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Introduction

De nombreuses personnes souffrent d’un trouble déficit de l’attention avec ou sans hyperactivité (TDAH). En France, on estime que le nombre de jeunes atteints par ce trouble se situe entre 400 000 et 1 000 000, et qu’il touche environ 2,8 % des adultes. Presque tout le monde connaît au moins une personne atteinte de TDAH (qu’elle en soit consciente ou non). Dites-vous que si vous ou une personne de votre entourage souffrez de TDAH, vous êtes loin d’être un cas isolé.

Bien qu’un nombre important de personnes en soient affectées, ce trouble reste mal compris. Certains n’y croient pas, et parmi eux, des professionnels de la santé : ils pensent qu’il s’agit d’une invention pour excuser un comportement indésirable ou une mauvaise éducation.

D’emblée, nous tenons à vous assurer que le TDAH est une maladie réelle qui touche des millions de personnes. Dans de nombreux cas, il leur rend la vie très difficile. Le TDAH a une cause biologique et ne peut être éliminé ni par une bonne discipline ni par un travail acharné. Il ne s’agit pas pour autant d’en ignorer les symptômes en espérant que la personne concernée saura s’en sortir sans problème.

Pour atténuer (et dans certains cas faire disparaître) les symptômes d’un TDAH, vous devez comprendre de quoi il s’agit exactement et faire intervenir une personne compétente. Ce livre, Le TDAH pour les Nuls, a été écrit pour vous permettre de mieux comprendre le TDAH et de savoir comment obtenir de l’aide. Nous présentons ici les outils nécessaires pour lutter efficacement contre le TDAH, que la personne concernée soit vous-même, votre enfant, votre conjoint ou un de vos amis.


À propos de ce livre

Ce qui fait que ce livre n’est pas comme les autres, c’est que nous l’avons rédigé en pensant à la personne atteinte de TDAH. Ici, pas de longues explications ni de notions peu claires : nous allons droit au but et nous vous donnons les informations dont vous avez besoin, en présentant toujours les choses de la manière la plus simple possible.

En décidant d’écrire ce livre, nous avons évidemment voulu vous présenter des informations de base sur le TDAH et son origine. Mais nous avons également tenu à vous fournir des informations sur les approches thérapeutiques de pointe, et les stratégies simples et efficaces pour vous aider à maîtriser les symptômes et à vivre la vie que vous souhaitez vivre. Nous avons donc évité de nous perdre dans des détails et d’employer un jargon d’initié, et nous avons choisi de privilégier les conseils concrets. Nous avons tous les deux de nombreuses années d’expérience de travail avec des personnes atteintes de TDAH, et nous nous en inspirons largement dans les pages qui suivent.

Nous ne supposons pas dans ce livre que vous souffrez vous-même d’un TDAH. Nous traitons le sujet en considérant qu’il s’agit de votre conjoint, enfant, petit-enfant, ami ou élève. Mais puisque cela représente beaucoup de possibilités que nous ne pourrions pas énumérer dans chaque paragraphe, nous avons décidé de simplifier les choses en nous adressant à vous comme s’il s’agissait de vous. Néanmoins, lorsque nous étudions une relation particulière, nous parlons de votre enfant, votre conjoint et ainsi de suite.

Une autre convention que nous souhaitons clarifier dès le départ concerne la manière dont nous faisons référence au trouble en question. Dans le domaine de la santé mentale, on parle de trouble déficit de l’attention avec ou sans hyperactivité, ou TDAH. Vous avez sans doute entendu parler aussi de trouble déficitaire de l’attention, ou TDA. C’est la même chose : nous avons simplement choisi d’utiliser la dénomination formelle (comme vous le découvrirez au chapitre 2, divers noms ont été attribués à ce trouble au fil du temps).




Ce livre et vous

Dans ce livre, nous formulons simplement une hypothèse à votre sujet : nous supposons que vous désirez lire un livre sur le TDAH dénué de descriptions poétiques et de longues anecdotes, car vous n’avez pas de temps à perdre et qu’il s’agit pour vous d’aller rapidement à l’essentiel. Nous vous épargnons donc d’interminables explications, mais comme nous voulons rendre ce livre agréable à lire, nous y incluons des références à des personnes avec lesquelles nous avons travaillé, afin de vous fournir un aperçu de la vie avec le TDAH.




Les icônes utilisées dans ce livre

Dans cet ouvrage, les icônes suivantes vous faciliteront la lecture.

[image: ]Cette icône signale une idée ou une technique qu’il est important de noter et de ne pas oublier. 

Il s’agit d’un paragraphe intéressant, et néanmoins pas essentiel à la compréhension du texte. Vous pouvez éventuellement le sauter. 

[image: ]Cette icône attire votre attention sur un conseil avisé ou une idée pour mieux faire face au TDAH dans votre vie. 

[image: ]Ici, vous devez prendre garde de ne pas vous faire du mal et de ne pas en faire à quelqu’un. 




Par où commencer ?

Ce livre est conçu de manière que vous puissiez le lire soit d’un bout à l’autre, soit uniquement les parties qui vous intéressent à un moment donné. Par exemple, si vous ne connaissez rien au TDAH et que vous souhaitez vous familiariser avec les notions élémentaires, commencez par le chapitre 1. Si votre enfant a des difficultés à l’école et que vous cherchez comment l’aider, vous pouvez vous plonger directement dans le chapitre 16. Si vous voulez en savoir plus sur les dernières méthodes alternatives de traitement du TDAH, consultez d’abord les chapitres 11, 12 et 13.

Quel que soit le chapitre par lequel vous commencerez, si vous rencontrez une notion ou une idée qui est traitée plus en détail ailleurs, une référence croisée vous permettra de localiser les informations générales dont vous avez besoin.



	
	
	
Partie 1

Les bases du TDAH

Dans cette partie…

Comprendre le TDAH.

Faire le tour des théories sur les causes du TDAH.

Examiner les symptômes le plus souvent associés au TDAH.

	
	
	
Chapitre 1

Les fondamentaux


DANS CE CHAPITRE

Reconnaître les symptômes du trouble déficit de l’attention avec ou sans hyperactivité

•

Comprendre les origines du TDAH

•

Passer en revue le diagnostic et le traitement du TDAH

•

Vivre avec le TDAH



En 1980, un nouveau terme entrait dans le vocabulaire courant : trouble déficit de l’attention. Il s’agissait d’une pathologie reconnue depuis la fin du xixe siècle, mais à laquelle on avait donné d’autres noms. Ce terme – qui s’est ensuite transformé en trouble déficit de l’attention avec ou sans hyperactivité (TDAH) – est souvent employé à propos d’une personne qui présente des difficultés à l’école ou au travail, ne peut pas rester tranquillement assise ou est incapable de contrôler son comportement. Les symptômes du TDAH peuvent toucher n’importe qui : des personnes de tous âges, des deux sexes et de divers milieux socio-économiques. De ce fait, parce que les symptômes du TDAH sont simplement des comportements extrêmes du quotidien, ce trouble est souvent mal compris et mal diagnostiqué.

Dans ce chapitre, nous vous faisons découvrir le TDAH. Nous vous présentons un aperçu des symptômes courants, des causes biologiques, du diagnostic, des traitements et des stratégies pour faire face au TDAH. Ce chapitre vous familiarise avec les bases, et nous traitons chacun de ces sujets de manière beaucoup plus détaillée dans le reste du livre.

[image: ]Comme nous le soulignons dans l’introduction, le TDAH est une maladie complexe qui touche près de 3 % de la population. Soyez assuré qu’il n’empêche nullement d’être heureux et de réussir dans la vie. Nous en sommes tous les deux la preuve.

Parce que beaucoup de gens sont affectés par le TDAH, il existe des informations, des soutiens, des traitements et des stratégies permettant d’en atténuer les effets négatifs et d’en maximiser les effets positifs (oui, le TDAH comporte aussi des aspects positifs, comme nous vous l’expliquons au chapitre 14).


Identifier les symptômes de TDAH

Si vous souffrez de TDAH, il se peut que vous ayez des difficultés à vous contrôler. Cela peut se manifester dans les domaines de l’attention, du comportement et des mouvements moteurs. Le TDAH se traduit différemment d’un individu à un autre. Par exemple, une personne pourra n’avoir aucun problème à rester tranquille, mais être incapable de se concentrer. Une autre personne sera constamment agitée, mais sera capable de rester très longtemps concentrée sur une chose, la plupart du temps à l’exclusion de tout le reste. Un écolier qui ne pourra pas s’empêcher de se comporter de manière impulsive et souvent dangereuse se montrera peut-être capable, d’un autre côté, de rester tranquillement assis du début à la fin du cours. Les sections qui suivent détaillent les symptômes primaires et secondaires du TDAH.


Examiner les symptômes primaires

Si le TDAH se manifeste sous différentes formes, il se caractérise tout de même par trois symptômes essentiels.


	Inattention ou incapacité à fixer son attention : les personnes atteintes de TDAH présentent des troubles de concentration. Parfois, elles arrivent à se concentrer sur quelque chose, parfois non. Cette variabilité est une des principales caractéristiques du TDAH, et elle fait que l’on a tendance à négliger ce symptôme.



	Impulsivité : les personnes atteintes de TDAH ont souvent du mal à se contrôler. Elles peuvent agir sans réfléchir, parler à contretemps ou prendre des risques inutiles.



	Hyperactivité : une personne hyperactive bouge fréquemment d’une manière ou d’une autre. Quand elle est assise, elle peut avoir besoin de remuer une partie du corps. Le balancement et le tremblement des jambes en sont un exemple courant. Cette hyperactivité est plus un problème chez les enfants que chez les adultes, car le plus souvent, les adultes atteints de TDAH sont moins agités à mesure qu’ils avancent en âge et trouvent des activités pour canaliser cette agitation.





Le terme de trouble déficit de l’attention avec ou sans hyperactivité (TDAH) est la traduction de celui d’attention deficit/hyperactivity disorder (ADHD), défini par l’American Psychiatric Association dans son outil de référence, le Manuel diagnostique et statistique des troubles mentaux (DSM-5), qui distingue trois types de TDAH.


	Le type inattentif : vous avez des difficultés à vous concentrer, mais vous êtes capable de rester tranquille.



	Le type hyperactif-impulsif prédominant : vous avez du mal à rester tranquille et à considérer les conséquences avant de faire ou de dire quelque chose, mais vous êtes capable de vous concentrer sans problème.



	Le type combiné ou mixte : vous avez à la fois du mal à vous concentrer et à rester tranquille ou à réfléchir avant d’agir.





Le DSM-5 définit également des degrés de gravité du TDAH : léger, modéré et grave. Ainsi, vous pouvez déterminer où vous vous situez dans le spectre global de ce trouble.




Noter quelques symptômes secondaires

Outre les trois symptômes de base que sont l’inattention, l’impulsivité et l’hyperactivité (dont nous discutons dans la section précédente), le TDAH présente tout un tas d’autres symptômes. Ces symptômes peuvent être, entre autres, les suivants :


	inquiétude ;



	ennui ;



	manque de motivation ;



	frustration ;



	manque d’estime de soi ;



	insomnies ;



	désespoir.





Au chapitre 3, ces symptômes et d’autres sont abordés en détail.

Ces symptômes secondaires sont également liés à d’autres troubles courants. La présence simultanée des symptômes de plusieurs troubles est appelée comorbidité et constitue l’une des raisons pour lesquelles le diagnostic du TDAH est si difficile (reportez-vous à la section « Diagnostiquer le TDAH » plus loin dans ce chapitre, ou consultez le chapitre 5).






Rechercher les origines du TDAH

Auparavant, beaucoup de gens croyaient que le TDAH (avant même qu’il ne porte ce nom) était simplement un trouble du comportement sans aucune cause biologique. Par la suite, cependant, des études ont montré que les personnes atteintes de TDAH étaient sujettes à des phénomènes biologiques spécifiques, en comparaison avec le reste de la population. Quelle est exactement cette cause biologique ? Personne ne le sait avec certitude, mais les chercheurs ont fait les découvertes suivantes.


	Des liens génétiques : il s’agit souvent d’une prédisposition génétique. Le plus souvent, un enfant présente un TDAH lorsqu’un de ses deux parents au moins en est atteint.



	Une activité neurologique : des études montrent une différence sur le plan des fonctions cérébrales chez les personnes présentant un TDAH, comme un niveau inférieur d’activité dans la partie antérieure du cerveau, celle qui contrôle l’attention, ou bien des anomalies dans l’activité d’autres régions plus profondes.



	Des différences chimiques : par rapport aux personnes qui ne sont pas atteintes de TDAH, il semble que la libération de certains composés organiques comme la dopamine et la norépinéphrine ne s’effectue pas de la même manière. Certaines études mettent en évidence une différence dans les réponses neurochimiques. C’est un point important à prendre en compte pour le choix d’une médication (le chapitre 8 aborde les traitements médicamenteux plus en détail).





[image: ]Même après des décennies de recherches, les causes réelles du TDAH restent mystérieuses. Malgré cela, la manière de traiter ce trouble est assez bien connue. Nous vous en donnons un aperçu dans la section « Considérer diverses méthodes de traitement », plus loin dans ce chapitre, et nous abordons en détail les possibilités de traitement dans la troisième partie de ce livre.




Diagnostiquer le TDAH

Diagnostiquer le TDAH n’est pas toujours facile, car il n’existe aucun moyen catégorique de vérifier sa présence. Ni un scanner cérébral ni un examen sanguin ne permettent de le déceler. La seule façon de diagnostiquer le TDAH est de procéder à une évaluation détaillée des comportements passés et présents de la personne. Il s’agit de trouver un professionnel qui comprend les subtilités et les variations du TDAH et qui soit en mesure d’établir un diagnostic différentiel (de distinguer le TDAH des autres pathologies qui présentent les mêmes symptômes). Les sections suivantes vous donnent un aperçu de cet important processus.


Choisir son praticien

La première étape pour savoir si vous souffrez de TDAH consiste à trouver un professionnel de la santé compétent dans ce domaine. Vous pouvez commencer par consulter votre médecin traitant ou votre pédiatre, mais pour obtenir un diagnostic précis (du moins, aussi précis que possible), vous devez consulter un professionnel qui connaît les différentes formes d’apparition du TDAH et qui sait examiner correctement vos antécédents. Vous pouvez opter, entre autres, pour les spécialistes suivants.


	Un psychiatre : c’est-à-dire un médecin spécialisé dans les pathologies mentales et les troubles comportementaux, qui pourra vous prescrire un traitement médicamenteux et qui, souvent, sera au courant des facteurs neurologiques du TDAH.



	Un neurologue : c’est-à-dire un médecin spécialisé dans le cerveau et le système nerveux, qui aura dans la majorité des cas un point de vue de biologiste sur le TDAH, pourra prescrire une médication et connaîtra peut-être les meilleures stratégies ou les autres possibilités de traitement.



	Un psychologue : les psychologues savent généralement les critères pour diagnostiquer le TDAH et peuvent proposer des traitements.



	Un spécialiste du TDAH : ce peut être aussi bien un enseignant qu’un thérapeute ayant de l’expérience et une expertise dans le traitement des personnes atteintes de TDAH. Il aura une connaissance approfondie des traitements et des stratégies, mais ne sera peut-être pas habilité à prescrire une médication.



	Un coach TDAH : un coach TDAH vous aide à mieux vivre. Il peut provenir de nombreux horizons : de l’enseignement, du monde des affaires ou du milieu de la psychologie. Ces coachs ont tendance à se concentrer sur des questions pratiques et quotidiennes, telles que la formation de compétences. Tout comme un spécialiste du TDAH, le coach possède une expertise dans le travail avec des personnes atteintes de TDAH, mais il ne peut généralement pas prescrire de médicaments.





Chaque professionnel vous recommandera l’approche qu’il connaît le mieux et qui correspond à sa philosophie de traitement. Le choix du professionnel le mieux adapté à vos besoins dépend donc de vos convictions en matière de traitement médicamenteux et de méthodes de traitement non conventionnelles.

[image: ]Au chapitre 4, nous vous aidons à analyser vos propres valeurs et à voir dans quelle mesure elles conviennent à chaque type de professionnel du TDAH. Nous vous y indiquons également comment interroger un professionnel pour savoir si sa philosophie respecte la vôtre. Ainsi, vous ne vous sentirez pas obligé d’essayer des traitements avec lesquels vous ne seriez pas d’accord et vous trouverez plus facilement ceux qui vous correspondent.




Se préparer au processus d’évaluation

Après avoir choisi un professionnel avec qui travailler (comme nous l’expliquons dans la section précédente), vous pouvez approfondir le processus d’évaluation lui-même, en répondant à de nombreuses questions et en examinant votre passé. Le chapitre 5 vous donne une idée des questions auxquelles vous devez répondre et des critères officiels pour recevoir un diagnostic de TDAH.

[image: ]Diagnostiquer le TDAH n’est pas facile, et un diagnostic n’est jamais définitif. Il existe différentes affections qui rappellent le TDAH, et même le meilleur professionnel peut faire une erreur de diagnostic. Nous vous recommandons de solliciter un deuxième avis, surtout en cas de doute. Le chapitre 6 vous présente un certain nombre d’affections et de symptômes qui peuvent ressembler à un TDAH ou l’accompagner.






Considérer diverses méthodes de traitement

Sachant qu’il existe diverses manières d’envisager le traitement du TDAH, un des principaux problèmes qui se posent à une personne chez qui ce trouble est diagnostiqué est de déterminer toutes les possibilités de traitement et de choisir les plus pertinentes.

On distingue plusieurs grandes catégories de traitement. Les méthodes les plus conventionnelles sont les médicaments et un changement de comportement. Ce sont deux approches utiles et efficaces, mais divers autres types de traitement peuvent faire des merveilles, s’ils sont appliqués à la bonne personne :


	médication ;



	counseling et thérapie ;



	coaching ;



	entraînement ;



	gestion du comportement ;



	nutrition et compléments alimentaires ;



	herbes et homéopathie ;



	neuromodulation thérapeutique ;



	thérapies de rééquilibrage ;



	formation aux aptitudes sociales.





Nous discutons de chaque option en détail dans les chapitres 8 à 13. Chaque approche thérapeutique a sa place, et nombre d’entre elles fonctionnent bien ensemble. Il est parfois difficile de savoir comment choisir et quoi combiner. Notre objectif est de rendre ce défi plus gérable, c’est pourquoi nous avons rédigé le chapitre 7, dans lequel nous vous aidons à élaborer et à mettre en œuvre un plan pour réussir votre traitement.




Discerner le rôle du TDAH dans votre vie

Une bonne manière de gérer les symptômes du TDAH consiste à disposer d’une boîte à outils de stratégies que vous pourrez utiliser lorsque vous rencontrez des difficultés. Plus vous aurez d’outils dans cette boîte, plus votre vie sera facile. La quatrième partie de ce livre vous aidera à remplir votre boîte avec les meilleurs outils possibles.


Renforcer les attributs positifs

Le TDAH ne pose pas seulement des difficultés. Les personnes atteintes de TDAH possèdent de multiples atouts dans certains domaines : souvent, elles sont plus créatives, elles ont plus d’énergie, elles sont plus disposées à prendre des risques et elles peuvent avoir une forte capacité de concentration. En prenant acte de ces avantages, vous pouvez chercher des moyens de les maximiser et de les amplifier afin de mieux réussir. Vous pouvez, par exemple, déterminer le style de travail dans lequel vous serez concentré sur votre tâche et dans lequel vous aurez le plus de motivation. Nous avons rédigé le chapitre 14 pour vous apporter de l’inspiration, et vous encourager à trouver vos points forts et à en tirer le meilleur parti.




Affronter le quotidien

Que vous soyez à l’école, à la maison ou au travail, vous pouvez développer des moyens de minimiser l’incidence négative de vos symptômes de TDAH en recourant à des stratégies qui ont été efficaces chez d’autres personnes, y compris nous-mêmes. Dans les chapitres 15 à 17, nous vous proposons des informations, des outils et des idées pour rendre votre vie quotidienne aussi satisfaisante et paisible que possible.

Par exemple, nous vous donnons des indications pour développer des relations familiales saines, motiver votre enfant atteint de TDAH à faire ses devoirs, connaître vos droits à l’école ou au travail, rester organisé dans votre travail, suivre un parcours professionnel stable et bien plus encore. Nous espérons que les informations contenues dans ces chapitres vous inciteront également à développer vos propres manières de gérer votre TDAH au quotidien.





	
	
	
Chapitre 2

Explorer les causes du TDAH


DANS CE CHAPITRE

Revenir sur les anciennes perceptions du TDAH

•

Voir comment les chercheurs étudient les origines du TDAH

•

Rechercher les causes génétiques, neurobiologiques et chimiques potentielles du TDAH

•

Anticiper l’orientation future de la recherche sur le TDAH



Personne ne sait exactement d’où provient le TDAH. Cependant, des progrès significatifs ont été accomplis dans l’étude du cerveau, et les chercheurs ont acquis de nouvelles connaissances sur la chimie, les structures et le fonctionnement de cet organe complexe.

Dans ce chapitre, nous examinons plusieurs théories concernant les causes de TDAH, aussi bien celles qui ont permis de nouvelles avancées que celles qui ont fait long feu. Nous explicitons aussi certaines études d’après lesquelles le TDAH aurait des causes biologiques ou serait lié à des troubles neurologiques du développement, et d’autres qui font intervenir le rôle des gènes et leur comportement. Nous étudions la direction que prend la recherche sur le TDAH dans le monde et les incidences sur l’avenir du diagnostic et du traitement de ce trouble.


Les théories du passé

On trouve la plus ancienne mention des symptômes du TDAH chez Hippocrate, qui pensait qu’il s’agissait d’un déséquilibre entre les éléments (trop de feu par rapport à l’eau). La première référence médicale à ces symptômes a été faite en 1798 par un médecin écossais, sir Alexander Crichton. En 1902, un médecin britannique, George Frederic Still, a donné une conférence sur les patients chez qui il avait observé des symptômes de TDAH. Depuis, diverses théories ont été formulées.

[image: ]Dans la liste qui suit, nous présentons un aperçu des théories qui ont eu cours dans l’histoire concernant le TDAH. Certaines mettaient l’accent sur un problème de comportement (mauvais parents, enfants capricieux), mais nombreuses étaient celles qui supposaient une cause biologique.


	De mauvais parents : au premier abord, il semble logique de rendre les parents responsables du comportement de l’enfant. Après tout, beaucoup d’enfants se comportent mal quand ils ne sont pas convenablement supervisés par des adultes. La différence est qu’on ne peut pas faire disparaître les symptômes de TDAH chez un enfant en le disciplinant. On peut lui apprendre à mieux vivre avec et lui enseigner des stratégies pour atténuer ses symptômes, mais celles-ci n’élimineront pas le TDAH. Sans aucun doute, il s’agit là de la plus grande méprise concernant le TDAH. Malheureusement, beaucoup de gens y croient encore. N’y accordez aucun crédit : c’est tout simplement faux.



	La désobéissance/l’obstination : cette théorie, comme celle des mauvais parents, procède d’une certaine logique. En général, on peut apprendre à un enfant à ne pas se comporter d’une certaine façon. Le problème est qu’une personne atteinte de TDAH ne se concentrera pas mieux en faisant davantage d’efforts. Cesser d’être hyperactif ou agité n’est pas une question de volonté. La théorie de la désobéissance a encore cours chez des gens qui n’ont pas compris ce qu’est le TDAH.



	Une mauvaise alimentation : quand ils se sont rendu compte que le TDAH n’était lié ni à la qualité de l’éducation parentale ni à la désobéissance, les chercheurs se sont mis en quête d’autres causes. La théorie du régime alimentaire a retenu beaucoup d’attention. Effectivement, une mauvaise alimentation peut entraîner certains symptômes tels que ceux du TDAH et peut également en aggraver les symptômes (voir le chapitre 11), mais elle n’en est pas à l’origine.



	Les allergies et la sensibilité à certaines substances : tout comme une mauvaise alimentation, les allergies et la sensibilité à certaines substances peuvent engendrer des symptômes similaires à ceux du TDAH, tels que l’inattention et l’étourderie. Elles peuvent aussi, dans certains cas, aggraver les symptômes du TDAH. Les personnes qui présentent ces symptômes (mais pas le TDAH) les voient disparaître lorsqu’elles maîtrisent leurs allergies ou leur sensibilité. L’érythrosine, un colorant rouge (E127), interdit en Californie, est un bon exemple de ce type de sensibilité aux substances.



	Une lésion cérébrale : selon une des premières théories non comportementales, le TDAH serait la conséquence d’une lésion cérébrale. Cette idée était en partie inspirée par l’épidémie de grippe de 1918, des enfants atteints d’encéphalite grippale étant devenus hyperactifs, inattentifs ou impulsifs.



	L’exposition à une substance toxique : l’exposition au plomb et l’accumulation de plomb dans le cerveau ont été, à un moment donné, considérées comme étant la cause du TDAH. Des études montrent que les personnes exposées peuvent présenter des symptômes similaires au TDAH. Cependant, l’exposition au plomb n’est généralement pas à l’origine du TDAH. Par ailleurs, le plomb n’est pas le seul coupable : l’exposition à d’autres substances toxiques dans notre environnement au cours de la grossesse ou après la naissance de l’enfant peut aussi provoquer de tels symptômes.



	Une lésion cérébrale traumatique : à l’instar de la théorie de la lésion cérébrale, certains pensent que le TDAH découlerait d’un manque d’oxygène lors de l’accouchement ou d’un traumatisme crânien survenu au début de l’enfance. Or, bien que les lésions cérébrales puissent entraîner les mêmes symptômes que le TDAH (en fonction, bien sûr, de l’endroit où se situe la lésion), elles ne sont pas la cause du TDAH.





[image: ]Plusieurs théories sur les origines du TDAH ont effectivement conduit à l’identification de troubles distincts du TDAH. Cette connexion illustre la manière dont les principaux symptômes du TDAH peuvent être détectés dans d’autres pathologies. Au chapitre 6, nous abordons divers troubles qui se caractérisent par les mêmes symptômes de base que le TDAH.

Question de nom

Le TDAH a reçu divers noms depuis qu’il a été identifié pour la première fois. On a tout d’abord parlé de « dommages cérébraux minimes » et, par la suite, parce qu’à l’époque, personne n’avait réellement constaté de dommages dans le cerveau, de « dysfonctionnement cérébral minimal ». Depuis son inclusion dans la liste des troubles mentaux par l’American Psychiatric Association (APA), le TDAH porte officiellement les noms suivants :


	dysfonctionnement cérébral minime ;



	réaction hyperkinétique de l’enfance ;



	trouble déficitaire de l’attention avec ou sans hyperactivité (TDA, une désignation qui reste largement utilisée en dehors de la communauté scientifique) ;



	trouble déficit de l’attention avec ou sans hyperactivité (TDAH).









Les progrès de la recherche

Ces dernières années, les scientifiques ont acquis une bien meilleure compréhension de la génétique et de l’épigénétique (l’étude de la manière dont des changements dans votre environnement et votre comportement affectent le fonctionnement de vos gènes sans réellement modifier votre ADN). Cet essor remarquable des connaissances est dû en grande partie à la cartographie du génome humain, qui a donné naissance à de nouvelles théories et à de nouveaux traitements pour de nombreuses maladies, notamment le cancer.

Comment donc les neuroscientifiques formulent-ils une hypothèse de travail qui peut devenir une théorie ? Ils commencent par essayer de comprendre comment le cerveau et l’esprit (vos pensées et souvenirs, par exemple) interagissent pour produire des types particuliers d’apprentissage, d’émotions et de comportements. Ensuite, ils cherchent à comprendre dans quelle mesure le groupe d’étude (en l’occurrence, les personnes atteintes de TDAH) fonctionne de manière distincte de la population générale et à trouver les preuves d’une différence biologique pour l’expliquer.

Les études visant à examiner les causes des problèmes de santé mentale, y compris le TDAH, sont des études mondiales à grande échelle. En pratique, des scientifiques de plusieurs disciplines tentent de comprendre le TDAH sous différents angles.


	Les généticiens recherchent les caractéristiques uniques des gènes dont héritent les personnes atteintes de TDAH. Les spécialistes en épigénétique étudient la manière dont les différents gènes sont exprimés et le rôle que jouent certains environnements (en effet, il semble que le fait qu’un gène soit activé et exprimé, ou bien désactivé, dépend fortement de certains facteurs environnementaux).



	Les neuroscientifiques et les physiologistes essaient de trouver des différences en matière de fonctions cérébrales entre les personnes atteintes de TDAH et le reste de la population.





[image: ]Aucun facteur – génétique ou environnemental – ne provoque à lui seul le TDAH. Au contraire, le développement du TDAH implique une interaction complexe (et pas encore entièrement comprise) entre plusieurs facteurs. Les déterminants génétiques ou biologiques, comme les déterminants environnementaux, ont leurs théoriciens. Des recherches supplémentaires sont nécessaires pour comprendre le rôle des facteurs de risque avant la naissance, de l’épigénétique et même des traumatismes intergénérationnels.




Examiner le rôle de l’autorégulation dans le TDAH

Les recherches actuelles sur le TDAH reposent sur la reconnaissance du fait que les personnes atteintes de TDAH ont un problème fondamental : l’incapacité de réguler de manière cohérente leur attention et leur comportement. Les sections suivantes étudient la nature de ce problème et les différentes fonctions cérébrales qui y contribuent.


Voir l’autorégulation comme une question centrale

Le TDAH peut être avant tout un problème d’autorégulation. L’autorégulation fait référence à votre capacité à atteindre et à maintenir des états de fonctionnement particuliers de manière cohérente et prévisible. Bien que n’importe qui puisse avoir du mal à se réguler, surtout lorsqu’il est fatigué ou indifférent, les personnes souffrant de TDAH sont plus susceptibles d’avoir des difficultés à contrôler leur attention, à maîtriser leurs impulsions, à moduler leur humeur et à gérer leur niveau d’activité.

Vous devez être capable de vous réguler pour pouvoir planifier, organiser et mettre en œuvre des pensées et des comportements complexes comme vous le souhaitez, quand vous le souhaitez. Sinon, vous n’êtes pas sûr de pouvoir faire appel aux compétences que vous possédez déjà lorsque vous en avez besoin, et vous n’avez aucune garantie de pouvoir apprendre quelque chose de nouveau.

En apparence, l’autorégulation semble dépendre de votre désir de contrôler votre comportement. C’est vrai, mais cela implique bien plus que la simple volonté. Toutes les fonctions cérébrales supérieures sont en partie programmées dès la naissance et en partie apprises (apprendre, c’est simplement modifier la programmation par l’expérience). En d’autres termes, votre capacité à vous réguler est une caractéristique du cerveau avec lequel vous êtes né, au fur et à mesure qu’il s’est développé à travers les expériences qui vous ont permis d’apprendre à l’utiliser. Les neuroscientifiques disent que « ce qui fonctionne ensemble se connecte ».

Les domaines que vous essayez de réguler – comme fixer votre attention sur une tâche spécifique ou rester assis quand on vous le demande – sont des choses que vous pouvez apprendre à faire plus efficacement avec l’âge, si vous vivez les expériences appropriées. La possibilité de tirer parti de vos expériences pour apprendre dépend en partie de votre capacité à atteindre et à maintenir des états cérébraux cohérents, ce qui revient à boucler la boucle de l’autorégulation.




Faire le lien entre les fonctions exécutives et l’autorégulation

Les fonctions exécutives sont les fonctions cérébrales qui vous permettent de réguler votre comportement.


