le compte-rendu que j’ai fait est
trés partiel mais pour ceux qui sont intéressés a
l'autisme, c’est vraiment une approche trés intéres-
sante face a I'apprentissage et a I'intégration de ces
personnes dans le milieu naturel.

Rollande Hébert