	L’inhibition de la réponse comprend le contrôle des impulsions, la résistance à la distraction et le retard de la gratification. Selon le chercheur Russell A. Barkley, l’inhibition de la réponse est le problème central du TDAH, et les autres fonctions exécutives en dérivent.



	La mémoire de travail se divise en deux catégories :


	– La mémoire de travail non verbale vous permet de vous référer à des événements passés pour évaluer votre comportement. Par exemple, si vous avez oublié qu’en interrompant quelqu’un qui était en train de parler, on provoque une interaction sociale négative, vous risquez de l’interrompre.



	– La mémoire de travail verbale vous permet d’internaliser la parole et, ainsi, de comprendre les autres et de vous exprimer intelligiblement.







	Le contrôle moteur vous garde des mouvements impulsifs et vous aide également à planifier vos mouvements.



	La régulation de vos émotions vous évite d’être trop facilement frustré et de réagir de façon extrême à une situation donnée.



	La motivation vous permet de vous lancer et de persister à vouloir atteindre un objectif.



	La planification agit à plusieurs niveaux, mais pour l’essentiel, elle consiste à être capable de s’organiser et de développer et mettre en œuvre un plan d’action.





Les fonctions exécutives sont contrôlées par plusieurs régions du cerveau (voir figure 2-1) :


	le lobe frontal ;



	les noyaux gris centraux, y compris le noyau caudé (qui est situé dans les profondeurs du cerveau et n’est donc pas indiqué sur la figure 2-1) ;



	le cervelet (la petite zone située à l’arrière et la base du cerveau).





Comme nous l’expliquons dans la section « Les recherches en anatomie », plus loin dans ce chapitre, les recherches actuelles révèlent qu’au moins une de ces zones cérébrales semble fonctionner de façon différente chez les personnes atteintes de TDAH.


FIGURE 2-1

Des études indiquent que plusieurs régions du cerveau contrôlent les fonctions exécutives.


[image: ]





Considérer les études actuelles sur le TDAH

Bien que la cause exacte du TDAH soit encore inconnue, les travaux de recherche sur la biologie du TDAH ne manquent pas. Ils relèvent de quatre grandes catégories : génétique, anatomique, fonctionnelle et chimique.

Si vous connaissez une personne souffrant de TDAH, l’accent mis sur les causes biologiques ne devrait pas vous surprendre. Vous savez que cette personne veut être attentive, rester tranquille et contrôler ses impulsions, mais que malgré tous ses efforts, elle n’y parvient pas (comme nous l’expliquons au chapitre 3).

[image: ]Parce que nous avons souhaité concentrer la majeure partie de ce livre sur les moyens de traiter les symptômes du TDAH, nous devons limiter la partie consacrée aux travaux de recherche. Dans les sections suivantes, nous vous en présentons un échantillon afin de vous donner une idée de ce que les chercheurs étudient et découvrent.


Les recherches en génétique

Comme le TDAH est héréditaire, un professionnel qui doit en établir le diagnostic commencera par examiner les antécédents familiaux de la personne.

Dans cet esprit, de nombreuses études ont examiné le TDAH du point de vue génétique. Il s’agit notamment d’études comparant les parents adoptifs et biologiques, et portant sur la prévalence du TDAH dans les familles, la tendance des jumeaux à partager le TDAH et les gènes spécifiques associés au TDAH. Voici un aperçu des domaines d’enquête.


	En 2023, une vaste étude internationale a identifié, dans le génome humain, 27 positions présentant des variantes génétiques qui augmentent le risque de TDAH. Ce nombre est plus de deux fois supérieur à celui constaté dans les études antérieures.



	Des chercheurs des National Institutes of Health (NIH) ont identifié des différences d’activité des gènes dans le cerveau des personnes atteintes de TDAH. L’étude, dirigée par des scientifiques du National Human Genome Research Institute, a révélé que les personnes atteintes de TDAH présentaient des différences dans les gènes qui sont liés aux substances chimiques que les cellules cérébrales utilisent pour communiquer. En d’autres termes, les résultats de cette étude montrent comment des différences génétiques peuvent contribuer aux symptômes du TDAH. Il s’agit d’une des rares études à s’être servi de tissu cérébral post mortem.



	Plusieurs études menées par le psychiatre Joseph Biederman et ses collègues du Massachusetts General Hospital ont montré que le TDAH était héréditaire. Dans une étude, ils ont découvert que les parents au premier degré (parents ou frères et sœurs) d’une personne atteinte de TDAH avaient cinq fois plus de chances de souffrir également de TDAH qu’une personne n’ayant aucun parent proche atteint de cette pathologie.



	Une étude publiée en 2016 dans le Journal of Child Psychology and Psychiatry a montré que les vrais jumeaux étaient près de 60 % plus susceptibles que les faux jumeaux de partager un diagnostic de TDAH et que les faux jumeaux étaient significativement plus susceptibles de partager un diagnostic que les frères et sœurs non jumeaux.








Les recherches en anatomie

Les chercheurs ont mené des études sur la taille et la forme du cerveau des personnes atteintes de TDAH par rapport à celles qui n’en étaient pas atteintes. De nombreuses données contradictoires existent dans ce domaine, mais quelques idées de base ont été suggérées.


	Selon une étude, la taille du corps calleux (un paquet de nerfs qui relie les deux hémisphères cérébraux) serait différente, et selon d’autres chercheurs, cette partie du cerveau fonctionnerait de façon distincte.



	Une étude d’imagerie réalisée en 2017 a révélé que le volume cérébral global et certaines régions cérébrales spécifiques étaient légèrement plus petits chez les sujets atteints de TDAH.





Les recherches en anatomie se poursuivent, mais la plupart des recherches actuelles sur le TDAH se concentrent sur les différences d’activité cérébrale entre les populations atteintes et non atteintes de TDAH.




Les recherches sur les fonctions cérébrales

Le cerveau des personnes atteintes de TDAH semble fonctionner différemment de celui des personnes qui n’en sont pas atteintes. Ce domaine d’étude est important non seulement parce qu’il aide à expliquer d’où vient le TDAH, mais aussi parce que ces études utilisent des technologies d’imagerie relativement nouvelles, en particulier l’IRM fonctionnelle (IRMf).

Voici quelques faits notables dans ce domaine.


	Une grande attention est portée au réseau à tâches positives (TPN, Task-Positive Network) et au réseau du mode par défaut (DMN, Default Mode Network). Les IRM fonctionnelles indiquent que lorsque vous effectuez une tâche, le groupe de neurones du réseau à tâches positives s’active. Lorsque vous rêvez ou mobilisez votre imagination, vous utilisez votre réseau du mode par défaut. L’IRMf montre que chez les personnes atteintes de TDAH, le TPN et le DMN sont activés simultanément, alors que dans un cerveau neurotypique, le DMN est désactivé lorsque le TPN est activé (pour en savoir plus sur cette commutation problématique, vous pouvez consulter l’ouvrage en anglais ADHD 2.0 d’Edward M. Hallowell et de John J. Ratey, édité par le Random House Publishing Group). Cette incohérence expliquerait pourquoi certaines personnes atteintes de TDAH présentent une telle différence dans leur comportement, en matière à la fois d’incapacité à fixer son attention et de négativité, par rapport aux personnes qui ne souffrent pas de TDAH.



	Une étude d’Alan Zemetkin utilisant des TEP (tomographies par émission de positrons) a montré que lorsque des adultes atteints de TDAH étaient concentrés, le niveau d’activité dans la région antérieure du cerveau (le lobe frontal) devenait moins élevé qu’au repos. Or, chez les personnes qui ne sont pas atteintes de TDAH, la réponse est à l’opposé : leur lobe frontal est plus actif lorsqu’elles se concentrent.








Les recherches dans le domaine chimique

Pour que les informations passent d’une partie du cerveau à une autre, il faut l’action de neurotransmetteurs : des messagers chimiques présents dans le cerveau.

Le neurotransmetteur est ce qui permet à un neurone (cellule nerveuse) de communiquer avec un autre. Lorsque le neurone en amont est excité et veut transmettre des informations au neurone en aval, il libère des molécules de neurotransmetteur dans une connexion fermée (comme un sas dans un sous-marin ou un vaisseau spatial) appelée synapse. Le neurotransmetteur traverse ensuite l’espace jusqu’à la membrane du neurone en aval et se lie à des récepteurs spécifiques qui provoquent un effet à l’intérieur du neurone récepteur.

Comme nous l’expliquons au chapitre 8, certaines médications sont généralement efficaces dans le traitement des symptômes du TDAH et agissent le plus souvent sur deux neurotransmetteurs, la norépinéphrine (aussi appelée noradrénaline) et la dopamine, ou sur l’un des deux. C’est le signe que ces deux neurotransmetteurs sont impliqués dans la maladie. Ces systèmes de neurotransmetteurs sont répartis dans diverses zones spécifiques du cerveau et ont des effets différents en fonction des types de récepteurs que les neurones en aval possèdent sur leurs membranes. L’effet d’un neurotransmetteur dépend des récepteurs, sachant qu’il existe différents types de récepteurs dans différentes régions du cerveau.

De nombreuses recherches ont été menées à ce sujet, qui mettent en évidence un lien entre certaines substances chimiques du cerveau et les symptômes du TDAH. Certaines théories soulignent l’équilibre entre la noradrénaline et la dopamine dans les différents domaines qu’elles affectent et sur l’idée qu’un neurotransmetteur aurait plus d’effet dans un hémisphère du cerveau que dans l’autre (figure 2-2). La plupart des neurones qui ont la norépinéphrine comme transmetteur sont contenus dans une zone du tronc cérébral appelée le locus cœruleus, laquelle fait partie du système d’activation réticulaire, qui est la zone du cerveau qui contrôle le niveau général d’activation du système nerveux (ce qui fait que vous êtes plus ou moins éveillé, ou au contraire endormi). La dopamine se localise dans plusieurs zones différentes du cerveau, mais la zone qui semble la plus concernée par le TDAH est celle qui se projette vers le cortex préfrontal et qui est probablement responsable de la compréhension, de la signification et de la motivation.


FIGURE 2-2

Les connexions entre dopamine et norépinéphrine dans le cerveau pourraient avoir un lien étroit avec le TDAH.
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Conclusion

Le cerveau humain se caractérise par sa neuroplasticité, ce qui signifie que les réseaux qui le traversent changent au cours de la croissance et se réorganisent. Gardez donc l’espoir de pouvoir reprogrammer votre cerveau. Pour utiliser une métaphore, vous pouvez apprendre à un vieux singe à faire de nouvelles grimaces.

Les domaines de la génétique, des neurosciences, de l’épigénétique et de la neuro-imagerie continuent de se développer à un rythme rapide. On peut penser que les connaissances sur les causes du TDAH et sur les fonctions cérébrales et les substances chimiques impliquées progresseront considérablement dans un avenir proche. À mesure que tout cela deviendra plus clair, vous pouvez vous attendre à ce que les cliniciens disposent de bien meilleurs moyens pour aider une personne atteinte de TDAH à faire face à cette pathologie.



	
	
	
Chapitre 3

Les divers aspects du TDAH


DANS CE CHAPITRE

Examiner les principaux symptômes du TDAH

•

Apprendre à connaître les symptômes secondaires

•

Étudier le TDAH dans différentes populations



Le système nerveux de chacun est unique. La variabilité infinie du fonctionnement du cerveau humain a inspiré la création du terme de neurodivergence, et le TDAH s’inscrit dans ce concept.

Le TDAH peut être différent chez chacun. Une personne peut être capable de rester tranquillement assise, mais pas de se concentrer ; une autre peut avoir très peu de difficultés à rester tranquillement assise, mais parler constamment sans réfléchir ; et une autre encore peut ne pas être capable de rester tranquillement assise pendant un certain temps, tout en ayant également des difficultés à rester concentrée sur une tâche. Telle est la nature du TDAH, et c’est l’une des raisons pour lesquelles de nombreuses personnes ont du mal à croire que cette maladie existe.

Dans ce chapitre, nous passons en revue les principaux symptômes du TDAH et nous expliquons comment ils peuvent engendrer d’autres symptômes. Nous étudions aussi la manière dont certains problèmes que rencontrent les personnes atteintes de TDAH peuvent être liés à leur sexe, à leur âge, à leurs origines ethniques ou à leur orientation sexuelle.


Caractériser les principaux symptômes du TDAH

On distingue trois principaux symptômes : l’inattention ou l’incapacité à fixer son attention, l’impulsivité et l’hyperactivité. Le TDAH ne comporte pas nécessairement ces trois symptômes, et si vous en présentez un ou plus d’un, vous ne les présenterez peut-être pas tout le temps (le chapitre 5 explique pourquoi). Dans les sections qui suivent, nous étudions ces symptômes et leurs diverses manifestations chez les personnes atteintes de TDAH.


L’inattention et l’incapacité à fixer son attention

[image: ]L’inattention désigne ici la difficulté de se concentrer sur quelque chose. L’incapacité à fixer son attention (parfois appelée distractibilité) caractérise une personne dont l’attention passe trop facilement d’une chose à une autre.

L’inattention est au cœur du TDAH, mais il ne s’agit pas simplement du fait de ne jamais pouvoir se concentrer. Les choses sont plus compliquées. L’inattention est plus précisément un problème de capacité à contrôler ou à réguler sa manière de se concentrer sur quelque chose (régulation est un mot-clé pour les personnes atteintes de TDAH : pour plus d’explications, consultez le chapitre 2).

Nous préférons de loin considérer l’attention comme variable ou inconstante. C’est ici qu’intervient l’incapacité à fixer son attention. Les stimuli externes et internes attirent beaucoup plus les personnes atteintes de TDAH que les personnes qui n’en sont pas atteintes. En conséquence, les personnes atteintes de TDAH ont du mal à rester concentrées sur un seul objet.

[image: ]Une chose essentielle à savoir à propos de ce symptôme est qu’il peut être différent chez presque tout le monde et qu’il peut changer de jour en jour chez chaque personne. Cependant, une telle variabilité n’empêche pas que certaines caractéristiques fondamentales en matière d’inattention et de distractibilité se retrouvent constamment chez les personnes atteintes de TDAH.


	L’incapacité à fixer son attention : malgré tous vos efforts, il vous est difficile et parfois impossible de rester concentré sur quelque chose. Le pire, c’est que plus vous essayez, plus c’est difficile. Votre esprit peut se vider, ou bien d’autres pensées peuvent vous venir à l’esprit.



	Le fait d’être capable de bien se concentrer sur certaines choses, mais pas sur d’autres : ce symptôme est l’un des aspects les plus déroutants de l’inattention dans le cadre du TDAH. Il est courant de croire que si quelqu’un est capable de se concentrer sur quelque chose, il doit nécessairement être capable de se concentrer sur n’importe quoi d’autre, pourvu qu’il y consacre suffisamment d’efforts. Or ce n’est pas le cas des personnes atteintes de TDAH. Par exemple, Jeff, coauteur de ce livre, s’est occupé d’un garçon de 9 ans qui était incapable de rester concentré sur sa tâche à l’école. Souvent, il regardait par la fenêtre, son esprit vagabondait, et parfois, il n’était pas loin de s’assoupir. À la maison, chaque fois qu’il devait faire ses devoirs, il éprouvait les mêmes difficultés. Cependant, si on lui donnait une maquette de fusée à construire ou un livre sur les fusées, il était dans son élément et il était capable de se concentrer pendant des heures : il était même tellement absorbé qu’il lui arrivait d’oublier de manger ou d’aller aux toilettes. Certaines personnes atteintes de TDAH affirment qu’elles ne sont pas atteintes de cette maladie parce qu’elles peuvent se concentrer « tant que c’est quelque chose qui [les] intéresse ». Ce qui détermine le TDAH, ce n’est pas l’incapacité de se concentrer, mais plutôt le fait de ne pas pouvoir contrôler le moment et la manière dont cette concentration se produit. Cette divergence nous conduit à un autre aspect du TDAH, que nous décrivons dans le point suivant.



	Le fait d’être capable de se concentrer à certains moments seulement : pour de nombreuses personnes, cette caractéristique est particulièrement frustrante. À titre d’exemple, le même garçon de 9 ans dont il était question au point précédent a vécu à plusieurs reprises des moments où il ne pouvait même pas se concentrer sur la construction de ces modèles qu’il aimait tant. Certains jours, il commençait à assembler des éléments du modèle, et subitement, il ne savait plus ce qu’il était censé faire ensuite, ou bien il finissait par coller cet assemblage sur la mauvaise partie du modèle principal. Cette discontinuité dans la réflexion rendait très difficile la réalisation de projets complexes, car il perdait souvent le fil de ce qu’il faisait.



	Le fait d’être facilement distrait par ce qui se passe autour de soi : les gens atteints de TDAH sont en général incapables de filtrer tout ce qui se passe autour d’eux et sont facilement distraits de ce sur quoi ils veulent se concentrer. Par exemple, Jeff s’est occupé un jour d’un quadragénaire qui avait des problèmes conjugaux parce qu’il était incapable d’écouter ce que lui disait sa femme, si bien que celle-ci s’imaginait qu’il ne se souciait plus d’elle. Alors même qu’il s’efforçait d’écouter son épouse, il était distrait par le bruit du redémarrage ou de l’arrêt du réfrigérateur, ou d’une voiture qui passait sous les fenêtres, ou par quelque autre bruit que sa femme ne remarquait même pas. Il lui était impossible de rester insensible à ces bruits. Il avait beau essayer de les ignorer, c’était comme s’ils l’attiraient. Par la suite, même s’il voulait vraiment écouter sa femme, il ne pouvait que saisir des bribes de la conversation, et souvent, à la fin, il n’avait pas compris ce qu’elle lui avait dit.



	Le fait d’être facilement distrait par ses propres pensées : chez de nombreuses personnes atteintes de TDAH, il est courant d’avoir l’esprit traversé par une série de pensées sans rapport les unes avec les autres. La plupart du temps, on pense que c’est de « rêverie » qu’il s’agit.



	Le fait de perdre la trace de ses pensées : le fait d’être facilement distrait s’accompagne souvent de ce phénomène. C’est un symptôme courant chez les gens atteints de TDAH : ils semblent avoir des lacunes dans leur conscience.



	Le fait d’oublier : de nombreuses personnes atteintes de TDAH ont tendance à perdre leurs clés, à oublier de remettre leurs devoirs, à oublier de noter leurs rendez-vous, à ne pas se souvenir d’instructions simples ou à se perdre.



	Le fait d’être régulièrement en retard : une grande proportion de personnes atteintes de TDAH ont du mal à organiser leur temps, si bien qu’elles sont souvent en retard à leurs rendez-vous. Certaines font exprès d’arriver en avance parce qu’elles savent qu’autrement, elles auraient trop tendance à arriver en retard.



	Le fait d’être incapable de terminer quelque chose : les personnes atteintes de TDAH, lorsqu’elles démarrent un projet, passent ensuite à autre chose avant de le terminer. Jena, une femme d’une trentaine d’années dont Jeff s’est occupé, était extrêmement brillante et ambitieuse, elle avait des tas de bonnes idées et le talent nécessaire pour les mettre en application. Le seul problème était que chaque fois qu’elle travaillait sur un de ses projets, elle le laissait à moitié terminé. Elle avait toujours une excuse pour cela, par exemple un projet plus important à commencer. Elle avait également l’habitude de quitter son emploi au bout de quelques mois, même si elle était performante.



	La procrastination : souvent, parce qu’elles sont incapables d’organiser leurs pensées et leur temps, les personnes atteintes de TDAH ne parviennent même pas à entamer quelque chose. De plus, après des échecs répétés, elles évitent de démarrer des projets par crainte d’un nouvel échec. Il est fréquent que les gens atteints de TDAH attendent la dernière minute pour faire quelque chose, car la pression les aide à se concentrer.



	Le fait de ne pas prêter attention aux détails : les gens atteints de TDAH ont souvent une « vision globale ». Ils peuvent imaginer des idées nouvelles et passionnantes, mais n’arrivent tout simplement pas à donner suite aux détails nécessaires pour concrétiser ces idées. Ils oublient souvent des détails importants lorsqu’on leur donne des instructions sur la façon de procéder.



	Les erreurs d’inattention : négliger les détails conduit à faire des erreurs d’inattention, un problème fréquent chez ceux qui se laissent facilement distraire, parce que leur esprit dérive d’une pensée à une autre, et ils ne savent plus ce qu’ils ont fait et ce qu’ils doivent faire ensuite.





Cette liste est loin de détailler toutes ces manifestations d’inattention et de distraction, qui sont principalement associées à une diminution du niveau d’activité dans le lobe frontal du cerveau. Le lobe frontal, comme expliqué au chapitre 2, est responsable notamment de la planification motrice, de l’organisation, de la résolution de problèmes, de l’attention et du contrôle des impulsions.




L’impulsivité

L’impulsivité est l’incapacité de considérer à l’avance les conséquences de ses actions : la personne agit sans réfléchir. Tout se passe pratiquement comme si elle réagissait involontairement à un stimulus par une action ou une parole.

Comme les autres symptômes du TDAH, l’impulsivité peut prendre des formes variées. Certaines personnes ont des difficultés à réfléchir avant de parler, tandis que d’autres agiront parfois sans réfléchir. Voici quelques exemples de manifestations de cette impulsivité.


	Répondre à une question avant même qu’on ait fini de la poser : il n’est pas rare que les enseignants se plaignent que des enfants atteints de TDAH crient des réponses à l’avance. De nombreux adultes atteints de TDAH ont l’habitude de terminer les phrases de leurs interlocuteurs.



	Dire des choses inappropriées : pour entretenir des relations interpersonnelles satisfaisantes, il faut souvent faire preuve de diplomatie, savoir quand éviter de dire quelque chose parce que ce serait contre-productif. Une personne atteinte d’un TDAH de type hyperactif/impulsif a du mal à se censurer et répond aux autres sans considérer les conséquences de ce qu’elle dit. Le plus souvent, elle se sent mal à l’aise ensuite et se demande avec étonnement pourquoi elle a dit cela.



	S’immiscer dans les conversations : parce qu’elle ne peut pas s’empêcher de dire la première chose qui lui vient à l’esprit, une personne ayant des problèmes d’impulsivité aura tendance à se mêler des conversations qui ont lieu autour d’elle. C’est en partie faute de contrôler ses impulsions, mais c’est aussi dû à une difficulté de « décrypter » les conversations. En d’autres termes, une telle personne ne peut pas capter et interpréter les signaux subtils (le langage corporel) et le rythme d’une conversation. Lorsqu’elle intervient, elle glisse un commentaire ou aborde un sujet hors de propos. L’interruption est une autre variante de ce symptôme. Carol, coauteure de ce livre, a travaillé avec d’innombrables couples chez qui la tendance à couper la parole à son interlocuteur était un problème important dans la relation.



	Empiéter sur l’espace ou l’activité d’autrui : une autre caractéristique des personnes souffrant de TDAH est que, souvent, elles ne savent pas où se trouve leur corps dans l’espace et ont donc tendance à être quelque peu maladroites. S’y ajoute le manque de contrôle de leurs impulsions, si bien qu’une personne atteinte de TDAH peut souvent envahir l’espace d’autrui, le bousculer ou s’emparer d’un de ses jouets, etc.



	Agir sans considérer les conséquences : quand une personne contrôle mal ses impulsions, elle a tendance à agir avant de se demander si c’est une chose intelligente à faire. Nombreuses sont les personnes atteintes de TDAH qui agissent selon leurs impulsions successives. Par exemple, Carol s’est occupée d’un certain nombre d’adultes qui surfaient sur Internet et effectuaient des achats de façon impulsive – des chiffons de nettoyage aux montres, en passant par les voitures – pour ensuite le regretter. Qu’il s’agisse de faire une bonne affaire ou de trouver un bel objet, c’est surtout la recherche qui est séduisante.



	Adopter des comportements à risque : comme elles ont souvent besoin d’être stimulées, les personnes atteintes de TDAH peuvent avoir tendance à se mettre dans des situations où elles feront des choses dangereuses. Cette tendance est en lien avec un autre aspect du TDAH, la recherche de sensations fortes. En repoussant les limites, certains peuvent mieux se focaliser sur quelque chose et avoir le sentiment de maîtriser la situation.



	Être impatient, surtout dans une file d’attente : l’impatience se révèle sous de nombreuses formes, dont certaines sont abordées dans les points précédents, comme s’immiscer dans des conversations ou exprimer une réponse avant que l’interlocuteur ait fini de poser sa question. Pour une personne atteinte de TDAH, il est particulièrement difficile, voire épouvantable, d’être obligée de rester relativement immobile dans une file d’attente. Les personnes atteintes du type hyperactif/impulsif présentent des symptômes qui relèvent à la fois de l’impulsivité et de l’hyperactivité ou de l’agitation. En conséquence, elles sont plus susceptibles de s’agiter et de se tortiller pendant qu’elles doivent attendre. Jeff avait un client qui faisait ses courses après minuit pour éviter de faire la queue. De nombreux clients de Carol, lorsqu’ils attendaient pour payer leurs achats dans un magasin, pouvaient plus facilement réfréner leur impatience et leur agitation grâce à leur smartphone. Certaines personnes atteintes de TDAH supportent très difficilement de devoir respecter les limites de vitesse ou s’arrêter aux feux rouges. Il va sans dire que ce type d’impatience peut être à l’origine de multiples problèmes, en particulier une augmentation des infractions au Code de la route et des accidents.



	Vouloir les choses immédiatement : ce symptôme peut prendre plusieurs formes, comme vouloir que ses besoins soient satisfaits aussitôt, par exemple dans le cas d’un achat à crédit ou lorsqu’un enfant pique une crise parce qu’on ne vient pas l’aider. Les achats sur Internet peuvent satisfaire ce besoin, mais aussi créer des difficultés financières et relationnelles.





Le contrôle des impulsions est régulé dans les lobes frontaux, la région du cerveau qui contrôle aussi l’attention. Souvent, chez les personnes atteintes de TDAH, il y a moins d’activité dans cette région, si bien qu’elles contrôlent mal leurs impulsions. Leur corps réagit à un stimulus avant que la partie raisonnante du cerveau puisse mettre le processus en attente et choisir la meilleure réponse puis déclencher l’action.




L’agitation et l’hyperactivité

L’agitation et l’hyperactivité désignent toutes les deux l’incapacité de réguler vos mouvements physiques. Il est difficile pour la personne qui souffre de ce symptôme de TDAH de rester tranquillement assise (surtout à l’école ou au travail, où l’on est censé rester assis pendant un temps prolongé). Les activités qui nécessitent de beaucoup limiter les mouvements physiques, comme l’étude ou les réunions du personnel, lui posent des problèmes. L’agitation revêt un aspect plus subtil que l’hyperactivité, dans la mesure où elle est davantage intérieure qu’extérieure.

Les enfants hyperactifs sont probablement emblématiques de ce trouble, même si la moitié seulement des personnes atteintes de TDAH présentent des symptômes d’hyperactivité.

[image: ]Les jeunes enfants manifestent généralement ce que l’on pourrait appeler de l’hyperactivité : ils sont souvent en mouvement. Ce n’est pas nécessairement un signe de TDAH. La plupart du temps, les enfants cessent de montrer ce niveau d’activité à partir de 4 ou 5 ans, et même avant cela, ils ont des périodes de tranquillité pendant lesquelles ils peuvent, par exemple, lire un livre avec un parent, ou avec une sœur ou un frère plus âgé.

[image: ]L’hyperactivité est facilement observable chez les enfants qui s’agitent, mais elle peut être plus subtile chez les adultes, à tel point qu’aux dires de bon nombre de professionnels, les adultes ont passé l’âge d’être hyperactifs. Cette idée se révèle inexacte. Les adultes ne cessent pas d’être hyperactifs : ils l’assument, et souvent, ils apprennent à gérer les symptômes en les dissimulant.

L’agitation et l’hyperactivité sont très variables : tantôt le symptôme est évident, tantôt il est presque entièrement masqué. Il peut notamment se manifester comme suit.


	Être incapable de rester assis pendant un certain temps : cette caractéristique est particulièrement flagrante chez les jeunes enfants. À mesure que les enfants grandissent, ils développent en général la capacité de rester assis, même s’ils peuvent se tortiller sur leur siège ou, en grandissant encore, simplement s’agiter.



	Être toujours en mouvement : la personne semble être « montée sur des ressorts ». Même si elle veut parfois cesser de gigoter, elle paraît incapable d’y parvenir.



	Être nerveux : les adultes atteints de TDAH manifestent souvent cette forme d’agitation. En général, ils sont capables de contrôler leurs mouvements de manière à éviter d’attirer l’attention, mais ils ressentent tout de même le besoin de bouger et de libérer l’énergie qui s’accumule en eux. Chez les gens atteints d’un type combiné de TDAH (inattention et hyperactivité/agitation), il est courant que cette agitation aggrave l’inattention, sachant que dans leur cas, c’est l’agitation qui commande l’attention. L’agitation peut aussi se manifester à moyen et à long terme dans la vie d’une personne. Du fait qu’elles sont agitées, les personnes atteintes de TDAH déménagent ou changent d’emploi de manière plus fréquente. Cependant, cette forme d’agitation ne se limite pas aux adultes : on peut aussi l’observer chez les enfants.



	Gigoter sans cesse : lorsque l’hyperactivité et le besoin permanent de bouger sont intériorisés, ce symptôme se manifeste par une tendance à gigoter. Celle-ci peut prendre plusieurs formes, depuis des tapotements qui semblent répétitifs jusqu’à des mouvements aléatoires. Chez les gens plus ou moins âgés atteints de TDAH, elle n’est pas nécessairement liée à l’agitation. Certains s’agitent pour essayer de se concentrer sur une tâche.



	Parler sans arrêt : plutôt que de bouger leur corps, certaines personnes parlent constamment. C’est simplement une autre façon de libérer l’énergie qui semble s’accumuler à cause du TDAH. Souvent, dans cette conversation incessante, la personne passe d’un sujet à un autre, suivant les schémas de pensée quelque peu aléatoires qui lui traversent l’esprit.





De toute évidence, chez les personnes atteintes de TDAH, l’hyperactivité et l’agitation peuvent se manifester de bien d’autres manières. La principale chose à savoir est que ces manifestations ne sont pas volontaires. Ce n’est pas le résultat d’une volonté de désobéir ni d’un mauvais comportement.






Considérer certains symptômes secondaires

Des symptômes supplémentaires, tels que l’ennui, la frustration et une faible estime de soi, accompagnent souvent les principaux, dont il est question dans la section précédente. Chez de nombreux adolescents et adultes, ils peuvent même être plus problématiques. Les paragraphes qui suivent vous en donnent un aperçu, ainsi que de l’incidence qu’ils peuvent avoir sur votre vie.


L’anticipation de l’échec

L’anxiété ressentie par les personnes atteintes de TDAH est pour une grande part le résultat d’échecs répétés, comme perdre le fil de leurs pensées, oublier quelque chose, être en retard, s’égarer, dire des choses erronées, etc. Ayant l’habitude de commettre ce type d’erreurs, de nombreuses personnes s’inquiètent parce qu’elles ont peur d’en commettre une autre. Ce sentiment d’échec est pénible. En travaillant avec un thérapeute ou un coach, on peut atténuer considérablement l’anxiété et le sentiment de honte qui accompagnent cet aspect du TDAH. Pour en savoir plus sur la recherche d’un coach ou d’un thérapeute, consultez le chapitre 4.




L’inquiétude

Souvent, les personnes atteintes de TDAH s’inquiètent de façon excessive. Cette inquiétude est en fait une autre expression de l’agitation refoulée. Ainsi, pour ces personnes, l’inquiétude est à la fois un symptôme et une méthode pour essayer de contrôler le fonctionnement de leur esprit. Lorsqu’elles peuvent se concentrer sur une pensée – dans ce cas, l’anxiété liée à quelque chose de trivial –, elles peuvent éviter que leur esprit s’égare.

[image: ]Les troubles anxieux présentent des symptômes similaires à ceux du TDAH : agitation, incapacité à se concentrer et hyperactivité. Ainsi, les gens qui semblent être atteints de TDAH peuvent en réalité souffrir d’un trouble anxieux. Environ 25 % d’entre eux souffrent de l’un et l’autre. Pour exclure ces possibilités, vous devez demander à un professionnel de poser un diagnostic différentiel. Un diagnostic différentiel sert à distinguer une affection ou une maladie d’une autre montrant des symptômes comparables. Nous abordons ce sujet en détail au chapitre 6.




L’ennui

Chez les personnes atteintes du type hyperactif de TDAH, presque tous les stimuli peuvent devenir ennuyeux, en particulier ceux qui se produisent de manière répétée ou qui font partie de leur vie quotidienne. Ces personnes recherchent une stimulation nouvelle et excitante pour maintenir leur intérêt, et adoptent souvent des comportements à haut risque pour tenter d’éviter l’ennui qui peut si facilement les envahir.

[image: ]Les personnes dont le TDAH se manifeste par l’ennui ont parfois tendance à provoquer des conflits, que ce soit à l’école, au travail ou à la maison, afin de « pimenter » le quotidien. Ce comportement peut paraître aussi inoffensif que d’attendre la toute dernière minute pour réaliser un projet, mais il peut aussi prendre la forme d’une incitation à la dispute. Le besoin de stimulation peut également pousser la personne à conduire de manière imprudente, à pratiquer des sports à haut risque, à s’adonner à des jeux d’argent ou à dépenser de manière compulsive.




La perte de motivation/le désespoir

De nombreuses personnes atteintes de TDAH éprouvent un sentiment d’échec, ce qui érode leur estime d’elles-mêmes et peut entraîner une démotivation ou un sentiment de désespoir. Il est malheureusement fréquent que ces sentiments exacerbent d’autres symptômes du TDAH (tels que l’oubli, l’inattention ou l’esprit qui s’égare), réduisant ainsi davantage l’estime de soi et créant encore plus d’isolement social. Ils peuvent également conduire à la dépression (voir le chapitre 6). La dépression chez les personnes atteintes de TDAH est un facteur grave et doit être traitée par un professionnel.

[image: ]La dépression peut être une maladie coexistante, et ses symptômes sont en grande partie similaires au TDAH : inattention, mauvaise mémoire et négativité. Elle peut donc être confondue avec le TDAH. En fait, d’après le Manuel diagnostique et statistique des troubles mentaux (DSM-5), il faut envisager la dépression en cas de diagnostic de TDAH. Le chapitre 6 détaille ce processus.




La frustration

Imaginez que vous soyez dans l’incapacité de vous concentrer, ou de vous empêcher de bouger ou de dire quelque chose d’inapproprié. Ce serait une situation très frustrante. Non seulement les personnes atteintes de TDAH sont confrontées à ce problème, mais le plus important, sans doute, c’est qu’il y a des moments où elles ressentent cette incapacité, et d’autres non. En effet, nous avons vu plus tôt dans ce chapitre que les symptômes du TDAH peuvent apparaître et disparaître. Parfois, vous pouvez vous concentrer, d’autres fois non. Parfois, vous pouvez rester tranquillement assis, d’autres fois non.

Ne pas avoir de contrôle sur son attention, ses activités motrices ou ses impulsions entraîne des sentiments de frustration, et une personne atteinte de TDAH présente un seuil de frustration plus bas que les autres. En fin de compte, si l’on ajoute à cela une baisse de l’estime de soi dont elle a de bonnes chances de souffrir (comme nous l’expliquons dans la section suivante), cette personne risque d’abdiquer complètement.




Le manque d’estime de soi

Quand, pendant des années, on n’est pas à la hauteur de ses propres attentes ou de celles des autres, on subit des échecs à la maison ou à l’école, on est confronté à des difficultés dans des situations sociales, il en résulte souvent un manque d’estime de soi. Qu’ils soient internes ou externes, des messages négatifs comme « si seulement vous vous mettiez au travail » ou « vous n’exploitez pas votre potentiel » ont un effet dommageable sur la façon dont la personne se perçoit elle-même. Les gens atteints de TDAH souffrent généralement d’une faible estime d’eux-mêmes, et le sentiment de honte qui en découle influe sur leur façon de voir et d’agir.

Les personnes qui ont une faible estime d’elles-mêmes ont du mal à accepter d’être complimentées. Elles interprètent souvent ce que disent les autres comme une critique, même s’il s’agit en réalité d’un compliment. Une faible estime de soi débouche également sur une vision globalement négative des choses. Elle peut s’accompagner de sautes d’humeur et finir par engendrer une dépression.




Les insomnies

Souvent, les personnes atteintes de TDAH dorment mal. Elles ont des difficultés à s’endormir, ou bien elles se réveillent fréquemment durant la nuit, ou encore, elles ont des difficultés à se réveiller le matin.

[image: ]Chez certaines personnes, les perturbations du sommeil peuvent être un effet secondaire de la prise d’un médicament. Dans ce cas, vous devez ajuster la dose et l’heure à laquelle vous le prenez, mais ne manquez pas de consulter votre médecin avant de modifier la posologie ou le calendrier des prises.

Les problèmes de sommeil peuvent avoir plusieurs causes. Certaines personnes, étant très concentrées sur quelque chose, oublient d’aller se coucher. Lorsque cela se reproduit, elles peuvent avoir du sommeil à rattraper. Elles ont alors besoin de dormir plus longtemps que d’habitude. Souvent, les gens atteints de TDAH se retrouvent pris dans un tel cycle : pendant la semaine, ils ne dorment pas assez, et le week-end, ils dorment la majeure partie de la journée.

D’autres, en particulier ceux atteints du type hyperactif de TDAH, peuvent mettre des heures à s’endormir, parce qu’il leur est presque impossible de se détendre. Pour de nombreuses personnes atteintes de TDAH (quel qu’en soit le type), se lever et bouger le matin peut se révéler difficile. Il peut leur falloir une heure pour être complètement réveillées.

[image: ]La concomitance des troubles du sommeil et du TDAH est chose courante, si bien qu’une personne souffrant d’un trouble peut en outre souffrir de l’autre. Pour compliquer encore les choses, de nombreux troubles du sommeil sont associés aux mêmes symptômes de base que le type de TDAH inattentif, comme l’oubli et l’incapacité de se concentrer. En conséquence, ce qui ressemble à un TDAH peut en réalité être un trouble du sommeil. Le chapitre 6 traite ce sujet plus en profondeur.




La toxicomanie

Bien que la toxicomanie soit techniquement concomitante avec le TDAH (c’est-à-dire qu’ils coexistent : voir le chapitre 6), elle est assez courante chez les personnes atteintes de TDAH pour que nous l’incluions dans la liste des symptômes secondaires. L’ennui, engendrant un comportement impulsif, augmente le risque de toxicomanie, en particulier chez les adolescents atteints de TDAH. L’abus de drogues et d’alcool peut résulter d’une tentative d’atténuer un sentiment d’échec ou bien d’une automédication.

Certaines drogues, comme la cocaïne, ne font pas beaucoup d’effet aux personnes atteintes de TDAH. Elles agissent plutôt comme des stimulants sur ordonnance (comme la Ritaline) et servent à soulager les symptômes. Le problème avec ces substances, outre qu’elles sont illicites, est qu’il est impossible d’obtenir un effet constant, car on ne sait jamais leur contenu ni leur puissance.

Parmi tous les adultes atteints de TDAH et non traités, la moitié se met à consommer des substances à un moment donné. La bonne nouvelle est que les personnes qui sont correctement traitées pour le TDAH ont moins tendance à abuser de l’alcool et des drogues que les personnes qui n’ont pas de TDAH.






Comparer le TDAH entre des populations différentes

Bien que le TDAH se manifeste différemment chez chacun, il peut présenter des caractéristiques semblables au sein d’une population donnée. Dans certains cas, il peut être profitable à une personne atteinte de TDAH de savoir les comportements communs d’autres personnes du même groupe démographique.


Chez les enfants

Presque tous les jeunes enfants présentent des caractéristiques de TDAH, comme passer rapidement d’un intérêt à un autre ou grimper sur tout ce qu’ils voient. C’est pourquoi le DSM-5 (le manuel des troubles mentaux) stipule que pour qu’un enfant soit classé comme atteint de TDAH, il faut qu’il agisse d’une manière inappropriée compte tenu de son âge.

Indépendamment de l’âge, les enfants qui ne sont pas atteints de TDAH peuvent dans la plupart des cas rester tranquillement assis un certain temps, par exemple lorsqu’ils lisent un livre, ce dont les enfants atteints du type de TDAH hyperactif sont incapables.

Les enfants hyperactifs peuvent être réellement actifs, c’est pourquoi l’hyperactivité est particulièrement problématique quand l’enfant est petit. À mesure que les enfants grandissent, ils s’adoucissent un peu et intériorisent davantage leur hyperactivité. À l’adolescence, ils ne courent plus autant, même si, souvent, ils se tortillent ou sont agités.

Les difficultés d’attention et d’organisation peuvent avoir une incidence durable sur les enfants atteints de TDAH, car celui-ci peut interférer avec l’apprentissage des compétences de base nécessaires au développement des prochaines étapes de l’éducation et de la vie. De nombreux enfants atteints de TDAH ont des difficultés à apprendre à lire, à épeler ou à compter. Ces problèmes peuvent provenir d’une incapacité à maintenir l’attention et la concentration, ou bien de troubles d’apprentissage spécifiques qui accompagnent parfois le TDAH (voir le chapitre 6).

Certains enfants atteints de TDAH, mais certainement pas tous, n’arrivent pas à bien s’entendre avec les autres. Nombreux sont ceux qui ont du mal à appliquer des instructions, à être disciplinés, à respecter les règles. Ces problèmes peuvent les suivre jusqu’à l’adolescence et l’âge adulte.




Chez les adolescents

À l’adolescence, les principaux symptômes du TDAH sont souvent éclipsés par les symptômes secondaires de manque d’estime de soi, de frustration et d’ennui, pour n’en citer que quelques-uns. N’ayant pas réussi, pendant des années, à bien faire les choses à l’école ou à la maison, de nombreux adolescents atteints de TDAH sont démoralisés.

[image: ]Chez les adolescents, lutter contre l’ennui, le manque d’estime de soi et la frustration devient une priorité, car ces problèmes sont susceptibles d’en engendrer bien d’autres à l’avenir.

Les adolescents atteints du type de TDAH impulsif/hyperactif sont souvent capables de rester tranquillement assis et ne présentent pas le même niveau d’activité que les enfants plus jeunes. En général, leur hyperactivité se manifeste de façon plus intérieure, par une certaine forme d’agitation. Cette intériorisation n’indique pas que le symptôme d’hyperactivité a diminué, mais plutôt que la personne trouve un moyen de libérer son énergie d’une manière socialement plus appropriée. Autrement dit, l’hyperactivité est toujours là : elle a juste changé de forme et est devenue moins évidente.

Au cours de la scolarité, le TDAH peut causer davantage de difficultés aux adolescents qu’aux enfants plus jeunes. Ce changement est en partie dû au mode de fonctionnement des établissements d’enseignement : souvent, une fois que les enfants ont quitté l’école primaire, ils ont des cours dans des salles différentes, avec plusieurs enseignants, et ont accès à moins de services de soutien en cas de retard dans leurs compétences scolaires. Les enfants atteints de TDAH ont également tendance à être un peu en retard par rapport aux autres en matière de développement émotionnel, et ce retard se poursuit jusqu’à l’adolescence.

[image: ]Parce que les adolescents évoluent dans un monde qui change, avec en particulier les médias sociaux et la toxicomanie, les effets de leur impulsivité peuvent être considérables. Un comportement impulsif qui aurait été relativement anodin à un plus jeune âge peut devenir dangereux à l’adolescence. Autre problème, les changements hormonaux qui se produisent pendant la puberté coïncident souvent avec une aggravation des symptômes du TDAH (ces symptômes diminuent au cours de la puberté chez certains adolescents, mais ces derniers sont en nette minorité). De plus, il devient de plus en plus important de surveiller les médicaments utilisés et leur dose, car à mesure que le corps des adolescents change, leurs besoins en médicaments changent également. Malheureusement, de nombreux adolescents ne veulent pas prendre de médicaments et sabotent souvent un traitement qui aurait pu être efficace. Compte tenu de tous ces facteurs, il est courant que les familles traversent des périodes très difficiles.




Chez les adultes

Le TDAH était autrefois considéré comme un trouble infantile. On pensait qu’en grandissant, l’enfant finissait par ne plus présenter de symptômes de TDAH. Cette prémisse s’est révélée fausse, à tel point qu’on trouve maintenant sur le marché pléthore de livres traitant du TDAH chez l’adulte.

Le TDAH existe bel et bien chez les adultes, mais souvent, il ne se manifeste pas de la même manière que chez les enfants. L’hyperactivité cède la place à l’agitation : la plupart des adultes sont capables de trouver un moyen de rester assis tranquillement, même s’ils ont désespérément envie de se lever et de bouger. Les adultes apprennent en général à éviter d’exprimer les signes d’hyperactivité qui sont évidents chez les enfants. Par exemple, ils peuvent rester très occupés ou faire de l’exercice.

Les symptômes d’inattention du TDAH, pour la plupart, ne diminuent pas avec l’âge. Souvent, les adultes ont développé des stratégies pour les gérer, mais ils les présentent toujours. Malheureusement, la majorité d’entre eux souffrent encore des effets de l’inattention et de la distraction, et ce n’est pas sans incidence sur leur quotidien. Il en résulte des problèmes d’argent, des changements d’emploi fréquents et des problèmes familiaux et interpersonnels qui peuvent faire des ravages et engendrer un symptôme secondaire comme le manque d’estime de soi ou une dépression concomitante.

[image: ]Pour les adultes atteints de TDAH, une des choses les plus importantes et les plus difficiles est de trouver la bonne orientation professionnelle et le bon emploi. De nombreux dirigeants de petites entreprises sont des adultes atteints de TDAH. En effet, des attributs positifs du TDAH comme la créativité, l’innovation et la prise de risque (des sujets abordés au chapitre 14) sont des qualités essentielles pour réussir une carrière d’entrepreneur. En outre, une proportion importante de personnes atteintes de TDAH travaillent à leur compte, car il leur est très difficile de travailler pour quelqu’un d’autre et de répondre aux exigences strictes du monde de l’entreprise.

Malheureusement, gérer sa propre entreprise peut être particulièrement difficile pour quelqu’un d’atteint de TDAH, parce qu’il aura tendance à procrastiner, à être désorganisé et impulsif, etc. Pour une telle personne, les stratégies de vie, les bons assistants et les aides technologiques sont des outils inestimables. Le chapitre 17 traite en détail de la manière de tirer le meilleur parti de votre environnement de travail.




Chez les femmes

[image: ]L’un des plus grands défis auxquels sont confrontées les femmes atteintes de TDAH est le manque de sensibilisation à cette maladie, qui est réputée affecter plus généralement les hommes. Des études montrent que les hommes ont 69 % de chances de plus de recevoir un diagnostic de TDAH que les femmes. Cet écart signifie-t-il que moins de femmes en souffrent ? Ou bien serait-il possible que le TDAH ne soit pas assez souvent diagnostiqué chez les femmes parce que les symptômes associés au TDAH sont principalement ceux de l’hyperactivité, que l’on retrouve le plus souvent chez les hommes, et que les symptômes des femmes seraient plus susceptibles d’être dus à l’inattention ?

Remarque : lorsque nous mentionnons des travaux de recherche et les hommes et les femmes, nous faisons référence au sexe attribué à la naissance, et non à l’identité de genre. À ce jour, il n’y a pas eu suffisamment d’études sur les femmes trans atteintes de TDAH ou sur la prévalence du TDAH dans cette population.

L’hyperactivité est plus courante chez les hommes que chez les femmes. Cela ne signifie pas que l’on ne rencontre pas de filles hyperactives ou agitées, mais que chez les femmes, ce symptôme se manifeste moins souvent et par des niveaux d’activité moins extrêmes. Il a tendance à être davantage intériorisé. Chez les jeunes filles, l’hyperactivité peut prendre la forme d’une conversation débridée : Carol, par exemple, avait été constamment réprimandée à l’école primaire parce qu’elle parlait trop et répondait de manière trop précipitée. Les garçons, quant à eux, montrent une propension plus élevée à ne pas tenir en place.

Le rôle traditionnel qui impose à la femme d’être le centre organisationnel de la famille accentue également cette tendance à l’inattention. Cette situation peut s’avérer difficile pour les femmes atteintes de TDAH, qui tentent souvent de masquer leurs symptômes tout en éprouvant un sentiment de honte et d’infériorité pouvant conduire à une dépression réactive. Parmi les personnes atteintes de TDAH, le diagnostic de dépression et de faible estime de soi est plus courant chez les femmes que chez les hommes.

[image: ]Différentes phases du cycle de vie, en particulier la ménopause et la périménopause (lorsque l’organisme de la femme entre dans la phase de transition vers la ménopause), affectent les femmes atteintes de TDAH, chez qui la diminution des niveaux d’hormones vitales et de neurotransmetteurs rend cette étape de la vie particulièrement difficile. De nombreux symptômes propres à cette phase imitent le TDAH et peuvent exacerber les symptômes d’oubli et d’inattention du TDAH.

Les stratégies concernant le style de vie chez les femmes sont abordées dans la quatrième partie.




Chez les minorités ethniques

En Amérique du Nord, en particulier, on constate chez les communautés noires, autochtones et de couleur une disparité et une sous-représentation importantes dans le diagnostic et le traitement du TDAH. De nombreuses études indiquent que les enfants noirs, latinos et asiatiques sont moins susceptibles d’être diagnostiqués et traités pour le TDAH que les enfants blancs.

[image: ]En outre, la stigmatisation, les stéréotypes et les préjugés affectent la façon dont les familles issues de ces communautés vivent avec le TDAH. Par exemple, le racisme institutionnel et les a priori concernant le comportement et la parentalité ont interféré avec la capacité des familles noires à croire qu’elles reçoivent les soins dont elles ont besoin. Il existe une méfiance compréhensible basée sur des préjugés en matière de soins de santé, et de ce fait, il est difficile pour les familles noires de se sentir comprises et d’obtenir un diagnostic précis.

La visibilité, par exemple, grâce à des praticiens culturellement sensibles, issus de ces communautés et servant de modèles et de défenseurs, peut avoir une incidence positive à cet égard.

Il est important d’approfondir ce sujet au moyen de ressources en ligne et de lectures d’ouvrages rédigés par des praticiens et des défenseurs des communautés ethniques minoritaires. Il existe également quelques livres pour enfants destinés à cette population. Les ressources sont cependant assez limitées, comparées aux travaux de recherches, aux livres et aux articles sur les enfants et les adultes blancs.




Dans les communautés LGBTQIA+

Certaines études indiquent que davantage d’adultes s’identifient comme bisexuels parmi les personnes atteintes de TDAH. Les personnes vivant avec le TDAH peuvent souffrir de dysphorie de genre (conflit entre votre identité de genre et le sexe qui vous a été attribué à la naissance) ou remettre en question leur identité de genre plus fréquemment que celles sans TDAH. Cependant, rien ne prouve une relation directe de cause à effet entre la non-conformité de genre et le TDAH. Les personnes qui sont à la fois neurodivergentes et queers sont confrontées à des défis et à une discrimination qui aggravent souvent la marginalisation et la stigmatisation ainsi qu’un diagnostic erroné du TDAH. Cette population est sous-étudiée, et l’intersectionnalité entre personnes atteintes de TDAH et personnes de genre non conforme nécessite beaucoup plus de recherches.





	
	
	
Partie 2

Le diagnostic du TDAH

Dans cette partie…

Faire le tour des divers professionnels susceptibles de diagnostiquer et de traiter le TDAH.

Savoir ce que l’on peut attendre du processus d’évaluation.

Découvrir des pathologies dont les symptômes sont souvent les mêmes (ce qui peut compliquer le diagnostic du TDAH).

	
	
	
Chapitre 4

Obtenir un diagnostic pour aller de l’avant


DANS CE CHAPITRE

Connaître les différents types de professionnels compétents

•

Réfléchir à ses propres croyances concernant le diagnostic et le traitement

•

Savoir quoi demander à ses interlocuteurs

•

Faire en sorte que le diagnostic soit aussi précis que possible

•

Suivre un traitement

•

Déterminer les services accessibles compte tenu du diagnostic



Pour obtenir un diagnostic de TDAH, la première étape consiste à trouver un professionnel qui comprend votre mal et peut évaluer le plus précisément possible votre situation. Lorsqu’il s’agit de diagnostiquer et de traiter le TDAH, tous les professionnels ne se valent pas. Ce chapitre vous permet de mieux comprendre les rôles que jouent les différents professionnels dans les soins du TDAH et vous guide tout au long du processus de choix de la personne ou des personnes qui vous conviendront le mieux. Vous découvrez également comment vérifier si les frais de diagnostic et certains traitements sont pris en charge par la Sécurité sociale et votre mutuelle.


Trouver la bonne personne

Pour trouver un professionnel compétent, il est important d’envisager deux aspects essentiels : le diagnostic et le traitement. Le professionnel le plus compétent pour l’un n’est pas nécessairement celui qui convient le mieux pour l’autre.

Une des questions qui nous sont le plus souvent posées est celle-ci : « Quel genre de praticien est le plus compétent pour traiter le TDAH ? » Comme nous vous le montrons dans cette section, on ne peut pas vraiment donner une réponse simple. Pour l’essentiel, votre objectif est de trouver un professionnel ayant de l’expérience dans le diagnostic du TDAH et dont les orientations correspondent à vos convictions (nous vous aidons à faire le point sur vos convictions personnelles dans la section « Examiner vos valeurs », plus loin dans ce chapitre).

[image: ]Dans ce chapitre, nous parlons de diagnostic officiel pour faire référence à un diagnostic ayant une valeur légale, non pas parce qu’il est plus juste qu’un autre, mais parce qu’il est formulé par un professionnel habilité sur le plan légal, c’est-à-dire un médecin ou un spécialiste de la santé mentale. Un diagnostic non officiel pourra être tout aussi bon, mais ne vous apportera pas les mêmes protections.

De nombreux professionnels de la santé peuvent rechercher les symptômes de base du TDAH et vous indiquer si vous correspondez au profil de ce trouble. Cependant, ils ne sauront pas tous cerner votre état avec précision et déterminer si le TDAH constitue le meilleur diagnostic. De même, certains professionnels sont doués pour établir le diagnostic, tandis que d’autres sont mieux placés pour vous proposer des traitements ou des stratégies de vie adaptées, quelle que soit l’étiquette mise sur vos symptômes.

[image: ]Pour résumer, la bonne personne sera un professionnel ayant de l’expérience dans le domaine de votre pathologie et disposant des ressources qui lui permettront de traiter efficacement les symptômes observés. Dans certains cas, ce sera le médecin de famille ; dans d’autres cas, ce sera plutôt un psychologue ou un psychiatre. Dans la section « Évaluer un professionnel du TDAH », plus loin dans ce chapitre, nous vous proposons des outils pour trouver quelqu’un dont l’expérience, les convictions et l’approche en matière de traitement répondront à vos besoins particuliers.

Le tableau 4-1 vous donne un aperçu des types de services de diagnostic et de traitement fournis par divers professionnels de la santé. Dans les sections qui suivent, vous trouverez davantage de détails et de généralités concernant le professionnel qui serait le plus efficace dans votre situation.



TABLEAU 4-1

Les personnes compétentes pour le diagnostic et le traitement






	
Prestataire

Conseiller


	
Diagnostiquer (officiellement)


	
Prescrire une médication


	
Conseiller


	
Traitement non conventionnel


	
Stratégies de vie







	
Spécialiste du TDAH


	
Oui (parfois)


	
Selon les cas


	
Parfois


	
Oui


	
Généralement





	
Médecin de famille


	
Oui (oui)


	
Oui


	
Parfois


	
Parfois


	
Parfois





	
Pédiatre


	
Oui (oui)


	
Oui


	
Parfois


	
Parfois


	
Parfois





	
Psychologue


	
Oui (oui)


	
Parfois


	
Pas souvent


	
Parfois


	
Oui





	
Travailleur social


	
Oui (oui)


	
Non


	
Oui


	
Parfois


	
Oui





	
Coach de TDAH


	
Oui (parfois)


	
Non


	
Parfois


	
Parfois


	
Parfois





	
Psychiatre


	
Oui (oui)


	
Oui


	
Oui


	
Parfois


	
Oui





	
Neurologue


	
Oui (oui)


	
Oui


	
Non


	
Non


	
Non





	
Neuropsychiatre/neurologue du comportement


	
Oui (oui)


	
Oui


	
Parfois


	
Parfois


	
Parfois





	
Personnel éducatif


	
Oui (parfois)


	
Non


	
Non


	
Non


	
Oui, mais seulement dans le contexte scolaire





	
Physiothérapeute


	
Oui (non)


	
Non


	
Non


	
Oui


	
Parfois





	
Ergothérapeute


	
Oui (non)


	
Non


	
Non


	
Oui


	
Généralement










Un spécialiste du TDAH

Un spécialiste du TDAH est un professionnel qualifié qui s’occupe de patients atteints de TDAH. Ce peut être un excellent choix pour le diagnostic et le traitement, par exemple si vous vous rendez dans un centre de santé multidisciplinaire spécialisé dans l’évaluation et le traitement du TDAH et des affections connexes.

[image: ]Le seul problème est que n’importe qui peut se proclamer spécialiste du TDAH. L’utilisation de ce terme n’est pas réservée aux personnes titulaires d’un diplôme ou d’un certificat particulier. Il ne veut donc pratiquement rien dire et n’est pas la garantie que la personne est qualifiée pour traiter ou diagnostiquer le TDAH.

[image: ]La principale chose à rechercher lorsqu’on envisage de recourir à un spécialiste du TDAH est l’expérience de la personne qui utilise cette étiquette. Vous pourrez trouver un éducateur, un psychologue, un psychiatre ou tout autre professionnel répertorié dans ce chapitre se présentant comme spécialiste du TDAH. Ne vous arrêtez pas à l’étiquette. Sachez la formation de cette personne et déterminez si c’est quelqu’un avec qui vous souhaiteriez travailler.




Le médecin de famille

Votre médecin de famille est souvent un bon point de départ pour diagnostiquer un TDAH chez vous ou votre enfant. Dans bien des cas, il pourra repérer les symptômes de base, effectuer quelques évaluations simples et formuler rapidement un diagnostic. Cependant, il ne sera peut-être pas la personne la plus à même de réaliser des évaluations détaillées et d’explorer les subtilités du TDAH. Or, vous ne devez pas oublier qu’en matière de TDAH, tout est une question de subtilités.

[image: ]Un médecin de famille doit considérer la situation dans son ensemble. Souvent, il n’est pas au courant des tendances et des recherches actuelles aussi bien que les spécialistes. De plus, il n’a généralement pas le temps d’effectuer les évaluations détaillées qui sont nécessaires pour exclure toutes les autres affections possibles qui ressemblent au TDAH (dont il est question au chapitre 6). Certains médecins ne croient même pas que le TDAH est un véritable problème de santé et peuvent l’attribuer à un mauvais comportement ou à une mauvaise éducation parentale (ce point de vue se fait de plus en plus rare, mais il existe toujours, surtout lorsque les patients sont issus de populations historiquement marginalisées).

D’un autre côté, comme votre médecin vous connaît mieux, il peut souvent vous aider pour commencer, puis vous orienter vers le professionnel approprié si vous avez besoin d’approfondir vos connaissances (en supposant qu’il croie à la réalité du TDAH). Il peut également être en mesure d’exclure toute affection physique, telle qu’un problème de thyroïde (voir le chapitre 6), susceptible de présenter les mêmes symptômes que le TDAH.

[image: ]Pour savoir si votre médecin peut vous être utile, demandez-lui ce qu’il pense du TDAH et l’expérience qu’il en a. S’il a déjà eu plusieurs fois affaire à des patients qui en étaient atteints, il devrait être au courant des méthodes de traitement envisageables, des traitements médicamenteux existants et de leur efficacité.




Un pédiatre

Les pédiatres diagnostiquent et traitent souvent le TDAH chez les enfants et les adolescents. Dans de nombreux cas, ils ont une grande expérience dans la gestion du TDAH. Cependant, comme le médecin de famille (voir section précédente), le pédiatre dispose de peu de temps pour procéder à des évaluations approfondies et assurer un suivi efficace. Les pédiatres font de leur mieux pour traiter les enfants atteints de TDAH, mais en règle générale, leur formation médicale ne leur donne pas les outils nécessaires. Demandez à votre pédiatre s’il a reçu une formation et s’il a de l’expérience dans le domaine de la prise en charge d’enfants atteints de TDAH.

Pour identifier la bonne personne, il convient de ne pas négliger une sous-spécialité, le pédiatre du développement. Celui-ci peut s’occuper de toutes sortes de problèmes de développement, y compris des problèmes de comportement.




Un psychologue

Le psychologue clinicien est un professionnel de la santé mentale qui connaît bien les troubles mentaux. Il est souvent bien placé pour établir un diagnostic de TDAH. Parfois, un conseiller d’orientation-psychologue (COP) ou un neuropsychologue peut être encore plus à même d’analyser la situation et de procéder à une évaluation approfondie aboutissant à un diagnostic. Ces spécialistes peuvent participer au diagnostic, mais laissent au psychologue clinicien ou au médecin le soin de prescrire un traitement.

[image: ]Là où les psychologues brillent, c’est dans leur capacité à vous aider à faire face à de nombreux symptômes secondaires et états concomitants (coexistants), comme la dépression, l’anxiété, les traumatismes et le manque d’estime de soi (consultez le chapitre 3 pour en savoir plus sur les symptômes secondaires et le chapitre 6 pour une discussion sur les affections concomitantes). Chez les adultes et les adolescents atteints de TDAH, ces symptômes secondaires et ces affections concomitantes sont souvent plus ennuyeux que les symptômes primaires que sont l’inattention, l’impulsivité et l’hyperactivité. Ils peuvent leur compliquer la vie lorsqu’ils ne sont pas traités efficacement.

Certains psychologues sont également au fait des traitements alternatifs comme le neurofeedback (voir le chapitre 12) et peuvent vous proposer d’autres stratégies de vie susceptibles de grandement soulager vos symptômes et de vous rendre le TDAH bien plus vivable.




Un travailleur social

Certains autres personnels de santé peuvent avoir des compétences en matière d’interactions avec autrui et avec la société. Leur travail ressemble à celui des psychologues cliniciens (voir la section précédente), surtout lorsqu’il s’agit de traiter les affections concomitantes. À vous de décider si la personne en question est compétente pour traiter le TDAH.




Un coach TDAH

Un coach TDAH est un coach spécialisé qui vous aide à vous épanouir. Il peut avoir une formation en counseling, en psychologie, en gestion ou en médiation. L’approche du coach n’est pas pharmacologique. Il existe une certification en Suisse.

Les coachs TDAH se considèrent souvent comme étant orientés vers l’action. Autrement dit, ils se concentrent sur les compétences pratiques et vous proposent un soutien dans vos luttes quotidiennes. Le plus souvent, ils vous entraînent à acquérir certaines aptitudes et vous donnent quelques conseils, mais certains peuvent aussi vous orienter vers d’autres types de traitement. De façon générale, ils ne sont pas en mesure de vous fournir un diagnostic officiel et ne peuvent pas vous prescrire de médicaments.




Un psychiatre

Un psychiatre est un médecin spécialisé dans le domaine de l’esprit. C’est un professionnel de la santé mentale spécialement formé pour diagnostiquer et traiter les troubles psychiatriques, entre autres le TDAH. Le Manuel diagnostique et statistique des troubles mentaux (DSM-5) est publié par Elsevier Masson, une société française d’édition d’ouvrages spécialisés dans les sciences et la médecine. Vous pouvez être sûr qu’un psychiatre est qualifié pour déterminer si vous souffrez de TDAH. En tant que médecin, il peut vous prescrire des médicaments, et il est bien placé pour trouver ceux adaptés à chaque patient.

Certains psychiatres (en particulier les psychiatres pour enfants et adolescents) ont des connaissances solides en matière de TDAH, et certains en savent même beaucoup sur le TDAH chez l’adulte. Souvent, le praticien pose un diagnostic psychiatrique sur la base des informations qu’il a recueillies lors d’entretiens avec le patient et les membres de sa famille. Parfois, avant d’établir un diagnostic, le psychiatre obtient les résultats de tests auprès de psychologues ou des données physiologiques provenant de tests de laboratoire.

L’intérêt de consulter un psychiatre pour le TDAH est qu’il connaît très bien les médicaments utilisés pour le traiter ainsi que les autres troubles mentaux qui peuvent l’accompagner ou lui ressembler, et qu’il a l’habitude de traiter. Comme pour tout professionnel de la santé, il est préférable que le psychiatre que vous choisirez ait de l’expérience dans la prise en charge de personnes atteintes de TDAH.




Un neurologue

Un neurologue est un médecin spécialisé dans les maladies du système nerveux. Cependant, il n’est pas courant de faire appel à un neurologue pour diagnostiquer un TDAH.

Une situation dans laquelle le neurologue peut être le meilleur choix pour vous est celle où vous ou un autre membre de votre famille avez connu ou soupçonné des troubles neurologiques autres que le TDAH (tels que des convulsions ou des tics). Comme dans le cas du psychiatre et du psychologue, dont il est question précédemment dans ce chapitre, vous pouvez bénéficier de la connaissance d’un neurologue concernant des affections d’apparence similaire qui peuvent avoir d’autres causes.




Un neuropsychiatre ou un neurologue du comportement

Il existe deux spécialités qui tiennent à la fois de la neurologie et de la psychiatrie : la neuropsychiatrie et la neurologie du comportement. Elles sont similaires dans le sens où elles mettent l’accent sur les problèmes de comportement résultant d’un fonctionnement anormal du système nerveux, c’est-à-dire sur des problèmes comme le TDAH. Ces deux spécialistes peuvent être un bon choix pour une évaluation. Tous deux sont médecins, ils peuvent donc prescrire des médicaments.

Les seuls inconvénients, avec ces professionnels, sont qu’en général, on n’en trouve que dans les grandes agglomérations et qu’ils sont souvent très demandés en raison de leur expertise. Ils n’auront peut-être pas le temps de gérer le cas après avoir posé le diagnostic, mais il est probable qu’ils travaillent en liaison avec une équipe de traitement qui prendra le relais.




Un orthophoniste

L’orthophoniste s’occupe des problèmes liés à la parole, au langage et à l’audition. Étant donné que de nombreuses personnes atteintes de TDAH ont du mal à comprendre les instructions verbales, un orthophoniste peut être utile pour résoudre le problème ou pour proposer des traitements et un apprentissage permettant de l’atténuer. Les orthophonistes sont les mieux placés pour diagnostiquer et traiter une affection connue sous le nom de trouble du traitement auditif central, qui ressemble souvent à certains symptômes du TDAH et l’accompagne parfois (voir le chapitre 6). Ces praticiens peuvent également vous être très utiles si vous souffrez de retards de langage ou de dyslexie.

[image: ]Bien que de nombreux orthophonistes pensent être capables de diagnostiquer le TDAH, ils ne sont pas spécifiquement formés pour le faire et n’envisagent pas toujours les autres diagnostics possibles avec autant d’attention que d’autres professionnels tels que les psychologues et les psychiatres. Cela ne signifie pas pour autant qu’un orthophoniste ne pourra pas vous donner un bon aperçu de vos symptômes ou de ceux de votre enfant.

Souvent, les orthophonistes proposent des plans de traitement non conventionnels pour les personnes atteintes de TDAH (ou présentant les mêmes symptômes). Ces traitements comprennent des thérapies visuelles et des thérapies sonores.




Un ergothérapeute

L’ergothérapeute est formé pour assister les gens dans leurs tâches quotidiennes, et souvent, il peut aider les personnes atteintes de TDAH à gérer les problèmes sensoriels liés à cette maladie. Les ergothérapeutes peuvent être titulaires d’une maîtrise ou d’un doctorat en ergothérapie, et nombre d’entre eux ont une grande expérience du TDAH. Ils ne sont pas en mesure de prescrire des médicaments, et la plupart préfèrent utiliser les techniques qu’ils ont apprises pour gérer les symptômes du TDAH, notamment l’intégration sensorielle, les thérapies visuelles et les thérapies sonores (voir les chapitres 12 et 13).




D’autres professionnels que vous pourriez consulter

En vue de maîtriser vos symptômes ou ceux de votre enfant, vous pouvez travailler avec divers autres professionnels : homéopathes, acupuncteurs, nutritionnistes, etc. Chacun d’eux est susceptible de vous être utile. Dans la troisième partie, nous détaillons de nombreuses approches thérapeutiques proposées par ces professionnels et nous vous donnons une idée de ce que chacune peut vous apporter. Vous pouvez souvent trouver ces professionnels en ligne, répertoriés sous le nom de la discipline qu’ils exercent.






Examiner vos valeurs

Lorsque vous sollicitez l’aide d’un professionnel pour le diagnostic ou le traitement de vos symptômes de type TDAH, ou de ceux de votre enfant, il peut être utile de réfléchir à ce que vous attendez de votre relation avec lui.


Faire le point sur vos idées en matière de diagnostic

Parce qu’un diagnostic de TDAH peut être difficile à établir et parce qu’un certain nombre d’affections se manifestent par les mêmes symptômes (comme nous l’expliquons au chapitre 6), vous devez vraiment vous faire confiance, ainsi qu’à votre prestataire, afin d’être en mesure d’identifier le problème. Voici quelques trucs à prendre en compte.


	Accordez-vous une grande importance à l’obtention d’un diagnostic officiel ? C’est l’option que certains préfèrent, afin d’être assurés d’avoir fait tout leur possible pour obtenir le « bon » diagnostic ou pour recevoir les services qui pourraient leur être offerts. D’autres se contentent d’avoir une idée de la nature du problème pour s’atteler à la tâche de minimiser leurs symptômes et maximiser leur capacité à évoluer dans le monde qui les entoure. Nous abordons le concept de diagnostic officiel dans la section « Trouver la bonne personne », précédemment dans ce chapitre.



	Jusqu’où êtes-vous disposé à aller pour obtenir ce diagnostic ? Selon le professionnel auquel vous vous adressez, vous pourrez être confronté à un simple questionnaire ou à toute une série d’évaluations pour identifier la cause de vos symptômes ou de ceux de votre enfant. Sachez qu’un diagnostic officiel demande bien plus de documentation et d’évaluation qu’un diagnostic non officiel (le processus d’évaluation est traité en détail au chapitre 5).





[image: ]Le diagnostic est une arme à double tranchant. D’un côté, il peut vous apporter une tranquillité d’esprit et vous permettre de savoir le meilleur endroit pour commencer à chercher un traitement et, éventuellement, des services indispensables pour vous ou votre enfant. D’un autre côté, certains ne veulent pas qu’on leur colle une étiquette et n’ont pas envie de faire pression pour obtenir des services particuliers.




Analyser vos pensées concernant le traitement

Le succès du traitement du TDAH dépend en grande partie de la manière dont on a déterminé s’il était approprié pour la personne à traiter. Pour cela, le traitement trouvé doit être le plus efficace possible, et le patient doit pouvoir le supporter et le suivre à la lettre. Si un médicament prescrit est susceptible de produire un effet positif chez un patient, celui-ci peut ne pas l’observer s’il ne respecte pas le calendrier préconisé par le médecin.

De nombreux parents d’enfants atteints de TDAH s’opposent avec fermeté à l’utilisation de médicaments parce qu’ils ne sont pas sûrs des effets à long terme sur le système nerveux délicat de leur enfant et ne veulent pas risquer de créer d’éventuels problèmes par la suite. De ce fait, des enfants qui pourraient bien réagir au bon médicament n’ont pas la possibilité de l’essayer.

De même, un certain nombre de gens (et même certains professionnels) ne croient pas que les thérapies non conventionnelles puissent avoir un effet positif sur les symptômes et les causes sous-jacentes du TDAH. En conséquence, ils rejettent catégoriquement ces thérapies sans même leur avoir accordé la moindre attention.

[image: ]Nous vous encourageons vivement à n’écarter aucune approche thérapeutique avant d’avoir au moins étudié la question avec un professionnel expérimenté. Et puis, avant d’accepter un plan de traitement spécifique, procédez comme suit.


	Découvrez ce que l’on attend de vous en tant que patient (ou parent d’un patient) pour que le traitement fonctionne de manière optimale. Demandez-vous honnêtement si vous avez le temps, l’énergie et l’envie de suivre le protocole nécessaire.



	Assurez-vous de bien comprendre les effets secondaires d’un traitement avant de le commencer.



	Assurez-vous que vos attentes quant aux résultats du plan de traitement sont réalistes.










Évaluer un professionnel du TDAH

Lorsque vous choisissez un professionnel de la santé avec qui travailler, vous investissez beaucoup de temps et d’efforts dans la relation. Il est donc très important de trouver un praticien dont l’expérience, les approches et les convictions correspondent à vos besoins et à vos attentes. Pour ce faire, vous pouvez commencer par l’interroger. Dans les sections suivantes, vous découvrirez quelques suggestions ainsi qu’une liste de questions que vous pourrez lui poser.


Choisir un professionnel pour le diagnostic

[image: ]Dans le cadre de votre recherche du prestataire adéquat pour l’établissement d’un diagnostic, voici quelques recommandations.


	Participez activement au processus de diagnostic. Renseignez-vous sur le TDAH (comme vous le faites en lisant ce livre) et sur les affections dont les symptômes sont similaires, et lors du premier rendez-vous avec un diagnosticien potentiel, posez-lui toutes vos questions.



	Demandez-lui de déterminer dans quelle mesure il souhaite s’impliquer dans le processus de diagnostic. Pour que le diagnostic soit relativement sûr, il faut que l’évaluation soit suffisamment approfondie. Le problème est qu’une telle évaluation prend du temps et peut coûter très cher. Le plus souvent, cela demande au moins deux à trois heures et le recours à certains outils d’évaluation. Même si votre mutuelle couvre la dépense, il est préférable que la procédure d’évaluation ne soit pas plus longue que nécessaire. D’un autre côté, certains cas sont beaucoup plus compliqués que d’autres, et il ne faut pas interrompre l’évaluation avant que le diagnosticien sache ce qui se passe. Un diagnosticien qui aura un bon sens de l’éthique sera partisan d’agir par étapes et effectuera uniquement les évaluations qu’il jugera indispensables pour éliminer le problème. C’est à cette étape que les informations du chapitre 5 peuvent s’avérer très pratiques : ce chapitre décrit le processus d’évaluation afin que vous puissiez vous adresser à quelqu’un en ayant une compréhension claire de ce à quoi vous attendre.





Après avoir sélectionné un diagnosticien, demandez-lui de vous tenir informé de tout diagnostic qu’il pose et des personnes avec qui il partage ces informations.




S’associer pour le traitement

Pour le traitement, vous souhaiterez peut-être faire appel au même prestataire que pour le diagnostic. Ou bien, vous pourrez décider de travailler avec quelqu’un d’autre. Quoi qu’il en soit, vous aurez un aperçu de la manière dont cette personne envisage le traitement en lui posant quelques questions simples.


	Quelles sont votre expérience professionnelle et votre formation ? Connaître le parcours universitaire et professionnel d’un prestataire peut vous aider à déterminer si cette personne peut vous offrir le service dont vous avez besoin. En fonction de son expérience et de ses antécédents, vous aurez une idée du type d’approche thérapeutique qu’il vous fournira.



	Comment traitez-vous généralement les personnes atteintes de TDAH ? Ici, attendez-vous à une réponse longue qui voudra dire, pour l’essentiel : « Cela dépend du patient. » La plupart des prestataires proposent les approches thérapeutiques qui sont prioritaires sur leur propre liste. Certains prescrivent des médicaments, d’autres s’orientent vers un régime et d’autres utilisent des traitements tels que des thérapies sonores ou le neurofeedback (voir le chapitre 12). Enfin, certains offrent toutes ces options de traitement. Choisissez un professionnel ouvert d’esprit et qui soit prêt à sortir des sentiers battus.



	Pourriez-vous me recommander d’autres prestataires pour différents traitements ? La plupart des prestataires bénéficient d’un réseau de référence de professionnels spécialisés dans des traitements différents de ceux qu’eux-mêmes utilisent habituellement. Les meilleurs d’entre eux disposent des listes les plus complètes et partagent librement ces informations tout en offrant des conseils tout au long du processus.



	Et si un traitement ne marche pas ? En matière de traitement du TDAH, tout ne fonctionne pas pour tout le monde. Vous devrez donc vous adapter en cours de route afin de trouver la combinaison d’approches la plus appropriée dans votre situation. C’est en sachant dès le départ comment gérer ces revers mineurs que vous pourrez entretenir une relation satisfaisante avec votre prestataire.





[image: ]Voici quelques autres éléments à considérer lors du choix d’un prestataire de soins de santé.


	Votre prestataire vous reçoit-il à l’heure ? Si vous arrivez à l’heure à vos rendez-vous, mais que vous devez attendre longtemps avant d’être reçu, cela n’augure pas très favorablement de la façon dont le prestataire vous perçoit en tant que patient. Si cela arrive une fois, c’est une chose, mais s’il a tendance à vous recevoir en retard, cela laisse penser qu’il fait peu de cas de votre temps. Certains médecins ont du mal à gérer leur temps. Ils ont peut-être l’habitude de passer plus de temps avec chacun de leurs patients. Ne vous sentez pas offensé tant que vous ne savez pas de quoi il retourne vraiment. Témoignez à votre prestataire la même courtoisie que celle avec laquelle vous voudriez qu’il vous accueille : présentez-vous à l’heure et préparez-vous pour vos rendez-vous.



	Écoute-t-il vos questions et vos préoccupations avec respect et en leur accordant l’importance que vous pensez qu’elles méritent ? Les bons prestataires de soins prennent le temps de répondre à vos questions et d’apaiser vos inquiétudes au lieu de les ignorer.



	Comment le personnel de votre prestataire vous traite-t-il ? Si les membres du personnel sont impolis ou s’ils ne se soucient que de la manière dont vous allez payer, c’est un signal d’alarme. Vous devez être traité avec respect et politesse.



	Vous sentez-vous à l’aise avec votre prestataire ? Votre prestataire est peut-être le professionnel le plus qualifié au monde, mais si vous n’êtes pas à l’aise en sa présence, vous ne tirerez probablement pas le meilleur parti de cette relation. Vous pouvez soit discuter avec lui de votre inconfort, soit décider que quelque chose ne va pas et refuser de continuer avec lui.










Obtenir un deuxième avis

Le diagnostic de TDAH a ses limites, comme celui d’autres problèmes de santé mentale tels que l’anxiété et la dépression. Comme nous le disons à plusieurs reprises dans ce livre, il n’existe aucun moyen de déterminer de manière absolue et positive si une personne souffre ou non de TDAH : on ne peut que le déduire des informations recueillies. Dans l’état actuel des connaissances (au moment où nous écrivons ces lignes), la qualité du diagnostic dépend des compétences de votre interlocuteur, ainsi que de ses efforts et des vôtres pour trouver une réponse.

La plupart du temps, le premier diagnostic que vous recevez est suffisant pour vous orienter vers la meilleure forme de traitement. Même avec une évaluation superficielle, vous pouvez acquérir suffisamment de connaissances pour obtenir l’aide dont vous avez besoin. Ou bien, vous pouvez estimer que le premier diagnostic était trop inexact pour qu’il vous soit possible de disposer d’un plan de traitement efficace. Ou encore, après avoir reçu un diagnostic non officiel, vous pouvez désirer une évaluation plus détaillée et officielle pour votre assurance santé ou l’école de votre enfant. Un deuxième avis et une évaluation plus approfondie sont alors souhaitables.




Gérer vos soins

Lorsque vous commencez à traiter les symptômes de votre TDAH ou de celui de votre enfant, vous travaillez probablement avec plus d’un prestataire. En fait, nous sommes prêts à parier que vous finirez par faire appel à plusieurs thérapeutes, chacun s’occupant d’une autre partie de vos soins. Par exemple, vous pouvez faire appel à votre médecin de famille pour vous prescrire des médicaments, à un nutritionniste pour élaborer le meilleur régime alimentaire afin de minimiser vos symptômes et à un psychologue pour vous aider à gérer les symptômes secondaires (comme un manque d’estime de soi). Vous pouvez également faire appel à d’autres thérapeutes pour des traitements spécifiques, tels que le neurofeedback ou les thérapies sonores.

[image: ]Il est de votre responsabilité de garder une trace de toutes ces prestations et des différents plans de traitement, quand bien même vous devriez engager quelqu’un pour vous aider dans cette tâche. Cela peut demander beaucoup de temps et d’énergie. Le moyen le plus simple de gérer vos soins est de tout documenter sur chaque traitement que vous essayez (dans l’annexe de ce livre, vous trouverez un formulaire qui vous permettra de suivre vos traitements). Conservez les informations ci-après.


	Les dates de début et de fin du traitement. Ainsi, quand vous analyserez les changements et vos ressentis à tel ou tel moment, vous pourrez rapidement voir ce que vous faisiez.



	La méthode de traitement dans ses détails. Ces informations sont particulièrement importantes en cas de traitement médicamenteux. Il s’agit de savoir les doses et les moments auxquels vous les avez prises.



	L’identité des prestataires à qui vous avez fait appel. Il importe de garder la trace de tous vos contacts professionnels, car vous aurez sans doute affaire à un certain nombre de personnes. Vous risquez fort d’oublier en cours de route ce qui s’est passé avec chaque prestataire. Avec un dossier précis (en notant aussi ce que vous pensez de ce thérapeute), vous éviterez les redondances.



	Les résultats que vous avez observés en essayant chaque programme de traitement. Ces informations incluent à la fois les bons et les mauvais résultats, et c’est probablement le plus important à suivre. L’enregistrement détaillé des effets des différents plans de traitement testés contient des informations inestimables, non seulement pour vous empêcher de répéter un traitement infructueux, mais également pour vous permettre de disposer d’informations sur la façon dont les nouveaux traitements peuvent fonctionner.



	Les autres traitements suivis en même temps. Dans la majorité des cas, plusieurs traitements sont pris en parallèle. Peut-être essayez-vous la nutrition et les médicaments, les thérapies sonores et l’homéopathie, ou une autre combinaison. En conservant la trace des traitements qui sont concomitants, vous éviterez les associations de traitements qui ne fonctionnent pas bien. Ne manquez pas de partager ces informations avec les différents professionnels avec lesquels vous travaillez. Ainsi, ils pourront concevoir un programme de traitement en tenant compte de ce que vous faites par ailleurs, ou bien ils pourront vous déconseiller d’essayer un certain traitement en même temps qu’un autre. Il est particulièrement important de partager ces informations si vous prenez des médicaments. Lorsque vous commencez à modifier vos traitements, procédez une variable à la fois au lieu de tout changer d’un coup. Cela facilitera le suivi de ce qui fonctionne et de ce qui ne fonctionne pas.



	Les raisons pour lesquelles vous avez arrêté. Parfois, vous arrêtez un traitement parce que le calendrier prévu est terminé : certains traitements, comme les différentes thérapies de neuromodulation que nous décrivons au chapitre 12, sont limités dans le temps. D’autres fois, vous pouvez arrêter parce que le traitement ne fonctionne pas pour vous, par exemple si vous essayez un médicament qui a trop d’effets secondaires.








Pouvoir bénéficier de certains services

La principale raison de vouloir un diagnostic officiel de TDAH est que cela vous permet de bénéficier de protections particulières et d’une couverture sociale. Les sections suivantes approfondissent ces questions.


Obtenir un diagnostic pour des raisons juridiques

Le TDAH est actuellement considéré comme un problème de santé. Tout médecin, y compris le médecin de famille, un pédiatre, un psychiatre ou un neurologue, peut le diagnostiquer. Le TDAH étant également une affection d’ordre psychiatrique, tout professionnel de la santé mentale agréé peut en officialiser le diagnostic. Les principales raisons de recevoir un diagnostic officiel sont d’ordre juridique et financier. Vous en avez besoin si vous souhaitez demander des aménagements à l’école ou sur votre lieu de travail. Il en va de même pour bénéficier du statut d’invalidité auprès des autorités compétentes. L’assurance maladie couvre généralement les traitements du TDAH avec un médecin, un psychologue ou un professionnel de la santé si vous avez un diagnostic officiel.




Examiner votre couverture sociale

[image: ]La couverture sociale dépend du type de traitement : de manière générale, l’assurance maladie couvre en partie les consultations médicales et les médicaments. Vérifiez dans quelle mesure votre mutuelle assure le complément de prise en charge. Voici quelques éléments à considérer lorsqu’il s’agit de TDAH (ou de tout autre trouble mental).


	Quels types de traitement l’assurance maladie prend-elle en charge ? En France, l’assurance maladie couvre les consultations et les traitements pour les enfants. Pour un patient adulte, les bilans non pris en charge par la Sécurité sociale peuvent faire l’objet d’une étude par la mutuelle du patient. Un dossier doit être constitué afin d’être évalué au cas par cas. Lorsque le diagnostic est établi par un médecin (psychiatre, neurologue ou pédiatre), l’assurance maladie couvre les consultations et les traitements selon le barème fixé. De manière générale, elle ne prend pas en charge le TDAH à 100 %. Votre mutuelle peut verser un complément, selon les options souscrites.



	Quels types de traitement ma mutuelle complémentaire santé prend-elle en charge ? En totalité ou partiellement ? Il est préférable que vous sachiez le montant qui restera à votre charge.









	
	
	
Chapitre 5

Suivre le processus d’évaluation


DANS CE CHAPITRE

Participer au processus d’évaluation

•

Examiner les évaluations psychiatriques ou psychologiques et fonctionnelles

•

Anticiper les tests médicaux et physiologiques

•

Savoir ce qui suit le diagnostic



Comme nous l’évoquons au chapitre 4, l’évaluation d’un TDAH peut être aussi simple qu’un questionnaire ou un entretien qui ne prend que quelques minutes, comme elle peut nécessiter une série de tests élaborés qui demandent plusieurs heures. La complexité du processus d’évaluation dépend en grande partie du prestataire que vous choisissez, du degré et de la nature de vos symptômes, ainsi que du travail que vous et votre médecin êtes prêts à accomplir pour caractériser votre état. Votre couverture sociale et les services dont vous pouvez bénéficier jouent également un rôle important.

Ce chapitre présente le processus d’évaluation complet (et plus encore), permettant d’identifier la cause de vos symptômes ou de ceux de votre enfant. Nous étudions les divers types d’évaluation qu’un spécialiste du TDAH peut utiliser pour déterminer si vous souffrez de ce trouble, notamment les évaluations psychiatriques ou psychologiques, les évaluations pédagogiques, les tests de performance et les tests physiologiques. Il est possible que vous n’ayez pas à subir tous les différents tests et procédures de diagnostic abordés dans ce chapitre, mais vous les rencontrerez probablement dans votre quête pour comprendre la raison de vos symptômes.

[image: ]Une évaluation adéquate prend en compte plusieurs sources d’informations différentes : par exemple, les rapports sur le comportement et les performances à la maison et à l’école. Par ailleurs, plus il y a de professionnels qui évaluent votre état, plus vos chances de recevoir un diagnostic précis sont grandes.


Se préparer au processus d’évaluation

Le professionnel de la santé auquel vous faites appel pour procéder à une évaluation doit vous guider habilement tout au long du processus. Cependant, pensez bien au fait que vous représentez la moitié du partenariat. Pour vivre une expérience réussie et qui vous occasionne le moins de stress possible, préparez votre rendez-vous.


	Notez toutes les questions que vous vous posez concernant le processus d’évaluation et ce sur quoi il débouchera. Emportez cette liste avec vous, car vous aurez peut-être oublié certaines questions quand vous serez dans le bureau du diagnosticien.



	Apportez les résultats des questionnaires que vous avez peut-être remplis. Si le prestataire a l’habitude de ce genre de questionnaires, cela vous permettra de raccourcir le processus d’évaluation.



	Dressez la liste de vos allergies ainsi que de tous vos problèmes de santé et traitements actuels et passés. Si l’évaluation est réalisée par votre médecin et qu’il dispose déjà de toutes ces informations, vous pouvez sauter cette étape.



	Dressez la liste des aliments que vous avez l’habitude de consommer et des liens que vous auriez pu observer entre ces aliments et vos symptômes.



	Notez le moment où vous avez remarqué ces symptômes pour la première fois et la manière dont ils ont évolué dans le temps.



	Réfléchissez aux stratégies ou aux mécanismes d’adaptation que vous avez développés pour pouvoir mieux gérer vos symptômes.



	Notez tous les moments et toutes les conditions dans lesquelles vos symptômes semblent s’améliorer ou s’aggraver.





Soyez à l’heure à vos rendez-vous. Pour faire avancer le processus, faites ce qui suit.


	Écoutez attentivement ce que vous dit votre prestataire de soins. Il se peut que cette tâche soit difficile pour vous, tout dépend de vos symptômes de TDAH. Si vous savez que vous rencontrez des difficultés dans ce type de situation, demandez à votre prestataire si vous pouvez prendre des notes ou enregistrer ce qu’il dit, afin de pouvoir en prendre connaissance ultérieurement.



	Lors de la consultation, ne craignez pas de vous affirmer. On a vite fait de laisser le praticien diriger la conversation. Si vous avez quelque chose à ajouter, parlez-en (poliment). Votre participation est souhaitable et aide votre prestataire à mieux vous comprendre et à mieux appréhender vos symptômes.



	Dites-vous que cette consultation est importante. Au cours du premier rendez-vous, vous pourriez être quelque peu intimidé et vous dire que, finalement, ces symptômes proviennent peut-être de votre imagination. Pensez que vous avez pris ce rendez-vous à la suite d’un examen attentif de votre situation et qu’il est déterminant, car il vous permettra d’évaluer dans quelle mesure vous aurez besoin de revenir.



	Vis-à-vis de ce prestataire, soyez ouvert et honnête. Si vous ne lui parlez pas avec franchise de votre expérience, de votre comportement et de vos sentiments, il ne pourra pas se faire une idée claire de votre personnalité et des difficultés que vous rencontrez.





[image: ]Les évaluations du TDAH n’incluent pas un test physiologique à toute épreuve. Cependant, grâce à l’interprétation d’un professionnel qualifié, les évaluations que nous énumérons dans ce chapitre peuvent offrir une image assez claire de ce qui se passe et vous fournir une orientation pour vous aider à atténuer, autant que faire se peut, les difficultés auxquelles vous faites face au quotidien.




Procéder à des évaluations des troubles mentaux

La première étape pour déterminer si vous souffrez de TDAH consiste à procéder à une évaluation de votre santé mentale, généralement en répondant à un questionnaire assez simple dans lequel vous notez vos symptômes, en les classant de « inexistants » à « graves ».

Il existe autant de questionnaires sur le TDAH que de personnes qui les remplissent, mais ils utilisent tous les critères de base du TDAH tels que décrits dans le Manuel diagnostique et statistique des troubles mentaux (DSM-5) de l’American Psychiatric Association. Il semble que la recherche se serve de questionnaires standardisés. Leur avantage est qu’ils sont plus solides sur le plan scientifique que d’autres questionnaires plus simples.

Les échelles d’évaluation psychiatrique ou psychologique les plus couramment utilisées sont les suivantes.


	Les échelles d’évaluation de Conners : il en existe plusieurs pour les adultes et les enfants. Les principales sont celles-ci :


	– L’échelle révisée de Conners (CRS-R). Elle concerne les enfants de 3 à 17 ans. Les enfants et adolescents âgés de 12 à 17 ans remplissent eux-mêmes le formulaire en utilisant des échelles d’autoévaluation CASS. Les enfants plus jeunes font l’objet d’une évaluation par un parent à l’aide des échelles CPRS-R ou par un enseignant à l’aide des échelles CTRS-R. Répondre à ces formulaires ne demande que quelques minutes.



	– Les échelles d’évaluation Conners pour adultes (CAARS). On en distingue trois formes : longue, courte et abrégée. La version longue comporte 66 points, la version courte, 26 points, et la version abrégée, 12 points. La personne susceptible d’être atteinte de TDAH ou un proche remplit ces questionnaires, ce qui ne prend que quelques minutes.







	L’échelle d’évaluation de Wender-Utah (WURS) : ce questionnaire en 61 points s’adresse à des adultes et est fréquemment utilisé dans la recherche.



	L’échelle d’évaluation complète de l’enseignant (ACTeRS) : ce questionnaire pour adolescents et adultes comporte 35 points et il doit être rempli par la personne susceptible d’être atteinte de TDAH ou par un observateur. Cela demande entre 5 et 10 minutes.



	L’échelle de diagnostic clinique pour adultes (ACDS) : un médecin ou un autre membre du corps médical vous pose 18 questions sur vos symptômes.





[image: ]Pour poser un diagnostic, en plus d’évaluer vos réponses à ces questionnaires, le professionnel de la santé doit examiner votre passé ainsi que vos comportements présents. Il est donc difficile de penser qu’en entrant dans le cabinet d’un psychiatre, on peut obtenir un examen et en ressortir avec un diagnostic. Attendez-vous à passer beaucoup de temps à discuter avec votre médecin de vos comportements passés (ou de ceux de votre enfant et de ses résultats scolaires) et de vos relations sociales.

Chez les adultes, les souvenirs sont parfois un peu flous. Il est souvent utile de demander à un proche de donner son point de vue, car les adultes atteints de TDAH ne reconnaissent pas toujours leurs symptômes. L’évaluation est en général plus facile chez l’enfant : les parents se souviennent d’un certain nombre de détails du comportement de leur enfant au cours des dernières années, et cela permet d’avoir un aperçu du contexte dans lequel évoluent les symptômes.

[image: ]Gardez à l’esprit qu’un questionnaire ne permet pas d’exclure d’autres troubles dont les symptômes de base peuvent être les mêmes que ceux du TDAH. Pour plus de détails à ce sujet, voir le chapitre 6.




Passer des examens médicaux

Comme nous l’expliquons au chapitre 6, les symptômes de certaines pathologies sont plus ou moins les mêmes que ceux du TDAH. Pour déterminer si vos symptômes sont liés à l’un de ces troubles ou au TDAH, vous devrez peut-être passer des examens médicaux, notamment ceux destinés à dépister les troubles suivants :


	empoisonnement au plomb ;



	dysfonctionnement thyroïdien ;



	allergies ou sensibilités alimentaires ;



	tumeur cérébrale ;



	lésion cérébrale traumatique (y compris traumatisme à la naissance) ;



	maladies du tissu conjonctif ;



	syndrome de Tourette.





[image: ]Votre professionnel de la santé n’aura pas besoin de prescrire tous ces tests à votre place. Bon nombre de ces affections sont très rares (comme une tumeur cérébrale), mais votre médecin doit au moins les prendre en compte avant de déterminer que vous souffrez de TDAH. L’apparition tardive ou brutale des symptômes du TDAH constitue une indication pour des tests médicaux supplémentaires.




Passer des tests pédagogiques

Les tests pédagogiques consistent notamment à tester, d’une certaine manière, l’intelligence. Chez les enfants, ce sont aussi des évaluations visant à vérifier que leur comportement est adapté à leur âge. Ces tests cherchent moins à éliminer les symptômes du TDAH qu’à évaluer la probabilité d’autres causes des symptômes, comme des troubles d’apprentissage ou des problèmes médicaux tels que les lésions cérébrales.

Les prestataires ont recours à des dizaines de tests d’intelligence différents, mais les plus courants sont sans doute les suivants.


	Les tests de Kaufman. Les évaluateurs utilisent deux types de tests de Kaufman, en fonction de l’âge du sujet :


	– Le Kaufman Brief Intelligence Test (KBIT-2) : ce test permet d’évaluer les aptitudes verbales et non verbales chez les sujets de 4 ans et plus au moyen de deux épreuves. Comme son nom l’indique, il s’effectue très rapidement, en 15 à 30 minutes seulement, et donne une assez bonne évaluation de votre intelligence.



	– Le test d’intelligence des adolescents et des adultes de Kaufman (KAIT) : ce test est plus complexe que le K-BIT. Il comporte deux niveaux : la batterie principale et la batterie étendue. La batterie principale dure environ 60 minutes, tandis que la batterie étendue dure 90 minutes. Ce test est conçu pour les sujets de 11 ans et plus.







	Les tests d’intelligence de Wechsler. On en distingue trois, selon la tranche d’âge :


	– L’échelle d’intelligence de Wechsler pour la période préscolaire et primaire révisée (WPPSI-R) : ce test est utilisé pour les enfants âgés de 2 ans et demi à 7 ans et demi. Il mesure les aptitudes cognitives. Il est constitué de 11 parties, et il évalue les performances et les aptitudes verbales. Il dure entre 50 et 75 minutes.



	– L’échelle d’intelligence de Wechsler pour enfants (WISC) : ce test, destiné aux enfants âgés de 6 à 16 ans, comporte six parties verbales et cinq tests de performances. Il évalue le QI verbal et le QI de performance ainsi qu’un QI global basé sur ces deux résultats, et dure entre 60 et 90 minutes.



	– L’échelle d’intelligence de Wechsler pour adultes (WAIS) : ce test destiné aux sujets de 16 ans et plus évalue les performances et les aptitudes verbales à l’aide de 11 éléments pour déterminer un QI verbal, un QI de performance et un QI global (combiné). Il dure entre 60 et 90 minutes.







	Le test de Woodcock – Johnson III (WJ III). Ce test concerne les sujets de 2 ans et plus. Il comporte deux parties, réussite scolaire ou académique et aptitudes cognitives, et couvre la réussite scolaire ou académique, les aptitudes intellectuelles générales, le langage oral, l’aptitude scolaire et des capacités cognitives spécifiques. La partie des aptitudes cognitives est constituée de 7 épreuves (qui se déroulent en 35 minutes environ), tandis que la partie sur la réussite scolaire ou académique est constituée de 11 épreuves (qui se déroulent en 55 minutes environ). Si vous ne voulez pas faire ce calcul, sachez simplement que chaque épreuve se fait en 5 minutes environ.





Les psychologues vous font généralement effectuer tous ces tests.

[image: ]Donner un sens aux résultats des tests pédagogiques demande une certaine habileté. Ce ne sont pas des tests que vous pouvez faire chez vous et noter vous-même : le résultat doit être évalué par un professionnel qualifié. Sachez que toute personne qui propose ces tests a aussi été formée à leur interprétation et peut vous guider sur la marche à suivre une fois votre score établi.




Les tests de capacités motrices, cognitives et sociales

Les tests de compétences concernent à la fois les capacités motrices et cognitives, ainsi que les aptitudes sociales. Les physiothérapeutes et les ergothérapeutes effectuent généralement des évaluations des capacités motrices. Les orthophonistes peuvent évaluer les compétences cognitives. Vous en saurez davantage sur bon nombre de ces professionnels en consultant le chapitre 4.

Les psychologues ou les conseillers qui possèdent une expertise en formation aux compétences sociales peuvent les évaluer. Ils utilisent des échelles de notation standard, comme les suivantes.


	L’évaluation des compétences sociales Novotni : cette échelle d’évaluation existe sous deux formes, l’autoévaluation et l’évaluation par l’observateur, valables pour les adolescents et les adultes.



	L’échelle Reynolds Adolescent (RAASI) : elle est constituée de 32 points répartis selon quatre catégories et destinée aux jeunes de 12 à 19 ans.








Les évaluations comportementales

Les évaluations comportementales doivent être pratiquées par un spécialiste qualifié. Il existe différents protocoles et procédés pour ces évaluations, certains plus formalisés que d’autres. Souvent, l’évaluation des tests académiques/éducatifs effectuée par un établissement d’enseignement comprend une évaluation comportementale. Les professionnels utilisent divers tests standardisés, les plus courants étant les suivants.


	Le Child Behavior Checklist pour les sujets de 6 à 18 ans (CBCL/6 – 18) : ce test est constitué de 118 questions. Le questionnaire doit être rempli par un parent ou un proche.



	L’Adult Behavior Checklist pour les sujets de 18 à 59 ans (ABCL) : ce questionnaire doit être renseigné par un proche de la personne censée présenter des troubles du comportement. Il faut compter 15 minutes pour le remplir.



	Le Child Behavior Checklist/1½– 5 (CBCL/1½– 5) : ce test d’évaluation concerne les enfants âgés de 1 an et demi à 5 ans. Le questionnaire doit être rempli par un responsable.








L’évaluation des performances et l’aptitude à maintenir son attention

L’évaluation des performances mesure l’aptitude à maintenir son attention. Il s’agit généralement d’utiliser un test de performance continue (CPT). On vous demande de réagir à un stimulus répétitif sous forme d’une image sur l’écran d’un ordinateur, en pressant ou en ne pressant pas une touche du clavier. Cette tâche est répétitive et lassante, si bien qu’elle vous oblige à fixer votre attention et à maîtriser votre impulsivité, deux choses qui posent un problème aux personnes atteintes de TDAH. Les tests couramment utilisés sont les suivants.


	Les tests de performance continue de Conners : il en existe deux sortes, selon la tranche d’âge touchée. Chaque test mesure la capacité d’attention en utilisant des lettres (CPT-II) ou des images (K-CPT) :


	– CPT-II : ce test est réalisé en 14 minutes et concerne les sujets de 6 ans et plus.



	– K-CPT 2 : ce test concerne les enfants de 4 à 7 ans et ne dure que 7 minutes.







	L’Integrated Visual and Auditory (IVA) CPT : ce test mesure et évalue l’inattention visuelle et auditive, et l’impulsivité. Il se déroule en 20 minutes et s’adresse à des sujets âgés de 6 ans et plus.



	Le test des variables de l’attention (T.O.V.A.) : ce test concerne les sujets âgés de 4 ans et plus et comporte une partie visuelle et une partie auditive. Il faut compter entre 11 minutes (pour les enfants de 4 à 5 ans) et 22 minutes (pour les sujets de 6 ans et plus).





Les tests physiologiques : mesurer l’activité cérébrale grâce à un EEG

La technologie de l’électroencéphalogramme (EEG) existe depuis des décennies. Elle consiste à mesurer l’activité électrique dans le cerveau, c’est-à-dire les ondes cérébrales. Ces ondes changent lorsque l’activité cérébrale change. Plus le cerveau est actif, plus les ondes cérébrales sont rapides ; plus l’activité est faible, plus les ondes cérébrales sont lentes. L’EEG ne suit que l’activité de surface et ne permet pas d’examiner le cerveau en profondeur.

Les ondes cérébrales sont mesurées en plaçant des électrodes sur le cuir chevelu du sujet et en envoyant le signal capté par ces électrodes à un appareil qui amplifie le signal. Les données peuvent ensuite être introduites dans un ordinateur pour être visualisées et analysées.

Jusqu’à présent, les recherches effectuées auprès de personnes atteintes de TDAH indiquent qu’il y aurait davantage d’ondes plus lentes et de plus grande amplitude dans certaines parties du cerveau lorsque ces personnes essaient de se concentrer (le chapitre 2 mentionne de telles recherches). Chez les personnes sans TDAH, on note un spectre d’activité différent dans la même partie du cerveau lorsqu’elles se concentrent. En tant qu’outil de diagnostic, l’EEG peut offrir certaines indications, mais on ne dispose pas de suffisamment d’études provenant de plusieurs sources pour déterminer avec certitude si le niveau d’activité plus faible observé reflète l’activité cérébrale de toutes les personnes atteintes de TDAH ou d’un certain pourcentage seulement d’entre elles.

L’EEG est beaucoup utilisé pour traiter le TDAH grâce à une technique appelée neurofeedback. Nous abordons en détail cette approche de traitement au chapitre 12.





Savoir quoi faire après le diagnostic

Le plus souvent, les gens sont contents et soulagés quand ils ont reçu un diagnostic de TDAH, ne serait-ce que parce qu’ils peuvent enfin comprendre les raisons de leurs difficultés. Malgré cela, se voir attribuer une étiquette peut être quelque peu déconcertant, et c’est un dilemme courant qui mérite d’être abordé avec un thérapeute.

Idéalement, après avoir terminé vos évaluations, vous devriez discuter avec votre diagnosticien de la signification des résultats et étudier des stratégies pour traiter vos symptômes. Le diagnostic précède généralement ce qui peut être une longue série de plans de traitement. Dans les traitements les plus efficaces du TDAH interviennent des approches biologiques, psychologiques et sociales (voir le chapitre 7). Les meilleurs traitements sont également adaptés à vos besoins et à vos objectifs, et ils sont modifiés à mesure que ces besoins et ces objectifs changent. La troisième partie de ce livre aborde diverses possibilités de traitement du TDAH.

[image: ]De façon presque certaine, lorsque vous voudrez traiter les symptômes qui vous ont poussé à demander l’aide d’un professionnel, vous vous retrouverez dans des impasses. Voici quelques éléments à garder à l’esprit une fois le diagnostic établi.


	Ne vous sentez pas obligé de vous dépêcher de suivre un plan de traitement particulier. Vous vivez depuis longtemps avec vos symptômes et vous pouvez les supporter encore un peu. Prenez d’abord le temps d’étudier et de comprendre tout ce qu’implique chaque traitement proposé, ainsi que les résultats auxquels vous pouvez vous attendre.



	Fiez-vous à votre instinct. Si une approche thérapeutique ne semble pas vous convenir, renoncez-y ou bien demandez au moins des explications supplémentaires jusqu’à ce que vous soyez convaincu que le traitement en question vaut la peine d’être essayé. À l’inverse, si une approche particulière semble vous convenir, ne craignez pas de la tester. Aucun traitement ne saurait être la meilleure indication pour tout le monde : ce qui convient à quelqu’un d’autre peut ne pas vous convenir, et un traitement qui n’a pas été probant chez quelqu’un d’autre peut très bien s’avérer efficace dans votre cas.



	Évitez de suivre plusieurs traitements à la fois. Peut-être serez-vous tenté de tout essayer, dans l’espoir qu’au moins un des traitements suivis soit efficace. L’idée est acceptable, mais n’entreprenez pas tout en même temps. Adoptez un plan et suivez méthodiquement les différents traitements retenus jusqu’à ce que vous ayez trouvé le bon équilibre. Ainsi, vous pourrez plus facilement savoir ce qui est efficace et ce qui ne l’est pas.



	Informez chacun de vos prestataires de tous les traitements que vous suivez. Il faut qu’ils aient conscience de tout conflit potentiel entre différentes thérapies, surtout si vous commencez à combiner des médicaments, un régime et d’autres thérapies qui modifient votre composition chimique.



	Accordez-vous le temps nécessaire pour vous acclimater à votre nouveau statut. Il y a de fortes chances que vous expérimentiez des émotions contradictoires à ce propos.


	– Un soulagement : les gens sont souvent heureux de pouvoir enfin comprendre leurs symptômes et connaître la raison des difficultés qu’ils traversent.



	– Un regret : les personnes âgées éprouvent en général des regrets en songeant à tout ce temps qu’elles ont perdu sans savoir ce qui n’allait pas.



	– De la colère : certaines personnes ressentent de la colère en pensant à ce qu’elles ont perdu à cause de leurs symptômes.



	– De la peine : en réfléchissant aux effets que leurs symptômes ont exercé sur leur vie, les gens peuvent avoir le sentiment d’avoir perdu quelque chose, et cela les attriste.



	– De l’espoir : souvent, une fois qu’ils ont surmonté leurs autres émotions, les gens espèrent pouvoir atténuer leurs symptômes (grâce à un traitement) et maximiser leurs forces.







	Vous avez besoin de temps pour traiter toutes ces émotions. Parlez de vos sentiments à des personnes de confiance qui pourront vous éclairer et vous aider à en venir à bout : des amis proches, des membres de votre famille ou un thérapeute qualifié.







	
	
	
Chapitre 6

Examiner les affections dont les symptômes sont similaires à ceux du TDAH


DANS CE CHAPITRE

Suivre le processus de diagnostic

•

Étudier des troubles mentaux, médicaux et sensoriels similaires au TDAH

•

Éliminer le pseudo-TDAH



Environ 75 à 80 % des personnes atteintes de TDAH se sont également vu diagnostiquer des troubles psychiatriques au cours de leur vie. Dans ce chapitre, nous décrivons les troubles et affections qui peuvent ressembler au TDAH ou lui être concomitants. Le professionnel que vous consultez pour une évaluation du TDAH doit lui aussi en tenir compte (le processus d’évaluation du TDAH est traité au chapitre 5).

Ce chapitre commence par des explications sur la façon correcte pour un professionnel de diagnostiquer le TDAH ou des troubles similaires. La majeure partie du chapitre est consacrée aux affections qui peuvent imiter le TDAH et aux raisons pour lesquelles l’une d’elles peut être diagnostiquée de manière plus appropriée.

Les symptômes fondamentaux du TDAH – inattention, incapacité à fixer son attention, impulsivité et hyperactivité – sont aussi ceux de certains autres troubles, qui ne sont pas tous des troubles mentaux : certains sont des problèmes médicaux, d’autres sont des troubles du traitement sensoriel et l’un d’entre eux est appelé pseudo-TDAH. Dans les sections qui suivent, nous étudions ces autres troubles en détail.


Appréhender le diagnostic différentiel : discerner les différents symptômes

Un des aspects les plus difficiles du diagnostic du TDAH consiste à éliminer ce qu’on appelle le diagnostic différentiel. Cette expression est utilisée par les spécialistes pour désigner « des troubles qui peuvent être plus appropriés que celui que vous envisagez actuellement chez le sujet » (le processus pour discerner toutes les causes possibles d’une série de symptômes est également appelé diagnostic différentiel).

[image: ]Lorsque vous consultez un professionnel de la santé mentale pour vos symptômes de type TDAH, celui-ci doit en outre explorer d’autres causes possibles. Ainsi, pour poser le diagnostic, il ne supposera pas simplement que vous souffrez de TDAH alors qu’une meilleure explication est envisageable. Il examinera diverses autres possibilités, en particulier certains troubles mentaux, une série de problèmes de santé et quelques autres troubles qui se manifestent par les mêmes symptômes de base que le TDAH, mais qui ne sont pas nécessairement reconnus par la communauté médicale.

Pour pouvoir formuler son diagnostic, ce professionnel de la santé mentale suivra des étapes spécifiques en vue d’éliminer l’éventualité de certains troubles similaires au TDAH.


	Cerner les symptômes dont le sujet se plaint principalement.



	Découvrir des symptômes secondaires (supplémentaires).



	Explorer ces symptômes de manière suffisamment approfondie pour en évaluer l’importance : apparition, gravité, etc.



	Recenser tous les troubles qu’il connaît et qui sont caractérisés par ces mêmes symptômes principaux. La liste peut être longue, mais les prestataires expérimentés sont généralement capables de la réduire rapidement.



	Recueillir d’autres informations – des symptômes ou des événements du passé – pouvant suggérer un ou plusieurs diagnostics.



	Réduire la liste et hiérarchiser les troubles associés en fonction des symptômes et de la manière dont ils se manifestent dans le cas de différents troubles. Dans cette liste, il retiendra sans doute plusieurs possibilités.



	Observer la chronologie du développement des symptômes.





Étant donné que les symptômes du TDAH sont souvent présents au cours de l’enfance, ils surviennent fréquemment avant ou en même temps que des troubles concomitants. Si l’un des troubles suivants est apparu avant les symptômes du TDAH, le traitement de la maladie antérieure peut alors atténuer le TDAH.

[image: ]À la fin du processus, vous vous retrouverez très probablement avec un diagnostic à multiples facettes. En effet, vos symptômes ne sont pas faciles à catégoriser, et les divers troubles qui sont similaires au TDAH ont vraiment beaucoup de points communs. On pourra vous dire que vous souffrez de troubles pouvant être liés à différentes affections, sans formuler de diagnostic clair pour une affection en particulier.

[image: ]Ne cherchez pas à faire la différence entre les nombreuses affections adjacentes au TDAH que nous énumérons dans ce chapitre. Vous risqueriez de ne pas y parvenir : les différences sont subtiles, et tous ces symptômes ne sont que des variantes par rapport à ce qui est considéré comme « normal ». Cependant, un bon professionnel a l’expérience requise pour comprendre les subtilités et les points communs entre ces divers troubles, et il sera probablement capable de cerner suffisamment bien les problèmes fondamentaux pour pouvoir élaborer un plan de traitement adapté.




Les troubles mentaux qui ont des points communs avec le TDAH

Selon le Manuel diagnostique et statistique des troubles mentaux (DSM-5), plusieurs troubles mentaux présentent des caractéristiques similaires au TDAH. Nous les abordons l’un après l’autre dans les sections suivantes.


Les troubles anxieux

Si vous souffrez d’un trouble anxieux, vous ressentez une peur ou une inquiétude importante et chronique qui occupe votre esprit et qui est difficile à contrôler. Il en existe plusieurs sortes. Les trois troubles les plus fréquents, avec des symptômes similaires au TDAH, sont les suivants.


	Trouble anxieux généralisé : il se caractérise par une anxiété persistante, excessive et irréaliste à propos des événements et des problèmes du quotidien, comme votre travail, vos finances, la santé et la sécurité des membres de votre famille, ainsi que des choses d’importance mineure, comme les rendez-vous et les tâches ménagères.



	Phobie spécifique : c’est une forme d’anxiété centrée sur quelque chose de particulier, comme l’altitude, l’avion ou les animaux.



	Phobie sociale : c’est une peur des interactions sociales qui s’accompagne de la crainte d’être gêné ou humilié en public.





Les personnes atteintes de ces formes de troubles anxieux présentent souvent des symptômes de type TDAH tels que l’agitation, l’hyperactivité, l’impulsivité, une tendance à parler de façon excessive, une pensée dispersée et l’oubli. Si vous souffrez d’un trouble anxieux, vous pouvez aussi ressentir de la fatigue et des tensions musculaires, être irritable, avoir des palpitations, le sommeil troublé, la bouche sèche, transpirer anormalement et souffrir de maux d’estomac.

[image: ]Ce qui distingue les symptômes des troubles anxieux des mêmes symptômes chez les personnes atteintes de TDAH, c’est qu’ils vont et viennent avec l’anxiété (sauf si vous souffrez d’un trouble anxieux généralisé, présent en permanence). Lorsque l’anxiété elle-même n’est pas présente, ces symptômes disparaissent en général, alors que dans le cas du TDAH, ces symptômes restent relativement constants.

Souvent, les personnes atteintes de TDAH souffrent aussi d’une certaine forme d’anxiété, laquelle peut éventuellement constituer un trouble anxieux. Si c’est votre cas, vous recevrez sans doute un double diagnostic, celui du TDAH et celui du trouble anxieux.




Les troubles obsessionnels compulsifs

Techniquement parlant, les troubles obsessionnels compulsifs (TOC) sont une forme de trouble anxieux (voir la section précédente). Ils sont assez fréquents pour mériter d’être présentés ici. Ils sont caractérisés par les symptômes suivants.


	Pensées récurrentes génératrices d’anxiété (obsessions) : ces pensées sont la plupart du temps répétitives, ce qui signifie que vous pouvez les réitérer encore et encore, ou bien vous êtes incapable de les chasser de votre esprit. Il en résulte qu’elles interfèrent avec votre quotidien.



	Actions répétitives persistantes (compulsions) : ces comportements sont également rituels et constituent une gêne dans votre vie quotidienne. Souvent, la personne a tendance à se laver les mains à tout bout de champ, à vérifier sans arrêt si la porte est bien fermée à clé ou si certains appareils sont bien éteints, ou bien elle procède à des tâches de nettoyage de manière incontrôlée.





Les personnes qui ont des TOC présentent aussi des symptômes similaires à ceux du TDAH, comme des problèmes de concentration et d’oubli, et des difficultés à prévoir et planifier. Ces symptômes sont dus à l’intrusion d’obsessions et de compulsions. Ils sont provoqués par des perturbations de la fonction cérébrale qui ne sont pas les mêmes que celles du TDAH, mais qui peuvent être présentes de la même manière.

[image: ]Dans le cadre d’une évaluation concernant le TDAH, demandez à votre thérapeute s’il effectue également un dépistage du TOC lorsqu’il pose un diagnostic de TDAH. Les traitements médicamenteux les plus efficaces peuvent varier en cas de TOC.




Le trouble de stress post-traumatique

Le trouble de stress post-traumatique (TSPT) survient chez des personnes qui ont vécu un événement dangereux, effrayant, choquant ou terrifiant. Les personnes atteintes du TSPT ont souvent de l’anxiété, des pensées troublantes, des cauchemars et des flashbacks, entre autres. Par ailleurs, certains symptômes du TSPT sont aussi des symptômes du TDAH :


	incapacité à faire abstraction des stimuli extérieurs ;



	comportement impulsif ;



	irritabilité ;



	problèmes de mémoire ;



	agitation ;



	troubles du sommeil ;



	troubles de la concentration.





Étant donné que le TSPT et le TDAH entretiennent une relation bidirectionnelle (chaque trouble peut avoir une incidence sur les symptômes de l’autre), il peut souvent être difficile de savoir le trouble principal. Généralement, si vos symptômes de TDAH sont apparus à la suite d’un événement traumatisant, le TSPT en est considéré comme la cause.




Le trouble bipolaire

Le trouble bipolaire, appelé autrefois trouble maniacodépressif, est comparable à la dépression (dont nous parlerons dans la section suivante). Mais au lieu de simplement vous sentir déprimé, vous avez en outre des périodes où vous vous sentez plutôt bien. Voici les deux aspects du trouble bipolaire et leurs symptômes.


	État dépressif : les principaux symptômes de cet état sont le manque d’intérêt pour les choses quotidiennes, une profonde tristesse, la fatigue, l’insomnie ou un besoin excessif de sommeil. Lorsque vous êtes dans un état dépressif, vous montrez également des symptômes similaires au TDAH tels que l’inattention, la perte de concentration, la distraction, l’oubli et l’agitation.



	État maniaque : il présente les symptômes fondamentaux d’une estime de soi exagérée, d’un manque de sommeil, d’une irritabilité excessive, d’une tendance à trop parler, de délires, d’un comportement obsessionnel dirigé vers un objectif particulier et de comportements pouvant avoir des conséquences néfastes. Parfois, l’irritabilité est le symptôme le plus prononcé. Les symptômes de la manie identiques à ceux du TDAH sont l’hyperactivité, l’impulsivité et la distraction. Cet état maniaque dure facilement une semaine, et généralement plus longtemps. L’hypomanie (qui se caractérise par des symptômes moins graves) peut durer de quatre jours à plusieurs mois d’affilée.





[image: ]Le trouble bipolaire est de plus en plus reconnu chez les enfants. L’agressivité est une des principales différences qui semblent exister entre le TDAH et le trouble bipolaire infantile. Les enfants atteints de trouble bipolaire paraissent en général davantage sujets aux bagarres et à l’irritabilité. De plus, leurs humeurs paraissent quelque peu cycliques. Cependant, un type de trouble bipolaire appelé cycle rapide peut entraîner des changements d’humeur et de niveaux d’activité sur une base quotidienne, voire horaire.

Les patients bipolaires peuvent montrer toutes les caractéristiques du TDAH. Les outils de dépistage ne présentent souvent pas les nuances diagnostiques nécessaires, et un entretien approfondi sur leurs antécédents personnels est indispensable pour établir un diagnostic différentiel subtil.




La dépression

La dépression est un trouble très courant, bien plus que le TDAH. Ses principaux symptômes sont les suivants :


	état dépressif ;



	manque d’intérêt dans les activités du quotidien ;



	profonde tristesse ;



	sentiment de culpabilité excessif ;



	fatigue ;



	troubles du sommeil, tels qu’insomnies ou besoin excessif de sommeil ;



	perte d’appétit ou perte de poids.





Les personnes dépressives présentent encore d’autres symptômes qui s’observent couramment dans le cas d’un TDAH :


	inattention ;



	perte de concentration ;



	oubli ;



	isolement social ;



	agitation ;



	incapacité à fixer son attention.





Faire la distinction entre la dépression et le TDAH peut être facile pour certaines personnes et très difficile pour d’autres. C’est en partie parce que ces affections partagent de nombreux symptômes similaires, mais aussi parce que la coexistence du TDAH et de la dépression est très courante. La dépression survient 2,7 fois plus fréquemment chez les adultes atteints de TDAH. Entre 18 et 53 % des adultes atteints de TDAH peuvent souffrir de dépression au cours de leur existence.




Les troubles envahissants du développement

Les troubles envahissants du développement (TED) comprennent l’autisme, le syndrome de Rett, le trouble désintégratif de l’enfance et le syndrome d’Asperger. Chez les enfants qui présentent ces troubles, on observe, entre autres symptômes, des retards dans la communication et les interactions sociales ainsi que des schémas comportementaux répétitifs et des intérêts restreints.

Ces troubles peuvent être confondus avec le TDAH, car une personne atteinte de TED peut également montrer des symptômes d’inattention, d’hyperactivité, d’agitation et d’impulsivité.

Au risque d’une généralisation excessive, on peut distinguer les personnes atteintes de TDAH de celles atteintes de TED en considérant que les symptômes de type TDAH chez les enfants présentant un TED ne sont pas aussi prononcés que chez ceux atteints de TDAH. De plus, les retards de développement chez les enfants atteints de TED ont tendance à éclipser largement les symptômes qui sont communs avec ceux du TDAH.




Les troubles des apprentissages

Étant donné que le TDAH affecte votre capacité à apprendre, l’une des premières choses qu’un professionnel recherche lorsqu’il évalue si vous souffrez de TDAH est la présence d’un trouble des apprentissages. 20 % des personnes présentant des troubles spécifiques des apprentissages souffrent de TDAH, et environ 50 % des personnes atteintes de TDAH souffrent également de troubles spécifiques des apprentissages. Pour faire la distinction entre les deux, il est nécessaire de recourir à des méthodes de tests pédagogiques (voir le chapitre 5) et d’examiner le lien entre les symptômes de type TDAH et le niveau d’intelligence de la personne.

Les tests de réussite scolaire et autres tests de fonctions de traitement spécifiques évaluent plusieurs types différents de troubles des apprentissages. Pour plus de détails, voir le chapitre 5.




Les troubles oppositionnels avec provocation et les troubles du comportement

Les troubles oppositionnels avec provocation (TOP) et les troubles du comportement sont très similaires au TDAH, mais ils se caractérisent par un comportement provocant qui peut aller de la désobéissance aux règles au recours à la violence. Une personne atteinte de l’un de ces troubles agit souvent de manière socialement inappropriée. Le problème est que généralement, les personnes atteintes de TDAH, en particulier les personnes hyperactives/impulsives, se comportent également de manière socialement inappropriée. La fréquence de la concomitance du TDAH et du TOP est considérable : il n’est pas rare du tout que l’on diagnostique ces deux troubles à la fois.

Les spécialistes ont couramment observé une progression : un TOP suivi d’un trouble du comportement, puis d’un trouble de la personnalité antisociale (dont il est question dans la section suivante). Cette progression semble se produire à mesure que la personne vieillit.




Le trouble de la personnalité antisociale

Une personne atteinte d’un trouble de la personnalité antisociale (TPA) a tendance à ignorer les sentiments des autres, à mentir, à défier l’autorité, à être agressive et irresponsable, et à montrer une absence de remords. Les personnes atteintes d’un trouble de la personnalité antisociale présentent également certains des symptômes du TDAH, comme l’insouciance, l’impulsivité et l’irritabilité.

[image: ]Il faut avoir au moins 15 ans pour recevoir un diagnostic de TPA. Avant cet âge, c’est un TOP (voir la section précédente) qui est diagnostiqué et qui peut évoluer en TPA.




Les troubles du sommeil

Les troubles du sommeil peuvent prendre plusieurs formes.


	Narcolepsie : elle se caractérise par des crises de sommeil pendant la journée, une cataplexie (perte soudaine du tonus musculaire) et une paralysie du sommeil (incapacité de bouger durant la nuit).



	Insomnie : ce trouble se caractérise par l’incapacité à s’endormir, le fait de se réveiller fréquemment la nuit ou de ne pas avoir un sommeil de qualité et de se sentir fatigué et agité par la suite.



	Apnée obstructive du sommeil : elle se caractérise par un sommeil perturbé en raison d’un blocage des voies respiratoires provoquant de nombreux réveils au cours de la nuit. Cette mauvaise qualité de sommeil entraîne une somnolence diurne.



	Hypersomnie primaire : elle est définie comme une somnolence excessive. Vous dormez pendant de longues périodes, ou souvent pendant la journée, mais un sommeil supplémentaire ne vous permet pas de vous sentir plus reposé.





Tous ces différents troubles du sommeil produisent des niveaux de somnolence diurne qui peuvent causer divers symptômes du type inattentif de TDAH :


	difficultés à se concentrer ;



	oublis ;



	incapacité à fixer son attention ;



	divagation de l’esprit ;



	désorganisation.





Ces symptômes peuvent également être présents chez les personnes qui connaissent des périodes de cycles de sommeil perturbés, mais ne répondent pas à tous les critères d’un trouble du sommeil. Comme nous l’expliquons au chapitre 3, de nombreuses personnes atteintes de TDAH ont aussi des problèmes de sommeil. Certaines personnes peuvent recevoir un diagnostic à la fois de TDAH et d’un trouble du sommeil particulier.




Le syndrome de Gilles de la Tourette

Le syndrome de Gilles de la Tourette (ou syndrome de Tourette) se caractérise par des mouvements moteurs involontaires (des tics), tels que des clignements des yeux, des grimaces ou des secousses de la tête, des bras ou des jambes. Les personnes âgées atteintes de ce syndrome développent parfois des tics vocaux, lesquels peuvent consister à prononcer involontairement des insultes ou des grossièretés. Les personnes atteintes du syndrome de Tourette présentent également des symptômes similaires à ceux du TDAH, notamment les suivants :


	troubles de l’attention ;



	impulsivité ;



	agitation.





Le syndrome de Tourette et le TDAH sont généralement liés : jusqu’à 40 % des personnes atteintes souffrent par ailleurs de TDAH.

Remarque : tous les tics ne s’expliquent pas nécessairement par un trouble de tic. Les TOC et les troubles du spectre autistique peuvent aussi provoquer des tics et des mouvements répétitifs.






Établir un lien physique avec un problème médical

Il est certes un peu bizarre de séparer ces troubles de ceux des sections précédentes, comme si les troubles mentaux que nous décrivons n’étaient pas également des problèmes médicaux ! C’est le cas, sans aucun doute possible. Nous traitons ici de plusieurs états qui peuvent être directement attribués à un trouble ou à un problème physique spécifique, et qui peuvent engendrer les mêmes symptômes que le TDAH.


Allergies et sensibilités

Les allergies et les sensibilités à des toxines peuvent engendrer certains de ces mêmes symptômes qui sont observables chez les personnes atteintes de TDAH :


	difficultés de concentration ;



	incapacité à fixer son attention ;



	agitation ;



	oubli ;



	pensée confuse.





Votre médecin de famille ou un allergologue – un médecin spécialisé dans le traitement des allergies – peuvent faire le point sur ce genre de problème. Les personnes allergiques peuvent montrer des signes de TDAH même si elles n’en sont pas atteintes. De plus, les personnes atteintes de TDAH qui sont également allergiques à certains aliments ou à certaines substances chimiques peuvent voir leurs symptômes s’aggraver en présence de l’allergène. Si vous présentez des symptômes de TDAH, mais que vous n’en souffrez pas, ils devraient disparaître une fois l’allergène traité.




Épilepsie

L’épilepsie est une maladie qui provoque des crises cérébrales répétées. La gravité de ces crises peut varier, depuis des crises convulsives sur tout le corps (crises de grand mal) jusqu’à un simple égarement de quelques secondes (crise de petit mal). Étant donné que certaines formes de crises ne sont pas très visibles, elles peuvent souvent être confondues avec les symptômes d’inattention et d’égarement, qui sont courants dans le cas du TDAH.

[image: ]L’épilepsie est diagnostiquée par un neurologue. Cependant, comme pour le TDAH, il n’existe aucun test physiologique définitif. Il est fréquent que la personne qui souffre des crises ne s’en souvienne pas, nécessitant alors la confirmation d’un témoin oculaire. Il peut être difficile d’obtenir une confirmation dans le cas des crises de petit mal, car aucun signe extérieur spectaculaire n’indique qu’une crise est en train de se produire. Généralement, un témoin oculaire remarque seulement un regard vide et, éventuellement, des paupières battantes sur le visage de la personne.




Dysfonction thyroïdienne

La thyroïde est une glande située dans le cou. Elle libère des hormones qui permettent de déterminer le niveau d’activité métabolique dans les cellules. Si la thyroïde est trop active (hyperthyroïdie) ou trop peu active (hypothyroïdie), il peut en résulter des symptômes similaires à ceux du TDAH. Ces symptômes varient selon que l’on se trouve dans l’un ou l’autre cas.


	L’hyperthyroïdie se manifeste souvent par des symptômes d’hyperactivité et d’inattention. Les autres symptômes de l’hyperthyroïdie comprennent, entre autres, les tremblements des mains, l’irritabilité, l’anxiété, la diarrhée, un comportement erratique et une intolérance à la chaleur.



	L’hypothyroïdie se manifeste souvent par des symptômes de léthargie et d’inattention. Entre autres symptômes, on peut citer un sentiment de tristesse, une léthargie, de la fatigue, des douleurs musculaires et articulaires, et une intolérance au froid.





Les problèmes de thyroïde peuvent être diagnostiqués par votre médecin de famille, en commençant souvent par un simple test qui mesure votre taux d’hormone stimulant la thyroïde (TSH).




Les pathologies cérébrales

Une lésion au lobe frontal peut provoquer les mêmes symptômes que ceux observés dans le cas d’un TDAH (au chapitre 2, nous abordons en détail le rôle du lobe frontal dans le TDAH). Un traumatisme ou une maladie touchant d’autres parties du cerveau peuvent également entraîner ces symptômes. Les pathologies cérébrales peuvent avoir les causes suivantes.


	Lésion cérébrale traumatique : une chute ou un coup à la tête qui produit une lésion cérébrale.



	Maladie du lobe frontal : certaines pathologies relativement rares peuvent affecter les lobes frontaux. Un neurologue pourra vous dire lesquelles en fonction de la tranche d’âge.



	Tumeur cérébrale : une tumeur au cerveau peut engendrer un certain nombre de symptômes identiques à ceux du TDAH, selon sa localisation et sa grosseur. Pas d’affolement, ce genre de tumeur est vraiment rare.



	Infections : la maladie de Lyme, les parasites, les mycoses, les encéphalites bactériennes ou virales, et les méningites peuvent générer divers symptômes, y compris des symptômes similaires à ceux du TDAH.





Un neurologue peut explorer ces troubles, même s’ils ne sont généralement pas examinés en première intention pour rechercher la cause de vos symptômes de TDAH. Cependant, les lésions au lobe frontal sont plus fréquentes que l’on pourrait croire. Si vos symptômes semblent surgir de nulle part, surtout après une chute, votre médecin devra vérifier que vous n’avez pas subi ce genre de dommage.






Les troubles du traitement sensoriel et leurs points communs avec le TDAH

Certains troubles qui peuvent provoquer des symptômes similaires au TDAH ne sont pas classés comme des problèmes mentaux ou médicaux. Par conséquent, ils peuvent recevoir trop ou pas assez d’attention, selon la personne qui les surveille (voir le chapitre 4). Pour les besoins de ce livre, nous parlons de troubles du traitement sensoriel. Les deux plus courants sont le trouble du traitement auditif et le trouble du traitement visuel.

[image: ]Un des signes pour reconnaître un problème de traitement sensoriel particulier est le fait qu’une personne qui en souffre a généralement plus de difficultés à faire des choses qui dépendent fortement de l’utilisation du sens en question.


Le trouble du traitement auditif

Le trouble du traitement auditif (TTA) se manifeste par des problèmes de compréhension de la parole. Votre oreille entend très bien quelqu’un qui parle, mais pour une raison quelconque, votre cerveau ne parvient pas à bien comprendre ce qui est dit.

Une des caractéristiques distinctives du TTA est que la compréhension de la parole est plus difficile dans des environnements bruyants. Vous comprendrez peut-être très bien quelqu’un qui vous parle dans une pièce calme, mais dans un restaurant bruyant, très peu de choses auront du sens. Un autre symptôme du TTA est la confusion de mots à consonance similaire, tels que neveux et cheveux, ou manteau et bateau. Le TTA engendre également certains symptômes qui sont aussi ceux du TDAH :


	oubli ;



	incapacité à fixer son attention ;



	inattention ;



	incapacité à suivre des instructions ;



	désorganisation.





Le TTA et le TDAH se manifestent parfois ensemble, et il peut être très difficile de les distinguer. Pour savoir si vous êtes atteint d’un TTA, consultez de préférence un orthophoniste.




Le trouble du traitement visuel

De nombreuses personnes souffrent de problèmes de vision qui peuvent fausser leur perception des mots sur une page imprimée. Ces mots peuvent leur sembler disparaître ou bouger à mesure qu’ils essaient de les lire. On appelle cela le syndrome de sensibilité scotopique (SSS) ou syndrome d’Irlen, du nom du psychologue qui a découvert ce trouble (le chapitre 13 aborde plus en détail ce trouble et la manière d’y remédier). Les personnes atteintes du syndrome d’Irlen présentent parfois les symptômes suivants, similaires au TDAH :


	perte de concentration ;



	inattention ;



	oubli.





Pour le diagnostic de ce trouble, il faut consulter un spécialiste.

Il se peut que d’autres types de troubles du traitement visuel non encore découverts existent.






Le pseudo-TDAH et l’influence de l’environnement

Les symptômes du TDAH (et d’autres troubles dont nous discutons dans ce chapitre) s’inscrivent dans un continuum. En d’autres termes, les personnes sans TDAH peuvent avoir les mêmes comportements et les mêmes caractéristiques cognitives que celles atteintes de TDAH, mais ces symptômes et ces caractéristiques n’altèrent pas de manière significative leur capacité à évoluer dans le quotidien. Le pseudo-TDAH est une affection qui présente les mêmes symptômes que le TDAH, sauf que ces symptômes sont moins profonds et ont tendance à varier en gravité en fonction de l’environnement.

[image: ]Malheureusement, la société actuelle engendre le pseudo-TDAH de diverses manières.


	Les médias numériques comme Internet, les jeux vidéo et les réseaux sociaux : avec tous ces stimuli visuels et auditifs, les enfants en arrivent à être demandeurs de ce niveau de stimulation à tout moment. Ne recevant pas ce type de stimulation à l’école, ils deviennent agités, hyperactifs ou inattentifs. Une étude de 2023 établit un lien, chez l’enfant, entre le temps excessif passé devant un écran au cours de la première année et une diminution des compétences cognitives plus tard dans la vie. Il en ressort que les enfants exposés à un écran en moyenne deux heures par jour ont de moins bons résultats en matière d’attention et de fonctions exécutives à l’âge de 9 ans. Une étude de 2018 financée par les National Institutes of Health a révélé une corrélation entre le temps que les adolescents passent devant les écrans et les symptômes de type TDAH. Des études ont montré que l’utilisation des réseaux sociaux pouvait affecter l’estime de soi et accroître l’anxiété, en particulier chez les adolescentes. De plus, de nombreuses plateformes de médias sociaux sont conçues pour déclencher le système de circuit de récompense chez le sujet et libérer de la dopamine dans son cerveau.



	L’habitude des clips : dans un monde où tant de choses se résument à des vidéos courtes et à des messages de 140 caractères, on ne vous demande généralement pas de vous concentrer pendant longtemps, si bien que vous n’êtes plus habitué à le faire. Or l’attention est comme le sport : si vous ne vous entraînez pas à vous concentrer, vous perdez une partie de vos capacités à le faire.



	Le fait de faire plusieurs choses à la fois : nombreux sont ceux qui doivent effectuer plusieurs tâches à la fois, en raison d’un manque de temps. Le problème est que cela engendre une capacité d’attention réduite et une propension à se laisser facilement distraire.



	Un mode de vie sédentaire : le manque d’exercice physique provoque des symptômes qui sont ceux du TDAH – inattention, incapacité à fixer son attention et oubli. L’une des meilleures choses que vous puissiez faire pour atténuer vos symptômes de pseudo-TDAH est de faire du sport. L’exercice physique augmente le flux sanguin vers le cerveau ainsi que les niveaux de sérotonine, ce qui aide votre cerveau à fonctionner de manière optimale. Nous abordons ce sujet plus en détail au chapitre 15.





Chacun de ces aspects de la société actuelle favorise ces manifestations similaires à celles du TDAH chez les personnes qui n’en souffrent pas. Chez les personnes atteintes de TDAH, ils aggravent les symptômes. Dans les chapitres 15, 16 et 17, nous présentons des stratégies pour être plus à l’aise dans la vie de tous les jours. En minimisant l’incidence de ces effets de la société, on peut grandement atténuer ses symptômes de TDAH.

[image: ]Certaines personnes sont plus sensibles que d’autres aux influences environnementales. Vous n’avez pas besoin de renoncer complètement aux réseaux sociaux, à la télévision et aux jeux vidéo dans votre vie, à moins qu’ils semblent vous créer des problèmes.



	
	
	
Partie 3

Traiter le TDAH

Dans cette partie…

Considérer la situation dans son ensemble : le rôle du traitement et la manière de déterminer les meilleures approches pour remédier à votre situation.

Examiner les types de médication avec lesquels on traite couramment le TDAH.

Envisager du counseling, du coaching et une formation.

Utiliser des techniques de gestion du comportement, notamment la TCC et la formation en sensibilisation.

Comprendre l’effet que la nutrition, les vitamines et les herbes peuvent exercer sur votre TDAH.

Maîtriser les thérapies qui ont une incidence sur l’activité cérébrale.

Étudier des thérapies conçues pour rééquilibrer le système nerveux.

	
	
	
Chapitre 7

Faire les meilleurs choix en matière de traitement


DANS CE CHAPITRE

Identifier les niveaux de traitement possibles

•

Envisager plusieurs traitements

•

Élaborer un plan pour réussir le traitement

•

Chercher des ressources sur les nouvelles thérapies



Vous ne manquez pas de moyens concrets pour traiter vos symptômes de TDAH. Vous pouvez suivre la voie conventionnelle des médicaments, des conseils, du coaching et de la modification du comportement. Réfléchissez à la possibilité de recourir aux vitamines, aux herbes et aux compléments alimentaires. Enfin, envisagez des méthodes émergentes conçues pour faire évoluer votre cerveau grâce à des thérapies expérientielles, sonores, visuelles ou équilibrantes.

L’analyse de toutes les options, même dans ce livre, est une tâche qui peut se révéler ardue. Or il y a de fortes chances que vous souhaitiez en étudier plusieurs. Ce chapitre peut vous aider à démarrer du bon pied en expérimentant ces différentes approches et à rester sur la bonne voie alors que vous essayez de maîtriser vos symptômes. Nous abordons plusieurs méthodes de traitement plus en détail dans le reste de la troisième partie.

Dans ce chapitre, nous vous présentons les principaux niveaux de traitement du TDAH : biologique, psychologique et social. Nous vous aidons à élaborer un plan d’utilisation des thérapies qui vous intéressent et à surveiller vos progrès afin que vous puissiez y apporter les modifications nécessaires. Nous vous fournissons également des ressources pour vous tenir informé des nouvelles possibilités de traitement à mesure qu’elles émergent.


Appréhender les trois niveaux de traitement

Le traitement du TDAH implique d’examiner le TDAH à trois niveaux : biologique, psychologique et social. La stratégie de traitement la plus efficace est le modèle biopsychosocial (illustré à la figure 7-1), lequel explore les thérapies et les stratégies qui abordent ces trois niveaux. Quel que soit le plan de traitement que vous allez suivre, il faut qu’il comprenne au moins une stratégie de chaque catégorie traitée dans les sections ci-après.


FIGURE 7-1

Le modèle de traitement biopsychosocial est le plus efficace.


[image: ]

Les traitements biologiques

Les traitements biologiques ont une incidence sur le fonctionnement du cerveau. Le changement peut s’accomplir de plusieurs façons, et peut être temporaire ou permanent, selon l’approche retenue. Dans ce livre, nous traitons des possibilités suivantes.


	Les médicaments : au chapitre 8, nous examinons en détail différents types de médicaments couramment utilisés pour traiter les symptômes du TDAH. Nous décrivons également la meilleure façon de travailler avec votre médecin pour trouver le médicament, la posologie et le calendrier qui vous conviendront.



	Un régime : certains aliments ont un effet positif en cas de TDAH, et d’autres peuvent aggraver les symptômes. L’alimentation est traitée en profondeur au chapitre 11.



	Les compléments alimentaires et la phytothérapie : l’utilisation de compléments alimentaires et de plantes médicinales est de plus en plus courante chez les personnes atteintes de TDAH. Peu d’études contrôlées ont été réalisées ou reproduites, mais il existe de nombreuses preuves anecdotiques en faveur de l’utilisation de ces méthodes pour réduire la gravité de vos symptômes. Pour en savoir plus sur ces traitements, rendez-vous au chapitre 11.



	Les thérapies expérientielles et de neuromodulation : ces thérapies sont conçues pour faciliter un changement dans le fonctionnement de votre cerveau au fil du temps. Nous en étudions plusieurs au chapitre 12 :


	– le neurofeedback : également appelée biofeedback EEG ou neurothérapie, cette approche utilise un appareil EEG et des exercices spécifiques pour vous permettre d’apprendre à modifier votre activité cérébrale à long terme ;



	– la stimulation cérébrale auditive : les thérapies de stimulation cérébrale auditive exercent une incidence sur les fonctions cérébrales au moyen du son. Elles utilisent des fréquences rythmiques, binaurales et modulées ;



	– la stimulation cérébrale électrique : la stimulation cérébrale électrique utilise un léger courant électrique transmis par des électrodes fixées au cuir chevelu. Il en existe plusieurs formes, dont la stimulation transcrânienne par courant continu (tDCS) ;



	– la stimulation cérébrale magnétique : la stimulation cérébrale magnétique consiste à stimuler l’activité cérébrale par des impulsions magnétiques. On en distingue plusieurs formes, notamment la thérapie par résonance électronique magnétique (MeRT), la stimulation magnétique transcrânienne (TMS) et la stimulation magnétique transcrânienne répétitive personnalisée (PrTMS).







	Les thérapies de rééquilibrage : elles contribuent à rendre le système nerveux plus équilibré. Au chapitre 13, nous discutons de plusieurs thérapies qui utilisent cette approche, notamment les suivantes :


	– l’acupuncture : cette technique chinoise antique consiste à planter de petites aiguilles en des points spécifiques du corps pour corriger la régulation et la circulation du qi (ou « chi »), c’est-à-dire de l’énergie vitale ;



	– l’homéopathie : l’homéopathie existe depuis le xviiie siècle et implique l’utilisation de quantités très diluées de substances qui, en quantités plus fortes, peuvent effectivement provoquer vos symptômes. Cette pratique se fonde sur le principe de similitude selon lequel « le semblable guérit le semblable » pour influencer une variété de symptômes, y compris certains des symptômes du TDAH ;



	– les thérapies de manipulation : ce sont l’ostéopathie, la chiropratique et la thérapie cranio-sacrale. Ces méthodes privilégient le flux du liquide céphalorachidien et l’alignement de la colonne vertébrale ;



	– les thérapies d’intégration sensorielle : ces approches sont conçues pour aider votre système sensoriel à mieux traiter les stimuli ;



	– la thérapie visuelle : avec la thérapie visuelle, vous effectuez des exercices visuels (avec ou sans ordinateur), élaborés en vue d’améliorer le traitement visuel. Vous pouvez vous renseigner sur ce type de thérapie auprès d’un optométriste comportementaliste.












Les traitements psychologiques

Les traitements psychologiques sont des thérapies qui vous aident à gérer les sentiments liés à vos symptômes – le plus souvent, les symptômes secondaires qui découlent des symptômes principaux (voir le chapitre 3) – et vous permettent de comprendre comment vous pouvez changer votre façon de penser et d’agir pour mieux vivre. Dans ce livre, nous abordons les stratégies de traitement psychologique suivantes.


	Counseling et psychothérapie : ces approches prennent de nombreuses formes, notamment la thérapie par la parole, le counseling cognitivo-comportemental et la thérapie par le jeu. Au chapitre 9, nous présentons certaines des approches les plus courantes en matière de counseling et de thérapie pour le TDAH, en particulier les suivantes.


	– Thérapie axée sur la perspicacité : cette méthode vous permet de comprendre ce que vous faites et pourquoi vous le faites.



	– Thérapie de soutien : sachant que les personnes atteintes de TDAH et les membres de leur famille connaissent des problèmes dans de nombreux domaines, une thérapie de soutien peut les aider à prendre du recul et à se sentir bien soutenus.



	– Thérapie de couple et thérapie familiale : le TDAH étant une affaire de famille, un traitement spécifique pour votre relation conjugale ou pour l’ensemble de votre famille peut être très bénéfique. Nous abordons en détail le TDAH et la famille au chapitre 15.



	– Thérapies comportementales et cognitives (TCC) : ces thérapies à la mode consistent à utiliser le conditionnement et l’association pour changer votre façon de penser et d’agir.



	– Thérapie par le jeu : la vie sans jeu n’a aucun sens, et souvent, les enfants atteints de TDAH ne s’amusent pas beaucoup. Plus important encore, de nombreux enfants atteints de TDAH ont du mal à se rendre compte de ce qu’ils ressentent et pensent. Ce type de thérapie se sert du jeu – de manière planifiée – pour aider les enfants à exprimer indirectement leurs sentiments et à travailler avec les émotions négatives qui accompagnent le TDAH.



	– Counseling psychoéducatif : cette approche est conçue pour que vous appréhendiez les effets du TDAH et appreniez à mieux gérer les difficultés en vous proposant des stratégies pour faire face à vos symptômes et à leurs effets.







	Coaching : le coaching vise à vous aider à gérer les problèmes quotidiens que vous pourriez rencontrer avec le TDAH. Cette approche partage de nombreux points communs avec la formation de compétences et le counseling psychoéducatif, mais il s’agit d’une discipline à part entière.



	Formation : plusieurs types de formation peuvent vous permettre de développer des techniques spécifiques pour mieux vivre avec un TDAH.


	– Formation technique : le TDAH se manifeste souvent par une désorganisation, une procrastination, de faibles capacités d’écoute et des difficultés similaires. Une formation technique peut vous aider à développer des outils pour atténuer ces problèmes.



	– Formation des parents : une telle formation s’apparente à une combinaison de thérapie de soutien, de formation technique, de thérapie comportementale et de counseling psychoéducatif. Elle aide les parents à gérer leurs enfants atteints de TDAH de telle sorte qu’ils aient plus de chances de grandir avec moins de problèmes.







	Gestion du comportement : la gestion du comportement est une partie importante du traitement des personnes atteintes de TDAH. Au chapitre 10, nous vous proposons plusieurs approches courantes qui peuvent vous aider à gérer votre comportement.


	– Modification du comportement : c’est la méthode la plus employée pour gérer le comportement des enfants. Elle consiste à utiliser de façon constante un système de récompenses et de conséquences pour encourager un comportement positif et décourager les comportements problématiques.



	– Thérapie comportementale et cognitive : voir précédemment dans cette section.



	– Formation de sensibilisation : elle consiste à découvrir comment développer votre conscience de vous-même et de votre environnement afin que vous soyez davantage conscient de la façon dont vous agissez dans certaines situations. En développant cette conscience, vous pouvez comprendre (entre autres choses) comment vous pouvez vous mettre à réfléchir avant d’agir.









Vous pouvez utiliser chacune de ces approches pour améliorer votre capacité à gérer votre TDAH. Certaines vous aident à réduire l’incidence des symptômes principaux, tandis que d’autres vous permettent de sortir de l’emprise des symptômes secondaires.




Les traitements sociaux

Pour fonctionner efficacement dans le monde, vous avez besoin de certaines compétences qui font souvent défaut chez les personnes atteintes de TDAH. Une fois que vous avez traité les problèmes biologiques du TDAH, vous devez vous concentrer sur le développement des compétences sociales et ajouter à votre boîte à outils des mécanismes d’adaptation.

De nombreuses stratégies sont abordées dans ce livre, surtout dans la quatrième partie, et en particulier dans les domaines suivants.


	À la maison : le TDAH touche toute la famille. Par conséquent, chacun doit participer à l’élaboration de stratégies visant à rendre la vie familiale plus harmonieuse. Ces stratégies, que nous traitons au chapitre 15, comprennent, sans s’y limiter, les suivantes.


	– Développer des relations familiales saines : ces stratégies se concentrent sur les compétences et les techniques que vous pouvez utiliser au sein de votre famille pour réduire les conflits, qui font souvent partie de la vie quotidienne lorsqu’un membre de la famille souffre de TDAH.



	– Éduquer un enfant atteint de TDAH : vous pouvez recourir à ces stratégies pour que votre enfant ait une meilleure estime de lui-même et apprenne à agir de manière plus appropriée.



	– Vivre avec un adulte atteint de TDAH : qu’il s’agisse de vous ou d’un proche, nous abordons des points qui peuvent être utiles, comme travailler ensemble et vous réserver du temps pour vous.



	– Prendre de bonnes habitudes : nous vous proposons aussi des stratégies qui peuvent améliorer votre quotidien, comme prendre garde de dormir suffisamment et faire de la gymnastique aérobique.







	À l’école : sans aucun doute, l’école constitue le plus grand défi pour les enfants atteints de TDAH. Pour pouvoir gérer les problèmes créés par l’école, il faut certaines compétences spécifiques que nous abordons au chapitre 16. Les stratégies dont il est question dans ce chapitre sont les suivantes.


	– Bien travailler avec les enseignants : votre enfant passe beaucoup de temps avec ses enseignants, et leur attitude à l’égard du TDAH peut avoir une incidence non négligeable sur ses résultats en classe. Nous vous proposons quelques idées pour entretenir une relation positive avec ces enseignants afin de vous aider à en faire des défenseurs de votre enfant.



	– Trouver la meilleure formule scolaire pour votre enfant : différentes possibilités s’offrent à vous, et il est crucial de les comprendre pour choisir la plus adaptée, afin que votre enfant puisse apprendre dans les meilleures conditions.



	– Gérer les moments difficiles à l’école : certains environnements peuvent présenter des défis supplémentaires pour un élève atteint de TDAH. Nous vous expliquons un certain nombre de ces cas et nous vous proposons des pistes pour les surmonter aussi facilement que possible.



	– Travailler avec votre enfant à la maison : vous pouvez utiliser de nombreuses stratégies à la maison pour rendre les expériences de votre enfant à l’école plus positives. Ces stratégies concernent la question évidente des devoirs, mais aussi d’autres sujets comme l’estime de soi chez votre enfant.







	Au travail : la vie au travail peut grandement s’améliorer lorsque vous découvrez les compétences dont nous discutons au chapitre 17. Les domaines que nous abordons sont les suivants.


	– Connaître vos droits : le TDAH est maintenant reconnu comme un handicap sous certaines conditions. Nous vous expliquons les cas dans lesquels vous pouvez faire état de votre situation sur votre lieu de travail et obtenir une aide financière.



	– Gérer votre comportement : nous vous présentons des suggestions pour vous permettre de gérer votre comportement de manière à avoir une conduite professionnelle au travail.



	– Développer des relations de travail saines : parce que les personnes atteintes de TDAH rencontrent souvent des problèmes dans leurs relations sociales, nous vous proposons des stratégies pour qu’elles soient les meilleures possible.



	– Créer le succès chaque jour : les activités quotidiennes peuvent être difficiles à mener pour les personnes atteintes de TDAH, en particulier dans l’organisation et la gestion du temps. Nous vous présentons des stratégies pour développer des aptitudes qui vous permettront de vous en sortir dans ces domaines particulièrement problématiques.



	– Suivre une carrière : pour une personne atteinte de TDAH, il est souvent difficile de trouver sa voie et d’élaborer une stratégie à long terme pour gravir les échelons du succès. Nous vous aidons à avoir une vue d’ensemble afin que vous puissiez trouver un travail qui vous apportera de la satisfaction.














Essayer plusieurs traitements simultanément

Pour traiter le TDAH, le mieux est d’adopter une approche multimodale, c’est-à-dire de suivre plusieurs traitements différents qui se complètent. Ainsi, vous pourrez mieux atténuer vos symptômes. Pour certains, il s’agira de cumuler des médicaments, un régime et de l’exercice physique, tout en travaillant à modifier leur comportement. Pour d’autres, ce seront plutôt des herbes, de l’homéopathie, une thérapie par la parole et du neurofeedback. De plus, vous pouvez utiliser certaines thérapies pendant une courte période et d’autres pendant une longue période. Si vous prenez des médicaments, vous pourrez passer de l’un à l’autre ou adapter les posologies au cours du temps.

[image: ]Pour trouver les bons traitements et les suivre, il faut faire des recherches, planifier et faire preuve d’organisation et de persévérance. Afin de vous faciliter la vie, nous vous recommandons de choisir un professionnel de la santé qui connaît bien le TDAH et qui peut vous aider dans la gestion de vos choix de traitement. Si vous prenez des médicaments, vous aurez automatiquement un thérapeute avec qui travailler et qui sera peut-être la bonne personne pour cela. Si vous préférez vous passer de médicaments, essayez de trouver un thérapeute qui connaît les types de traitement que vous souhaitez utiliser. Cette personne pourra être votre médecin ou bien l’un des professionnels répertoriés au chapitre 4.




Élaborer un plan de traitement

Pour pouvoir traiter efficacement vos symptômes, vous devez tout d’abord élaborer un plan en procédant comme suit.


	Déterminez les domaines qui vous posent des problèmes.



	Ayez une idée claire de ce que vous voulez accomplir.



	Découvrez les meilleures méthodes pour progresser dans ces domaines.



	Dressez la liste des différents traitements que vous souhaitez essayer.



	Décidez des traitements que vous allez suivre et à quel moment.



	Sachez combiner judicieusement ces diverses thérapies.



	Surveillez vos progrès afin de pouvoir évaluer vos performances.





La figure 7-2 illustre ce processus, et les sections qui suivent vous guident à travers les étapes successives.


FIGURE 7-2

Les étapes d’un plan de traitement réussi.


[image: ]

Nommer vos difficultés

Si vous souffrez de TDAH, vous aurez peut-être du mal à cerner vos difficultés. De nombreuses personnes atteintes de TDAH ne reconnaissent pas leurs propres symptômes. Nous vous recommandons d’obtenir l’avis d’un professionnel (ou au moins d’un membre de votre famille qui sera honnête avec vous) pour identifier les domaines dans lesquels vous rencontrez des obstacles. Cette personne vous aidera peut-être à mieux comprendre l’incidence de vos symptômes sur votre quotidien. Travaillez avec elle et dressez une liste de vos symptômes.

Vous pouvez aider un proche atteint de TDAH à recenser ses difficultés.

[image: ]Dans la plupart des cas, il faut au moins un spécialiste pour traiter le TDAH. Si vous travaillez avec plus d’une personne, choisissez-en une pour gérer vos soins. Pour atténuer vos symptômes le plus possible, il est essentiel que vous soyez guidé par un thérapeute. Ce professionnel pourra également vous éviter de suivre des traitements ou des combinaisons de traitements qui seraient susceptibles d’aggraver vos symptômes ou qui présenteraient un danger.




Cerner vos objectifs

Après avoir fait le point concernant vos difficultés (voir la section précédente), réfléchissez à chacune d’elles et dressez une liste des changements que vous souhaitez réaliser. Encore une fois, un professionnel peut vous aider à fixer des objectifs réalistes. L’optimisme est une bonne chose, mais il ne s’agit pas d’être irréaliste quant aux progrès que vous attendez.

[image: ]D’un autre côté, ne supposez pas que vous ne pourrez pas améliorer votre état. De nombreuses personnes atteintes de TDAH ont perdu leur estime d’elles-mêmes depuis si longtemps qu’elles n’envisagent peut-être pas de grands progrès. Un professionnel peut vous aider à prendre conscience que vous pouvez accomplir des progrès significatifs en peu de temps si vous choisissez bien vos approches thérapeutiques.




Passer les options au crible

Dans les chapitres 8 à 13, nous vous présentons diverses approches de traitement communément utilisées pour aider les personnes atteintes de TDAH. Nous couvrons beaucoup de domaines, mais nous n’épuisons certainement pas toutes les possibilités. Ne vous sentez pas obligé d’examiner absolument tout ce qui est disponible.

Faites des recherches sur les catégories générales d’approches thérapeutiques – médicaments, conseils, gestion du comportement, coaching, vitamines et régime alimentaire, thérapies de remodelage et thérapies de rééquilibrage, par exemple – et déterminez celles qui vous intéressent.

Encore une fois, pour faire le tri dans les options qui s’offrent à vous, il peut être utile de consulter un professionnel expérimenté, et vous pouvez aussi échanger avec un réseau d’autres personnes aux prises avec le TDAH. En vous adressant à des gens qui ont une expérience professionnelle ou personnelle du traitement que vous envisagez, vous aurez une meilleure vision des résultats auxquels vous pouvez vous attendre.




Classer par ordre de priorité les traitements envisageables et déterminer le moment opportun

Lorsque vous disposez d’une liste d’approches thérapeutiques que vous souhaitez essayer, vous devez élaborer un plan pour les mettre en œuvre. Il faut que vous compreniez les engagements que vous devez prendre pour que ces traitements soient efficaces. Un bon début consiste à discuter de vos possibilités de traitement avec vos pairs ou avec un thérapeute, afin d’avoir une idée assez précise de la durée de chaque traitement.

Certaines méthodes, comme le régime, nécessitent un effort continu sur une certaine durée avant de constater des résultats. D’autres, comme les médicaments, peuvent produire des résultats presque immédiats, mais vous devez tout de même les utiliser pendant une période prolongée.

Quelques traitements doivent être suivis pendant une durée limitée, par exemple les techniques de stimulation magnétique cérébrale, qui durent entre une et dix semaines. Vous savez à l’avance la durée pour laquelle vous vous engagez dans le traitement. La durée de certains autres traitements, comme le neurofeedback, est limitée, mais elle n’est pas connue avec précision dès le départ : ce sont vos progrès qui la détermineront, et vous devez donc être flexible.

Lorsque vous créez votre plan de traitement, vous devez fixer le moment où vous suivrez chaque traitement que vous avez choisi. Vous devez comprendre ce que cela implique d’associer deux ou plusieurs traitements en même temps (nous expliquons la meilleure manière pour le faire dans la prochaine section). Vous devez vous assurer qu’ils sont compatibles et savoir si leur combinaison n’est pas susceptible d’engendrer des problèmes. Votre professionnel du TDAH devrait être de bon conseil dans ce domaine.

[image: ]N’allez pas vous dépêcher de tout essayer en même temps. Il peut être dangereux de suivre trop de traitements à la fois, et cela ne peut qu’en compliquer le suivi. Même le meilleur traitement ne sera pas efficace s’il n’est pas suivi de façon correcte. Si vous vous êtes fait prescrire des médicaments, par exemple, prenez-les au moment où vous êtes censé le faire. Si vous choisissez le neurofeedback, vous devez vous présenter à vos rendez-vous et pratiquer régulièrement chez vous.




Combiner les traitements en toute sécurité

Certains traitements du TDAH, tels que le neurofeedback et l’entraînement rythmique (voir le chapitre 12), peuvent être utilisés en toute sécurité en association avec d’autres approches thérapeutiques. En revanche, des traitements biologiques comme les médicaments (voir le chapitre 8), les remèdes à base de plantes ou les compléments alimentaires (voir le chapitre 11) doivent être surveillés attentivement par un thérapeute averti de tous les effets secondaires possibles en cas de combinaison de traitements.

[image: ]Les traitements biologiques interagissent au sein de votre organisme et nécessitent donc de redoubler de vigilance. Bien que la plupart des combinaisons soient parfaitement sûres, certaines ne le sont pas. Cependant, nous vous encourageons vivement à effectuer vos propres recherches – et à consulter un professionnel qui connaît bien les traitements biologiques que vous comptez utiliser – pour vous assurer que dans les traitements que vous allez suivre, rien n’interagira de manière négative.




Suivre vos progrès

Le plus souvent, les personnes atteintes de TDAH essaient différents programmes de traitement dans l’espoir de trouver le bon équilibre dans le contrôle des symptômes. Si c’est aussi votre choix, vous devez vous engager à tenir un journal afin de pouvoir suivre vos efforts et comprendre les résultats des différents traitements. La tâche peut être ardue. Cette section vous présente quelques suggestions pour garder un œil sur ce que vous faites et sur l’efficacité de chaque traitement. Consultez également l’annexe, où vous trouverez des exemples de formulaires à utiliser pour vous aider dans ce processus.

[image: ]Si vous suivez plus d’un traitement en même temps (chacune des vitamines que vous pouvez prendre constitue à elle seule une forme de traitement), il peut être très difficile de savoir quelle partie de votre programme de traitement produit quels effets. En fait, cela risque d’être pratiquement impossible. Nous vous recommandons vivement, lorsque vous apportez des modifications à votre plan de traitement, de limiter les changements à deux traitements à la fois et de prendre des notes soigneusement.

[image: ]Voici quelques suggestions pour assurer un suivi de vos plans de traitement et de leur efficacité.


	Procurez-vous un bon calendrier avec suffisamment d’espace chaque jour pour saisir des notes. Pour suivre votre état de santé, vous pouvez utiliser un agenda ou un journal de bord qui sera votre carnet de santé. Il existe également des applications sur Internet qui vous permettent de suivre vos progrès et votre programme de médicaments. Tenir un journal peut contribuer à l’efficacité du traitement. Vous ne saurez peut-être pas si les autres traitements ont un effet ou si vous bénéficiez simplement de la discipline que requiert le suivi de vos traitements. Quoi qu’il en soit, il est important de tenir un journal.



	Notez tous les détails du traitement : durée, quantités, etc.



	Enregistrez vos observations concernant vos symptômes de TDAH dans la journée. Notez tous les changements que vous constatez au cours de la journée. Cette étape est particulièrement importante dans le cas d’un médicament, dont les effets évoluent dans le temps.



	Faites un examen rapide de votre situation une fois par semaine. Choisissez le même jour chaque semaine. Suivez bien le protocole approprié pour chaque traitement et évitez de ressentir des effets secondaires graves qui rendraient votre vie plus difficile qu’elle ne l’était déjà.



	Une fois par mois, effectuez une analyse plus minutieuse de vos progrès. Comparez votre situation actuelle à celle d’il y a un mois et à celle à laquelle vous espériez aboutir en mettant au point votre plan de traitement. Soyez honnête avec vous-même quant aux résultats de ce que vous faites pour traiter vos symptômes, et ajustez votre plan en fonction de ce que vous constatez. Si vous souffrez de TDAH, il vous sera peut-être difficile d’évaluer avec précision vos progrès (ou leur absence). Dans ce cas, demandez à un proche ou à un professionnel ce qu’il en pense. Prenez rendez-vous avec eux chaque mois pour discuter de vos progrès.



	[image: ]Corrigez votre plan au besoin. Après avoir effectué votre examen hebdomadaire ou votre évaluation mensuelle, si vous constatez quelque chose qui ne vous plaît pas, n’ayez pas peur de corriger votre plan. Si un médicament n’est pas efficace, allez voir votre médecin pour envisager de le remplacer. Si le régime que vous essayez vous fait vous sentir plus mal, changez-en. Ne supprimez pas simplement un traitement de votre plan si les choses n’avancent pas aussi vite que vous le souhaiteriez. Le changement prend du temps. Avant d’arrêter, à moins que les effets secondaires ne vous occasionnent une gêne au quotidien, consultez le professionnel que vous avez choisi pour vous aider à suivre ce traitement. S’il s’agit d’un traitement que vous avez décidé de tester vous-même sur la base d’une recommandation ou de recherches, parlez-en autour de vous ou effectuez des recherches supplémentaires pour savoir s’il n’y aurait pas quelque chose que vous faites mal. Avant d’abandonner un traitement, cherchez comment vous pourriez le corriger.










Se tenir au courant des nouvelles thérapies

Concernant les traitements du TDAH, ce que nous pouvons garantir, c’est que les choses changent. Les traitements disponibles sont amenés à évoluer, et de nouvelles approches seront développées. À mesure que la communauté scientifique en sait davantage sur les causes du TDAH, elle découvre également de meilleures façons d’en traiter les symptômes. Les sections ci-après vous montrent comment suivre le rythme du changement.


Assister à des conférences

Les conférences sur le TDAH peuvent être un excellent moyen pour vous d’en découvrir davantage et d’avoir l’occasion d’échanger avec des professionnels et avec d’autres personnes atteintes de ce trouble. Ces conférences couvrent des sujets tels que les possibilités de traitement, les stratégies de vie et les résultats de la recherche actuelle.

L’association TDAH France, reconnue d’utilité publique, organise des conférences et des webinaires. Pour plus d’informations, rendez-vous à l’adresse www.tdah-France.fr/-Conferences-.html. Voici également d’autres sources intéressantes.


	Sébastien Henrard est titulaire d’un diplôme universitaire sur le diagnostic et la prise en charge du TDAH. Voici l’adresse où sont recensées ses conférences : www.tdah-sebastienhenrard.com/conferences.



	L’ASPEDAH est une association suisse créée par des parents concernés par le TDAH. Vous trouverez des conférences sur son site Web : www.aspedah.ch/categorie/19-conferences.html.





[image: ]Vous constaterez peut-être que les conférences sur l’autisme ou sur les troubles de l’apprentissage peuvent vous apporter des informations précieuses. Pour trouver une telle conférence, saisissez « conférence sur l’autisme » ou « conférence sur les troubles de l’apprentissage » dans votre moteur de recherche préféré.




Effectuer des recherches sur Internet et sur les réseaux sociaux

Internet et les réseaux sociaux peuvent être d’excellentes sources d’informations sur le TDAH. Le seul problème est qu’au cours de vos recherches dans le cyberespace, il peut vous être difficile d’éviter tout ce qui est indésirable.

Pour commencer, consultez les sites Web proposés dans la section précédente. Chaque site présente diverses informations sur le TDAH et dispose d’une liste de liens informatifs.




Lire des articles dans des revues spécialisées

De nombreuses revues consacrées à des domaines tels que la psychiatrie, la psychologie, la neurologie, la génétique, le travail social et l’éducation spécialisée contiennent des articles sur la recherche et les progrès concernant les causes et le traitement du TDAH.

[image: ]Les bases de données de recherche médicale sont peut-être une meilleure ressource à connaître. En utilisant ces bases de données en ligne, vous n’êtes pas obligé de vous abonner à des revues professionnelles dans l’espoir de trouver un article ou deux sur le TDAH tout au long de l’année (cependant, vous devrez peut-être payer pour accéder à un article particulier). Avec ces sites Web, tout ce que vous avez à faire est de saisir un terme de recherche, par exemple « TDAH », et des articles provenant de diverses publications apparaîtront. Voici quelques-uns des meilleurs sites Web que nous avons trouvés à cet effet :


	Haute autorité de santé (www.has-sante.fr/jcms/c_2025618/fr/trouble-deficit-de-l-attention-avec-ou-sans-hyperactivite-tdah-reperer-la-souffrance-accompagner-l-enfant-et-la-famille-questions-/-reponses) : ce site gouvernemental publie des informations sur un certain nombre de questions relatives à la définition, au diagnostic et à la prise en charge du TDAH ;



	Ameli (www.ameli.fr/assure/sante/themes/trouble-deficit-attention-hyperactivite-tdah) : le site de l’assurance maladie. Vous y trouverez quatre rubriques consacrées au TDAH ;



	Diagnostic mental (www.diagnostic-mental.fr/blog/tdah-adhd/recherche-sur-le-tdah-les-dernieres-nouvelles et www.diagnostic-mental.fr/blog) : des informations sur les dernières recherches, ainsi que diverses autres rubriques concernant le TDAH.





Vous pouvez également effectuer une simple recherche d’articles sur votre moteur de recherche préféré. Vous pourrez probablement trouver des articles de revues professionnelles, mais aussi des articles de journaux et de magazines sur le sujet. Vous risquez cependant d’obtenir aussi de nombreux liens non pertinents. Nous vous suggérons d’affiner votre recherche, en saisissant par exemple « étude homéopathique sur le TDAH », afin de réduire le volume de réponses. Prenez du recul par rapport aux sites que vous recherchez, car il existe beaucoup d’études douteuses qui n’ont été ni reproduites ni évaluées par des pairs.




Participer à des groupes de soutien

Les groupes de soutien peuvent être très utiles pour diverses raisons. Non seulement ils offrent un soutien moral indispensable, mais ils peuvent en outre être d’excellentes sources d’informations. Vous pourrez échanger avec des personnes qui sont atteintes de TDAH et qui ont essayé de nouveaux traitements (voir en particulier le site Web de l’ASPEDAH, mentionné précédemment : www.aspedah.ch).





	
	
	
Chapitre 8

Prendre des médicaments


DANS CE CHAPITRE

Examiner les avantages et les inconvénients de la prise de médicaments

•

Étudier l’incidence des médicaments sur les substances chimiques du cerveau

•

Examiner différents types de médicaments

•

Évaluer l’efficacité (ou l’inefficacité) de votre médicament



La prise de médicaments constitue souvent la première ligne de défense contre les symptômes du TDAH, même si ce n’est pas la meilleure solution pour tout le monde.

Ce chapitre vous permet de savoir si les traitements médicamenteux sont la bonne option pour vous ou votre enfant. Il vous informe sur les types de médicaments couramment utilisés pour traiter les symptômes du TDAH et vous montre comment travailler avec votre médecin pour trouver le meilleur médicament ou la meilleure combinaison de médicaments compte tenu de votre situation.


Savoir si les médicaments vous conviennent

Si vous consultez un médecin au sujet du TDAH, les médicaments feront probablement partie de votre plan de traitement initial. Avec le bon médicament et un dosage optimal, le taux de réussite du traitement est élevé : il est efficace dans pas moins de 80 % des cas. Cependant, un programme de traitement médicamenteux nécessite plus d’implication de votre part que la simple prise d’une pilule.

Avant d’opter pour la solution pharmacologique, voici quelques éléments à considérer.


	Trouver le bon médicament, la bonne posologique et la bonne durée de traitement peut prendre un certain temps.



	Tout médicament a des effets secondaires. Les compenser par les effets positifs du médicament est un art, et il faut parfois du temps pour ajuster le traitement (voir la section « Identifier des effets secondaires », plus loin dans ce chapitre).



	Vous devez rester en contact avec votre médecin et suivre ses conseils (ou l’avertir si vous voulez vous écarter de sa prescription). Si vous ne communiquez pas avec votre médecin, il ne pourra pas vous aider à tirer le meilleur parti de votre médicament.



	Les médicaments peuvent être un moyen rapide de sortir d’une crise et de se donner le temps d’élaborer des stratégies de vie pour atténuer ses symptômes et leur incidence. Au chapitre 7, nous décrivons les autres aspects d’un plan de traitement varié.



	Le médicament ne remplace pas l’effort. Cependant, les médicaments peuvent vous permettre de mieux valoriser vos aptitudes.



	Les médicaments ne sont pas une solution miracle. Ils aident à gérer les symptômes du TDAH, mais ne guérissent pas le TDAH.





[image: ]De temps à autre, on peut entendre ou lire des choses effrayantes à propos des médicaments contre le TDAH. Ne manquez pas d’évaluer la fiabilité de la source avant de déterminer le degré de crédibilité à accorder à ce genre d’informations négatives. En réalité, la plupart des médicaments prescrits pour traiter le TDAH sont plus sûrs que la majorité des médicaments utilisés en médecine moderne.




Comprendre comment agissent les médicaments

Les médicaments destinés aux personnes atteintes de TDAH agissent principalement sur des substances chimiques du cerveau qu’on appelle les neurotransmetteurs (voir le chapitre 2). Cette section passe en revue les différents neurotransmetteurs impliqués dans le TDAH et explique comment les médicaments peuvent modifier les niveaux de ces substances chimiques dans votre cerveau.

Les médicaments efficaces contre le TDAH agissent généralement soit sur les neurones contenant de la noradrénaline (cellules nerveuses), soit sur les neurones contenant de la dopamine (la noradrénaline et la dopamine sont des substances chimiques du cerveau appelées neurotransmetteurs).

Ces médicaments ont tendance à agir en augmentant les quantités de ces neurotransmetteurs dans les synapses, qui sont des zones situées entre les neurones émetteurs et récepteurs. Cette augmentation permet au cerveau de rééquilibrer les activités de ces deux systèmes et, par conséquent, les activités des autres systèmes émetteurs. La dopamine est responsable de la force des signaux entrant dans le cerveau et de la capacité de filtrage des zones qui sélectionnent ce à quoi vous prêtez attention. La norépinéphrine est responsable de votre niveau d’éveil (du fait que vous êtes éveillé ou somnolent) et de la clarté de vos processus cérébraux. Ces deux substances augmentent votre niveau de motivation.




Étudier les types de médicaments

Un véritable choix de médicaments s’offre à vous pour atténuer vos symptômes. Il s’agit de savoir quels médicaments sont efficaces pour quels symptômes. Même si vous devez évidemment consulter votre médecin, mieux vaut avoir déjà une idée générale de ce que sont les différents médicaments et de la manière dont ils agissent. Cette section vous fournit cette information.

[image: ]Étant donné que de nombreux médicaments dont il est question dans les sections suivantes ont des effets secondaires similaires, nous traitons ces effets en bloc dans la section « Identifier des effets secondaires », plus loin dans ce chapitre. Si un médicament a un potentiel effet secondaire inhabituel, nous l’indiquons au passage.


Les stimulants

Les médicaments stimulants sont les médicaments les plus populaires et les plus efficaces pour traiter le TDAH. Il existe davantage de marques de stimulants que de toute autre classe de médicaments. La grande différence entre les marques réside dans le système d’administration, c’est-à-dire dans la manière dont le médicament est libéré dans le tractus gastro-intestinal et dans le temps pendant lequel il reste dans l’organisme. Certains considèrent qu’une marque est plus efficace qu’une autre dans leur propre cas.

Les stimulants agissent en provoquant la libération d’une plus grande quantité de dopamine ou de noradrénaline (ou des deux) dans les synapses et en permettant à davantage de transmetteurs d’être retenus dans les synapses pendant une période plus longue. D’autres neurotransmetteurs peuvent être affectés, de manière directe ou indirecte. Les stimulants augmentent le flux sanguin vers le cerveau, en particulier dans les zones qui sont impliquées dans l’attention, la motivation et l’engagement dans une tâche.

Il existe principalement deux types de stimulants : le méthylphénidate et les amphétamines.


Le méthylphénidate

Le méthylphénidate est utilisé en France depuis 1996. Il reste à ce jour le seul traitement médicamenteux disponible en pharmacie pour les personnes atteintes de TDAH. Il n’est pas aussi puissant que l’amphétamine, mais dans la plupart des études, il est aussi efficace. Il stimule également un récepteur de sérotonine censé réduire l’anxiété et la dépression.

Les formulations de méthylphénidate sont notamment les suivantes :


	Ritaline® (chlorhydrate de méthylphénidate) : c’est le plus ancien médicament pour le TDAH et le plus connu. Il est commercialisé sous forme de comprimés à libération standard ou prolongée ;



	Concerta® (chlorhydrate de méthylphénidate) : existe uniquement sous forme de comprimés à libération prolongée ;



	Focalin XR® (hydrochlorure de dexméthylphénidate) : sa structure moléculaire est légèrement différente de celle de la Ritaline®. Il existe sous forme de comprimés à libération standard ou prolongée ;



	Jornay® (hydrochlorure de méthylphénidate) : c’est une formule à libération retardée et prolongée, conçue pour être prise au coucher. Le médicament commence à s’activer 10 à 12 heures après l’ingestion et se poursuit tout au long de la journée. Il est commercialisé aux États-Unis, mais pas en France.








Les amphétamines

Les amphétamines accélèrent le fonctionnement du système nerveux central. Le mode et le délai de libération varient selon les formules. En Amérique du Nord et en Europe, les amphétamines sont principalement utilisées pour traiter les troubles de l’attention, la narcolepsie et, parfois, l’obésité. Cependant, en raison des risques de détournement à des fins illicites, elles ne sont presque plus prescrites en France dans un cadre thérapeutique.

Voici des stimulants à base d’amphétamines :


	Adderall® (amphétamine/dextroamphétamine) : ce médicament est disponible sous forme de version à libération prolongée et standard ;



	Elvanse® (lisdexamphétamine) : ce médicament utilise une substance inerte (appelée promédicament) que l’organisme métabolise dans sa forme active. C’est la version la plus douce. Il est également utilisé pour traiter les crises de boulimie. Il est commercialisé sous ce nom en Suisse, au Luxembourg et dans d’autres pays d’Europe, mais pas en France. Au Canada, il est vendu sous le nom de Vyvanse® ;



	Dexedrine® (sulfate de dextroamphétamine) : disponible en comprimés de 5 mg ;



	Provigil® (modafinil) : ce médicament est prescrit essentiellement en cas de narcolepsie et de fatigue due à l’apnée du sommeil ou au travail par postes. Le mécanisme de son action est mal connu. L’armodafinil est une variante plus puissante du modafinil.










Les médicaments non stimulants pour le TDAH

Tous les médicaments contre le TDAH ne sont pas des stimulants. Les médicaments non stimulants les plus populaires sont les inhibiteurs de la recapture de la sérotonine-noradrénaline (IRSN). Ils sont généralement prescrits pour traiter la dépression en augmentant la quantité de norépinéphrine dans le cerveau. On peut citer :


	Strattera® (atomoxétine) : ce médicament a été le premier inhibiteur de la recapture de la noradrénaline utilisé pour le TDAH. Il augmente directement la quantité de norépinéphrine dans le cerveau et de dopamine dans les lobes frontaux, et il peut exercer son effet bénéfique grâce au blocage du glutamate, lequel augmente à son tour la quantité de dopamine ailleurs dans le cerveau. Il est disponible en comprimés à libération standard et prolongée ;



	Qelbree® (viloxazine) : ce médicament est disponible sous forme de capsule à libération prolongée. Souvent, le patient ouvre la capsule et saupoudre le contenu sur sa nourriture. La viloxazine augmente directement la quantité de norépinéphrine et de dopamine dans les lobes frontaux, et peut affecter directement certains récepteurs de la sérotonine.








Les antidépresseurs hors IRSN

Certains antidépresseurs autres que les IRSN (voir la section précédente) peuvent être prescrits chez les personnes atteintes de TDAH :


	Wellbutrin® (bupropion) : ce médicament augmente légèrement les taux de dopamine et de noradrénaline. Il est indiqué pour traiter la dépression et entraîne moins d’effets secondaires en matière de sexualité que les IRSN. Il peut être très utile dans le traitement du TDAH, en particulier pour lutter contre l’impulsivité et pour stimuler la motivation ;



	Desyrel® (trazodone) : cet antidépresseur léger est souvent utilisé pour traiter les troubles du sommeil, qui sont fréquents en cas de TDAH.








Les antihypertenseurs

Ces médicaments sont prescrits par les psychiatres pour traiter certains troubles anxieux, et parfois, pour contrôler l’hyperactivité ou la colère. Ils peuvent aussi servir dans le traitement de la dysphorie sensible au rejet (un trouble qui affecte la réponse émotionnelle à l’échec et au rejet).

Les antihypertenseurs prescrits aux patients atteints de TDAH sont les suivants :


	Catapres® (clonidine) : ce médicament produit un certain effet sédatif, et son action ne dure pas. Il est parfois utilisé pour induire le sommeil chez les enfants et les adultes, et il est également utile en cas d’hyperactivité ou d’impulsivité ;



	Estulic® (guanfacine) : ce médicament est similaire au Catapres®, mais son action dure plus longtemps et son effet sédatif est moindre.










Surveiller l’effet des médicaments

Comme nous l’expliquons précédemment dans ce chapitre, divers médicaments sont prescrits pour traiter le TDAH et les affections associées. Il peut donc être difficile de trouver le bon médicament et la bonne dose pour traiter vos symptômes. Pour compliquer les choses, beaucoup de patients doivent prendre plus d’un médicament. Vous pourriez également avoir besoin d’un médicament pour traiter un trouble coexistant, comme la dépression, l’anxiété ou le trouble bipolaire. Un bon médecin ayant l’expérience de divers patients atteints de TDAH a plus de chances d’être le bon thérapeute pour vous. Pour en savoir plus sur le choix d’un professionnel de santé, consultez le chapitre 4.

[image: ]Souvent, les médicaments ne font pas effet toute la journée. Même avec les formules à action prolongée, l’effet disparaît en général au bout de six à huit heures. Certains patients prennent plusieurs doses tout au long de la journée ou combinent un médicament à action prolongée avec un médicament à action plus courte le soir, afin d’obtenir une couverture complète.

Les effets des différents médicaments peuvent varier, et les effets secondaires peuvent être légers comme ils peuvent être graves. Par conséquent, ne manquez pas de suivre vos progrès avec diligence. Votre médecin ne peut connaître l’efficacité de votre médicament que si vous lui fournissez un retour sur votre expérience. La meilleure façon d’y parvenir est de bien savoir les résultats positifs que vous recherchez et d’être conscient des effets secondaires susceptibles de les accompagner.

Cette section vous explique les résultats positifs et négatifs que vos essais de médicaments peuvent produire. Nous vous proposons quelques lignes directrices pour vous aider à suivre vos progrès avec chaque médicament que vous essayez, afin que votre médecin dispose des informations nécessaires pour trouver la bonne formule et la bonne posologie.

[image: ]Même le meilleur médicament, avec la posologie appropriée, sera inutile si vous ne le prenez pas au bon moment. On sait que les personnes atteintes de TDAH oublient souvent de prendre leurs médicaments, et que de nombreux enfants et adolescents atteints de TDAH sont réticents à prendre des médicaments. Avant de considérer un médicament comme inefficace, ne manquez pas de suivre strictement les instructions du médecin et de prendre vos comprimés selon la prescription. Ensuite, vous pourrez discuter avec lui des résultats.


Constater des effets positifs

Beaucoup de gens ne savent pas en quoi consiste un résultat positif avec un médicament. Bien sûr, vous espérez constater des changements concernant vos symptômes, mais qu’est-ce que cela signifie exactement ? Si le médicament et la posologie vous conviennent, vous devriez surtout :


	mieux contrôler votre attention ;



	arriver davantage à ne pas vous laisser distraire ;



	mieux vous rappeler les choses ;



	être moins hyperactif ou moins agité ;



	mieux contrôler vos émotions. L’irritabilité, l’impatience et une humeur maussade sont des symptômes courants. Une médication adaptée peut réduire considérablement ces effets ;



	être plus motivé. Tout simplement, vous pourriez être enfin capable de terminer des projets, ou avoir davantage le désir de faire quelque chose ;



	être davantage capable de réfléchir avant d’agir ;



	être meilleur élève ou mieux faire votre travail.





[image: ]Pour certaines personnes, ces effets peuvent être difficiles à percevoir sur le moment, tandis que d’autres les constateront tout de suite. De plus, un médicament peut atténuer certains symptômes sans avoir d’incidence sur les autres. Tenir un journal de vos expériences quotidiennes peut vous permettre d’évaluer l’efficacité de votre programme de traitement médicamenteux (voir la section « Suivre les progrès », plus loin dans ce chapitre).

[image: ]Lorsque vous obtenez des résultats positifs, vous pensez peut-être que vous devriez essayer de réduire la posologie ou la quantité de médicaments que vous prenez. Devenir son propre médecin est une erreur courante. Vous connaissez votre corps, mais vous et votre médecin devez travailler en tandem. Peut-être vous faut-il une certaine posologie bien précise pour obtenir des résultats optimaux. Autrement dit, si vous en prenez un peu moins ou un peu plus que vous n’auriez dû, vous n’irez pas aussi bien. Vous ne pouvez pas le savoir, à moins de permettre au médecin d’essayer différentes doses (et peut-être différents médicaments).




Identifier des effets secondaires

Si vous prenez un médicament pour traiter votre TDAH, des effets secondaires sont toujours possibles. Ils peuvent être très légers et ne pas vous décourager de continuer à prendre ce médicament, ou bien ils peuvent contrebalancer les avantages que vous en retirez. Il peut cependant arriver que des effets secondaires soient vraiment néfastes, même si vous pouvez les supporter assez longtemps pour donner sa chance au médicament.

Concernant les médicaments contre le TDAH, les effets secondaires les plus fréquents sont les suivants.


	Perte d’appétit : la plupart du temps, les médicaments stimulants provoquent une diminution momentanée de l’appétit (si vous ne savez pas si votre médicament appartient à cette catégorie, consultez la section « Les stimulants », précédemment dans ce chapitre). En planifiant vos repas en fonction de votre horaire de traitement, vous aurez plus facilement la nourriture dont vous avez besoin tout au long de la journée. Sachant que l’effet des médicaments doit s’estomper avant le coucher, vous pouvez généralement prévoir une collation en soirée, ou même un dîner complet. Une autre bonne solution consiste à planifier un repas sain et riche en protéines le matin avant votre première dose de la journée. Étant donné que cette diminution de l’appétit s’observe plus particulièrement chez les enfants, veillez à ce que votre enfant mange un petit-déjeuner copieux avant de prendre son médicament et un repas sain le soir, lorsque le médicament ne fait plus son effet.



	Insomnies : la difficulté à s’endormir ou à se détendre la nuit est assez courante chez les personnes atteintes de TDAH, même en l’absence de traitement médicamenteux. Si votre médicament provoque des troubles du sommeil, il peut être opportun de corriger la posologie ou d’avancer le moment de la dernière dose de la journée. Certaines personnes hyperactives ont besoin d’une dose juste avant de se coucher pour les aider à se calmer, tandis que des personnes qui ne sont pas hyperactives réagissent bien lorsque la dose est plus faible l’après-midi, ou même lorsque cette dose est supprimée. Si ces changements dans le traitement pharmacologique ne sont pas probants, ou pas suffisamment, tâchez de pratiquer une bonne hygiène du sommeil (en prenant des habitudes saines). Nous abordons l’hygiène du sommeil au chapitre 15. Il arrive qu’une prescription médicale soit nécessaire pour provoquer le sommeil.



	Phénomène de rebond : certains patients atteints de TDAH qui absorbent des stimulants ressentent des effets de rebond à mesure que le médicament cesse d’agir. Les symptômes de rebond peuvent être des sautes d’humeur, de l’irritabilité, une plus grande difficulté à fixer votre attention ou la recrudescence d’autres symptômes du TDAH, qui dureront entre une demi-heure et une heure. L’effet est généralement pire lorsque le médicament cesse d’agir avant le repas du soir, car c’est de toute façon un point bas dans la journée de la plupart des gens. Vous pouvez atténuer les symptômes de rebond de différentes manières, par exemple en corrigeant le calendrier de dosage ou en prenant une petite dose plus tard dans la journée. La recrudescence des symptômes du TDAH en fin de journée, lorsque moins d’attention est requise, n’est pas toujours dérangeante. Parfois, la difficulté à s’endormir (voir le point précédent) est un symptôme de rebond lorsque le médicament cesse de faire effet une ou deux heures avant le coucher.



	Maux d’estomac : en prenant vos médicaments avec de la nourriture, vous réduisez généralement l’incidence des maux d’estomac et des nausées.



	Maux de tête : chez la plupart des gens, l’ibuprofène ou l’acétaminophène soulage la douleur jusqu’à ce que cet effet secondaire disparaisse.



	Augmentation du rythme cardiaque ou de la tension artérielle : les symptômes sont dans la majorité des cas légers, mais si votre rythme cardiaque est très élevé, ou si vous ressentez des douleurs thoraciques ou une sensation de battement dans la poitrine, appelez immédiatement votre médecin.



	Anxiété : une dose trop élevée de stimulants peut provoquer une anxiété, laquelle peut en règle générale être atténuée en diminuant la dose ou en passant à une formulation à libération prolongée qui ne cause pas de pics sanguins. Souvent, les stimulants réduisent l’anxiété chez les personnes atteintes de TDAH en améliorant le fonctionnement général de leur organisme et en leur permettant de se concentrer sur ce qui est pertinent.





[image: ]Ne soyez pas effrayé par la liste des effets secondaires : dans la plupart des cas, vous n’aurez à en supporter aucun. Et si jamais vous en éprouvez un, vous pourrez, le plus souvent, avec votre médecin, le faire disparaître en modifiant la posologie, ou bien en changeant de médicament. Travaillez en étroite collaboration avec votre médecin pour déterminer la formule pharmacologique optimale, la posologie adaptée et l’heure à laquelle vous devez prendre le médicament.

[image: ]Parfois, les effets secondaires diminuent au bout d’une semaine ou deux. Discutez-en avec votre médecin et tâchez de suivre le traitement prévu pendant plusieurs semaines avant de procéder à un changement en fonction des effets secondaires.

[image: ]Parfois, trop de bonnes choses peuvent poser un problème. Lorsque vous prenez votre médicament, soyez attentif à ces signes qui indiquent que la dose est trop forte :


	anxiété, nervosité, somnolence ;



	apparition de symptômes que vous n’aviez pas précédemment ;



	sautes d’humeur.








Suivre les progrès

Pour tirer le meilleur parti des médicaments, vous devez suivre vos progrès et tenir un journal que vous pourrez consulter avec votre médecin. Tenir un journal demande du temps et de l’organisation, mais cela facilite grandement la détermination du bon médicament, du bon dosage et du bon calendrier. Cela vous évite aussi de vous retrouver dans votre situation précédente.

Lorsque vous essayez un médicament, soyez attentif à ce qui suit.


	Le nom du médicament : en cas de doute concernant la marque ou le nom générique du médicament, vérifiez sur l’étiquette le nom du produit actif. Vous pouvez également consulter la section « Étudier les types de médicaments », précédemment dans ce chapitre, pour savoir comment faire le lien entre les noms de marque et les noms génériques.



	La posologie et les moments de la prise : notez bien si vous avez pensé ou non à prendre votre dose au moment où vous étiez censé le faire.



	Les effets positifs observables : cette liste comprend tous les points que nous énumérons dans la section « Constater des effets positifs », précédemment dans ce chapitre. Indiquez en outre le moment où ces effets commencent (combien de temps après la prise du médicament) et celui où ils s’arrêtent.



	Les effets secondaires : notez les effets négatifs que vous ressentez à cause du médicament, le moment de leur apparition et celui de leur disparition. Ces effets négatifs comprennent à la fois les effets secondaires listés dans la section précédente et toute aggravation de vos symptômes au cours de la journée.



	Les remarques de votre entourage : si c’est vous qui prenez le médicament, vous ne constaterez peut-être pas certains de ses effets. Nous vous recommandons de demander à un proche de prendre des notes concernant vos symptômes et votre comportement. Nous vous suggérons également de noter toutes les remarques que vous recevez de votre entourage au cours de la journée, comme les éloges que l’on vous adresse au travail.








Savoir quand arrêter de prendre des médicaments

Trouver le bon médicament, la bonne concentration et le bon schéma posologique est un processus d’essais et d’erreurs. Malheureusement, la recherche de la bonne combinaison peut être frustrante pour certains, surtout en cas d’effets secondaires. Vous avez alors plusieurs possibilités.


	Tenir le coup. Vous disposez de plusieurs alternatives en matière de médicaments, de dosages et d’horaires de prise. Si vous ne constatez pas tout de suite une amélioration, il y a de fortes chances que cela se produise plus tard. Même si votre première (ou deuxième ou troisième) tentative ne donne rien, ne vous découragez pas. Vous avez toutes les chances de trouver la bonne formule.



	Prendre votre mal en patience et réessayer plus tard. Parfois, le simple fait d’accorder une pause à votre organisme peut faire des merveilles. Arrêtez de prendre des médicaments pendant quelques semaines ou quelques mois, puis retentez. De nouveaux médicaments apparaissent constamment, dont l’un pourrait bien vous convenir.



	Rechercher des alternatives. Les médicaments sont efficaces pour la plupart des gens, mais ce n’est pas le seul moyen de traiter l’aspect biologique du TDAH. Nous abordons de nombreuses options dans les autres chapitres de la troisième partie.



	Changer de médecin. Parfois, un nouveau professionnel ayant un autre point de vue peut vous aider à trouver le médicament et le dosage adaptés. Si vous optez pour cette démarche, notez bien ce que vous avez essayé, à quels moments, et ce qu’ont été vos expériences. Mentionnez les médicaments, les quantités, les dosages et les heures de prise.





[image: ]Vous pouvez trouver d’autres moyens de traiter vos symptômes de TDAH. Si les médicaments n’ont rien donné, ne renoncez pas pour autant. Nous pouvons vous affirmer avec certitude qu’au moins une des options de traitement que nous vous présentons dans ce livre aura une incidence positive sur votre vie.





	
	
	
Chapitre 9

Envisager le counseling, le coaching et la formation


DANS CE CHAPITRE

Considérer ce que la thérapie et les conseils apportent à votre traitement

•

Distinguer différentes sortes de counseling et de thérapies

•

Étudier le coaching TDAH

•

Connaître les possibilités de formation

•

Trouver un professionnel avec qui travailler



Le counseling, le coaching et la formation font partie de la stratégie de traitement de base pour de nombreuses personnes atteintes de TDAH. Combinés aux approches de traitement biologique (voir les chapitres 8, 11, 12 et 13), ils peuvent faire des merveilles en vous aidant à développer la conscience et les compétences nécessaires pour gérer les symptômes du TDAH et les autres affections qui l’accompagnent.

Dans ce chapitre, nous examinons les rôles du counseling, du coaching et de la formation dans le traitement du TDAH. Nous discutons de divers types de counseling couramment utilisés pour les personnes atteintes de TDAH, tels que le counseling axé sur la perspicacité et les comportements cognitifs. Nous vous faisons découvrir une discipline appelée le coaching TDAH et nous vous présentons plusieurs types de formations pour développer des compétences essentielles à la vie quotidienne. Ce chapitre vous guide également tout au long du processus de recherche du bon thérapeute et vous propose d’autres options, telles que la thérapie de groupe et les groupes de soutien.


Réfléchir à la manière dont le counseling peut s’ajouter à votre plan de traitement

Même si le TDAH est un trouble biologique (voir le chapitre 2), le counseling peut vous aider à faire face aux symptômes qui accompagnent cette maladie. Il peut vous permettre de développer les compétences nécessaires pour gérer de nombreux symptômes primaires et secondaires (dont il est question au chapitre 3), même s’il ne les fait pas disparaître complètement.

[image: ]Souvent, les termes counseling et thérapie sont utilisés de manière interchangeable, mais ils ne signifient pas la même chose. Pour simplifier, le counseling fait référence à une aide sous forme de conversation et de discussion de la part d’une personne ayant une formation globale sur les problèmes émotionnels, relationnels et comportementaux. Le prestataire peut ou non justifier d’une formation spécifique, approfondie sur certaines techniques thérapeutiques particulières, mais il n’a généralement pas une formation aussi avancée qu’un psychologue clinicien ou un travailleur social. La thérapie, dans ce contexte, fait référence à l’application de théories ou de techniques spécifiques par un prestataire justifiant d’une formation approfondie dans ces domaines.

Parce qu’il en existe diverses formes, le counseling peut déboucher sur des niveaux de réussite variés lorsqu’il s’agit de traiter le TDAH. Pour pouvoir choisir la thérapie la plus appropriée, compte tenu de votre situation et de vos objectifs, il faut que vous sachiez le rôle que le counseling peut jouer. Voici quelques points à prendre en compte.


	Envisagez des ajustements. Il y a de fortes chances qu’avant de recevoir un diagnostic, vous ayez développé des stratégies d’adaptation pour faire face aux problèmes causés par le TDAH. Une fois le diagnostic établi, vous devrez peut-être les remplacer par d’autres stratégies qui seront plus efficaces à long terme. Même si les médicaments vous aident considérablement (voir le chapitre 8), vous devrez sans doute adapter votre façon de vivre. Le counseling peut être très utile pour cela.



	Ne vous focalisez pas sur une dénomination. Il est souvent difficile de mettre un nom sur ses symptômes. D’une part, il est toujours bon d’avoir une explication sur les raisons pour lesquelles vous agissez comme vous le faites. D’autre part, en étant étiqueté « TDAH », on risque de se sentir limité dans ce que l’on peut faire, sachant que l’on souffre d’un « trouble ». C’est pourquoi il vaut mieux étudier avec un professionnel ce que signifie un diagnostic de TDAH.



	Reconnaissez que ce trouble a un fondement biologique. Lorsque vous comprenez quelque peu la cause du TDAH – que vous savez qu’il a une base biologique (voir le chapitre 2) –, vous pouvez considérer vos symptômes sous un autre angle et éviter d’avoir honte de la façon dont votre cerveau fonctionne.



	Examinez votre attitude à l’égard de la thérapie. Certains associent encore le mot thérapie à la psychiatrie et à la psychologie, et donc à la maladie mentale. Heureusement, les considérations de santé mentale et de traitement sont maintenant prises au sérieux, plus que jamais, et le recours aux thérapies est bien mieux admis. Conservez-vous des préjugés du passé et une tendance à la stigmatisation, ou avez-vous analysé vos propres attitudes et cherché à résoudre, avec l’aide d’une personne compétente, vos comportements problématiques ?



	Confrontez-vous au déni. Certains peuvent nier leur état ou la gravité de leurs symptômes. La difficulté réside en partie dans le fait que le TDAH est une maladie neurobiologique, et des études indiquent que de nombreuses personnes atteintes de maladies neurobiologiques ont une compréhension limitée de leurs problèmes. Bien sûr, la tendance à la stigmatisation évoquée au point précédent intervient aussi.





[image: ]Afin de trouver le meilleur type de counseling, vous devez cerner les domaines sur lesquels vous souhaitez travailler, et faire le point sur vos idées et vos sentiments concernant les différents types de thérapie.




Étudier les possibilités de counseling et de thérapie

Il existe de nombreuses formules de counseling et de thérapie (à propos de la différence entre ces deux termes, consultez la section précédente). Chacune a ses forces et ses faiblesses, et toutes ne conviennent pas à tout le monde. Dans les sections suivantes, nous analysons les différentes formules courantes de counseling et de thérapie et nous vous présentons une vision réaliste de ce que chaque formule peut et ne peut pas faire pour vous.


Mieux se comprendre grâce à une thérapie axée sur la perspicacité

La thérapie orientée vers la perspicacité est une des formes de psychothérapie les plus anciennes. Fondamentalement, elle consiste à entretenir une conversation prolongée avec un thérapeute compétent pour vous aider à mieux comprendre ce qui vous motive. Cela vous permet de découvrir vos motivations inconscientes et, ainsi, de comprendre les raisons de votre comportement et de vous orienter vers de meilleurs choix de comportement.


Mettre l’inconscient en lumière

La thérapie orientée vers la perspicacité repose sur l’idée que vous n’avez conscience que d’une partie des divers facteurs qui sous-tendent votre façon d’agir. Par exemple, si vous êtes atteint de TDAH, vous pouvez avoir tendance à procrastiner, soit parce qu’en remettant une tâche à la dernière minute, vous vous imposez une pression externe qui vous stimule et vous motive, soit parce que vous n’aimez pas le travail que vous avez à faire et que vous souhaitez l’éviter le plus longtemps possible. Ou encore, peut-être que ces deux facteurs (et quelques autres) entrent en jeu. En sachant ce qui vous pousse à attendre la dernière minute pour faire votre travail, vous pourrez trouver comment arrêter de procrastiner. Par exemple :


	si, pour vous atteler à la tâche, vous avez besoin, consciemment ou non, du stimulus que vous apporte une échéance rapprochée, vous pouvez vous fixer plusieurs échéances intermédiaires. Grâce à la pression exercée par chaque échéance, vous éviterez de devoir réaliser l’intégralité du projet à la dernière minute ;



	si votre motivation inconsciente à procrastiner est que vous n’aimez vraiment pas le travail que vous avez à faire, vous pouvez changer votre rapport à la tâche. Cela vous protégera de la souffrance du travail bâclé au dernier moment. Dans ce cas, vous pouvez mettre en place un système de petites récompenses pour vous encourager à accomplir chaque jour une partie de la tâche.





[image: ]L’essentiel est qu’en comprenant vos motivations, vous puissiez concevoir des moyens de résoudre les problèmes. Sans une idée claire de la raison pour laquelle vous agissez comme vous le faites, chercher un moyen de changer équivaut à donner un coup d’épée dans l’eau. Il est possible qu’une solution vous apparaisse par hasard, mais les chances de la trouver seront meilleures si vous êtes lucide et si vous cernez bien vos objectifs.




Prendre conscience des limitations

Un problème qui se pose en recourant à une thérapie axée sur la perspicacité est que certains de vos comportements sont non seulement inconscients, mais aussi ancrés dans votre cerveau. Parce que ces comportements n’ont pas été appris de la manière habituelle, mais sont biologiquement déterminés, ce type de thérapie ne vous aidera pas nécessairement à soulager tous vos symptômes.

[image: ]N’assumez pas la responsabilité de quelque chose que vous ne pouvez pas contrôler. Ce n’est pas parce que vous savez pourquoi vous agissez d’une certaine manière que vous pourrez toujours changer votre comportement. Par exemple, vous ne pourrez peut-être pas cesser d’être impatient quand vous êtes obligé de faire la queue, si cela fait partie du schéma de votre TDAH. Cependant, vous pouvez apprendre à reconnaître votre impatience et à la gérer efficacement.

Mais dans mon cas, la thérapie n’a rien résolu

De nombreuses personnes atteintes de TDAH essaient une thérapie avant même de découvrir qu’elles en souffrent. Nombre d’entre elles n’en retirent que peu ou pas d’avantages positifs. Nous pouvons également affirmer avec certitude que pratiquement toutes les personnes avec qui nous avons travaillé ont testé des stratégies d’auto-assistance et ont été déçues des résultats.

Si vous faites partie de ces personnes, vous êtes probablement prêt à sauter ce chapitre, car vous n’avez encore constaté aucun résultat. Nous vous encourageons à réessayer le counseling et la thérapie, même si, avant de savoir que vous souffriez de TDAH, vous n’aviez pas l’impression que cela vous apportait quelque chose. En acquérant des connaissances sur le TDAH, vous identifierez plus facilement les domaines dans lesquels le counseling et la thérapie peuvent vous être utiles. Plus important encore, grâce au volet biologique du traitement (par le biais d’un ou de plusieurs des traitements biologiques que nous vous présentons dans ce livre), vous vous apercevrez sans doute que vous êtes en mesure de faire de réels progrès avec la bonne thérapie ou la bonne combinaison de thérapies.





Creuser en profondeur

Bien sûr, pour prendre conscience de vos motivations cachées, vous devez vous livrer à une certaine introspection. En vous lançant dans ce processus avec l’aide d’un thérapeute qualifié, vous pouvez découvrir beaucoup de souffrances à gérer, comme la honte d’être atteint de TDAH et les mécanismes de défense qui accompagnent ce sentiment. C’est pourquoi vous devez travailler avec un bon thérapeute qui vous aidera à faire face aux émotions qui émergeront.

Ce genre de thérapie peut être efficace pour vous confronter à la peine que vous ressentez d’avoir raté des choses importantes au cours de votre jeunesse ou aux difficultés que vous éprouvez à accepter d’être « différent » (il en est de même de la thérapie de soutien, dont il est question dans la section suivante). La thérapie orientée vers la perspicacité peut vous être utile pour vous soulager de troubles concomitants (coexistants) tels que la dépression et l’anxiété, pour surmonter un traumatisme et pour faire face à des symptômes secondaires du TDAH comme un manque d’estime de soi.






Bénéficier d’une thérapie de soutien

Considérez la thérapie de soutien comme votre supporter personnel. Non seulement la thérapie de soutien vous encourage, mais souvent, elle vous aide aussi à envisager vos progrès sous une juste perspective.

Le but de la thérapie de soutien est de vous permettre d’observer votre vie sous un angle favorable et de mieux tirer parti de vos ressources internes (comme de nombreuses personnes atteintes de TDAH ont une faible estime d’elles-mêmes, elles ne peuvent pas cerner objectivement leurs points forts et leurs capacités). Une thérapie de soutien peut aussi vous offrir des solutions aux problèmes que vous rencontrez. Une chose sur laquelle les thérapies de soutien ne mettent pas l’accent est l’analyse approfondie de ce que vous ne pouvez pas voir ou savoir immédiatement sur vous-même. C’est pourquoi il existe des thérapies orientées vers la perspicacité (voir la section « Mieux se comprendre grâce à une thérapie axée sur la perspicacité », précédemment dans ce chapitre).

La plupart des programmes intégrés de traitement du TDAH incluent certains aspects de la thérapie de soutien. Il est peu probable que vous trouviez un thérapeute qui utilise uniquement des thérapies de soutien. Pour savoir si un thérapeute intègre cette approche, posez-lui la question. S’il parle de sa pratique comme d’une « psychothérapie humaniste », vous pouvez être sûr qu’il a une thérapie de soutien dans son répertoire.


Les thérapies comportementales et cognitives

Les thérapies comportementales et cognitives (TCC) constituent une approche systématique destinée à vous permettre de changer votre comportement. L’aspect cognitif consiste à appréhender votre dialogue interne et la manière dont il est lié à vos humeurs et à vos actions. Les thérapeutes cognitivo-comportementaux parlent de métacognition (pour désigner le processus de réflexion sur sa propre pensée). L’aspect comportemental consiste à utiliser diverses méthodes de manipulation pour modifier votre comportement.

Les TCC sont axées sur l’identification des schémas de pensée et de comportement, et sur l’utilisation de techniques pour les modifier. Les partisans des TCC considèrent qu’en changeant vos pensées et vos comportements, vous changez également vos croyances sous-jacentes. Le fait est que vous prenez conscience de votre manière de vous comporter grâce à une combinaison de processus de pensée et de conditionnement, et que vous pouvez la modifier en utilisant les mêmes méthodes.

Suivre une thérapie comportementale et cognitive que demande généralement de faire des exercices à la maison (mais ne vous inquiétez pas, il n’y aura pas d’interrogation écrite). Voici ce qu’implique la forme traditionnelle de counseling cognitivo-comportemental.


	Noter vos pensées. Il s’agit de les mettre par écrit à mesure qu’elles émergent (en fait, pas toujours sur le moment, mais dès que vous trouvez le temps de le faire). Les pensées les plus importantes sont celles qui surviennent dans le cadre d’un comportement négatif.



	Noter vos comportements. Ce que vous essayez de faire, c’est créer un enregistrement du nombre de fois où votre comportement constitue un problème, de la manière dont votre comportement est lié à vos pensées et de ce qui se passe exactement d’un instant à l’autre, pendant que vous vous comportez d’une certaine façon.



	Qualifier et faire évoluer vos émotions. Vous pouvez associer certains comportements à des émotions particulières ou ressentir certaines émotions plus fréquemment que d’autres. Gardez une trace des émotions que vous ressentez et de leur intensité. Utilisez une échelle de 100 points, 100 étant le niveau le plus intense, et attribuez un niveau à chacune de vos émotions. De manière générale, cela vous permettra de comprendre à quel point votre motivation est forte pour un comportement particulier et dans quelle mesure ce que vous pensez est lié à ce que vous faites.



	Rechercher des connexions. Les informations que vous avez collectées jusqu’à présent devraient contribuer à trouver des modèles de relation entre vos pensées, vos sentiments et vos comportements. En identifiant ces modèles, vous vous préparez à comprendre comment les modifier.



	Créer d’autres modes de pensée pour changer vos comportements. Cette étape consiste à remplacer les pensées négatives par des pensées positives et à utiliser des principes de conditionnement pour modifier votre comportement.





Si vous êtes une personne du genre intellectuel, qui sollicite surtout son cerveau gauche, ces étapes ne seront pas trop difficiles. Cependant, pour de nombreuses personnes, notamment les gens désorganisés atteints de TDAH, ces étapes peuvent représenter un défi de taille. Heureusement, la plupart des thérapeutes cognitivo-comportementaux utilisent une approche plus organique et dynamique de ce processus qui facilite (et accélère) la prise de conscience de vos pensées et la modification de votre comportement.

[image: ]Pour l’essentiel, une thérapie comportementale et cognitive convient bien aux personnes atteintes de TDAH. Pour les adultes en particulier, c’est beaucoup plus efficace que la modification du comportement (que vous pourrez découvrir dans la section suivante). En fait, nous croyons tellement en l’approche cognitivo-comportementale que nous l’abordons plus en détail au chapitre 10.






Changer par la modification du comportement

La modification du comportement est le type de thérapie comportementale le plus courant, en particulier chez les enfants atteints de TDAH. Ce type de thérapie implique l’utilisation d’un environnement structuré pour fournir des récompenses au sujet afin de renforcer ses comportements positifs et leurs conséquences et minimiser la possibilité de comportements négatifs. Une modification du comportement est particulièrement utile pour les enfants de moins de 12 ans qui ont des problèmes de discipline ou qui sont atteints de TDAH. En raison du besoin de cohérence et de structure, la modification du comportement de votre enfant nécessite souvent de modifier votre propre comportement tout autant que celui de l’enfant.

Comme nous l’expliquons au chapitre 10, la modification du comportement ne s’applique pas de la même manière pour traiter le TDAH que pour résoudre d’autres problèmes. Comme la plupart des autres méthodes de counseling et thérapies dont nous discutons dans ce chapitre, les meilleurs résultats surviennent lorsque vous associez la modification du comportement à d’autres types de thérapie (voir le chapitre 7).




S’exprimer grâce à une thérapie par le jeu

La thérapie par le jeu utilise le jeu structuré pour aider les enfants à exprimer leurs sentiments. Il s’agit essentiellement d’une version pour enfants de la thérapie orientée vers la perspicacité qui est présentée précédemment dans ce chapitre. De nombreuses personnes atteintes de TDAH ont du mal à savoir ce qu’elles ressentent : si c’est le cas de votre enfant, la thérapie par le jeu lui permettra d’entrer en contact avec ses émotions de manière non menaçante.

[image: ]La thérapie par le jeu ne semble pas très efficace pour aider les gens à réduire les symptômes réels du TDAH, mais elle fonctionne très bien pour les enfants ayant des problèmes émotionnels et étant coupés de leur monde intérieur ou de leurs capacités à exprimer leurs émotions.




Enrichir votre boîte à outils avec des conseils psychoéducatifs

Le counseling psychoéducatif vous renseigne sur les effets du TDAH. Il vous apprend à mieux gérer les difficultés en développant des stratégies pour faire face à vos symptômes et à leurs conséquences. Ce type de counseling a pour but de vous aider à comprendre votre état et de vous donner les compétences et les stratégies nécessaires pour y remédier.

[image: ]Les conseillers psychoéducatifs sont essentiellement des enseignants. Ils vous informent sur le TDAH et vous proposent des stratégies d’adaptation et des compétences en résolution de problèmes. Lorsque vous arrivez à la fin d’une bonne séance psychoéducative, vous devez en tirer de nouveaux outils pour faire face à votre TDAH et une meilleure compréhension des raisons pour lesquelles vous agissez comme vous le faites.

Cette approche du counseling est très pratique. Elle se concentre sur l’éducation et les compétences plutôt que sur les émotions ou les croyances sous-jacentes. Le counseling psychoéducatif est souvent utile pour les personnes qui aiment recueillir des informations et ont besoin de nouvelles compétences, mais qui n’ont pas besoin ou pas envie d’approfondir leurs émotions.




Réunir tout le monde pour une thérapie familiale

Le TDAH et les comportements qui lui sont associés constituent un problème familial. C’est la personne atteinte de TDAH qui en présente les symptômes, mais celles avec lesquelles elle vit en sont toutes affectées. C’est comme l’éléphant dans le salon : tout le monde se cogne dessus, mais personne n’en reconnaît la présence. C’est pourquoi il serait bon que toute la famille suive la thérapie.

Si vous avez un enfant atteint de TDAH, par exemple, une thérapie vous aidera à découvrir la meilleure façon d’interagir avec lui pour promouvoir les types de comportements que vous souhaitez. Si votre conjoint ou partenaire souffre de TDAH, suivre une thérapie de couple peut vous permettre de mieux gérer votre communication, de reconnaître le rôle que le TDAH a joué dans votre vie et de trouver des solutions de contournement pour résoudre le véritable problème.

Tout comme une thérapie individuelle, la thérapie familiale peut prendre plusieurs formes. Cependant, l’objectif fondamental de chacun est d’assainir la communication entre les membres de la famille et d’équilibrer l’influence et le pouvoir des uns et des autres afin que chacun puisse obtenir davantage de ce dont il a besoin. Un thérapeute ayant une expérience spécifique du TDAH est évidemment le meilleur choix.

[image: ]C’est souvent après une crise que les gens suivent une thérapie familiale, mais nous vous encourageons à en bénéficier avant que les choses n’atteignent leur paroxysme.




Suivre une thérapie de groupe

Nous sommes de grands fans de la thérapie de groupe, en particulier pour les adultes atteints de TDAH. La thérapie de groupe consiste à réunir des personnes ayant des problèmes similaires (en général de façon régulière et pendant une période déterminée) sous la direction d’un thérapeute. Souvent, dans le contexte du TDAH, la thérapie de groupe a pour but de vous permettre de développer des compétences spécifiques et de partager votre expérience avec d’autres personnes également concernées. Ce type de thérapie peut prendre plusieurs formes.


	En continu : certains thérapeutes animent en continu un groupe que les gens peuvent intégrer et quitter. Ce qui est constant, ce sont le thérapeute et la structure globale qu’il organise.



	Limitée dans le temps : certains groupes sont formés pour se réunir pendant une durée fixée, éventuellement avec un ordre du jour défini pour chaque session. De nombreux thérapeutes sont partisans d’animer un groupe pendant une dizaine de semaines, par exemple, chaque membre étant alors susceptible de participer à chaque séance. Cette cohérence permet aux membres du groupe de se sentir plus à l’aise les uns avec les autres et de créer des liens. Naturellement, une telle configuration présente de réels avantages, surtout si la création et l’entretien de relations font partie des priorités.



	Sur la base des compétences : parfois, un thérapeute constitue un groupe pour aborder des problèmes spécifiques et se concentrer sur leur résolution ou sur la formation de compétences. Par exemple, un groupe peut travailler spécifiquement sur les compétences sociales ou sur la gestion financière.



	Thérapie de soutien : comme son nom l’indique, ce genre de thérapie consiste à organiser des séances de groupe orientées vers le partage d’expériences et l’offre de soutien. La thérapie peut éventuellement mettre l’accent sur l’apprentissage de compétences d’adaptation ou de techniques de résolution de problèmes.





Bien entendu, un seul groupe peut combiner deux ou plusieurs de ces approches. Si vous êtes intéressé par la thérapie de groupe, recherchez un groupe qui correspond à vos désirs et à vos besoins.




Renforcer le traitement avec des groupes de soutien

Si vous recherchez un moyen informel de rencontrer d’autres personnes atteintes de TDAH, un groupe de soutien peut être la solution. Il vous donne l’occasion de compatir avec d’autres personnes confrontées aux mêmes défis et de voir vos difficultés et vos points forts sous une juste perspective. De tels groupes sont généralement ouverts à tous et se réunissent chaque semaine.

[image: ]Pour tirer le meilleur parti d’un groupe de soutien, il faut que vous sachiez ce qu’il peut et ne peut pas faire pour vous. Voici quelques précisions à cet effet.


	Les groupes de soutien sont souvent des organisations informelles, créées par des non-professionnels, généralement des personnes atteintes de TDAH. Cela signifie qu’il n’y a pas toujours un professionnel du TDAH pour superviser la discussion. Le risque est qu’un autre membre du groupe vous transmette des idées douteuses et des informations erronées (concernant le TDAH, certaines circulent toujours).



	Les gens peuvent rejoindre un groupe et le quitter à leur guise, ce qui signifie que la composition des groupes change souvent. Certains peuvent apprécier la rencontre de nouvelles personnes, mais d’autres peuvent avoir du mal à se sentir à l’aise dans une dynamique de groupe en constante évolution.



	Il n’y a aucun engagement : vous pouvez choisir d’y assister uniquement lorsque vous le souhaitez ou en avez besoin. Cette flexibilité peut être un atout, compte tenu de la charge de travail de la plupart des gens. D’un autre côté, cela signifie que le groupe peut s’effondrer, faute de soutien. Les groupes de soutien sont souvent dépendants des fondateurs, qui restent fidèles et s’efforcent de les faire perdurer.










Se faire aider aussi par un coach TDAH

Le coach TDAH tient entre autres du supporter, du maître d’œuvre, de l’assistant personnel et de l’enseignant. Les coachs viennent d’horizons variés. Leur domaine de base peut être la psychologie, le conseil ou l’enseignement. Ce dont un coach vous fait bénéficier, c’est d’une meilleure connaissance des défis auxquels est confrontée une personne atteinte de TDAH et de compétences qui vous aident à surmonter ces défis.

[image: ]Gardez à l’esprit qu’il ne faut aucune formation spécifique pour devenir coach TDAH et que les coachs ne sont pas agréés officiellement (il existe cependant une certification délivrée par la Fédération internationale des coachs).

Si vous souffrez d’un TDAH, un travail avec un coach pourra vous être très utile. Ce coach utilisera des techniques liées aux approches de conseil ou de formation, telles que le conseil psychoéducatif, la thérapie de soutien ou la formation de sensibilisation (des sujets abordés dans ce chapitre), mais son objectif est de vous permettre de mieux vivre. Un coach peut vous aider à faire ce qui suit :


	mieux organiser votre vie ;



	planifier vos activités et vous fixer des objectifs ;



	gérer des tâches banales, comme payer des factures ;



	vous motiver et veiller à ce que vous le restiez ;



	développer des aptitudes à gérer votre temps et votre argent.





[image: ]Un bon coach TDAH travaille avec vous à identifier les domaines dans lesquels vous éprouvez des difficultés et à trouver des moyens de les améliorer. Il veut vous voir réussir et vous soutient à chaque étape du processus.

La façon dont travaille un coach TDAH varie en fonction de vos désirs et besoins. Certains coachs ne rencontrent leurs clients qu’occasionnellement et restent en contact fréquent par téléphone ou par visio. Un coach pourra, par exemple, planifier des vidéoconférences de 15 minutes par jour pour vérifier vos progrès et vous guider tout au long du chemin. D’autres coachs pratiquent plutôt le contact en face-à-face, et certains viennent même chez vous pour vous aider dans des tâches spécifiques, comme organiser votre temps ou travailler sur vos compétences sociales.




Envisager une formation pour développer des compétences importantes

Les sessions de formation visent à vous permettre de développer des compétences spécifiques qui pourraient vous manquer ou à approfondir des domaines dans lesquels vous pouvez vous améliorer. Une telle formation n’est pas nécessairement adressée aux personnes atteintes de TDAH. Divers professionnels proposent des formations, des enseignants aux psychothérapeutes, en passant par les coachs.


Penser à une formation de sensibilisation

La formation de sensibilisation consiste à développer des compétences pour acquérir une plus grande conscience de ce que vous êtes et du monde qui vous entoure (n’est-ce pas logique ?). Elle peut revêtir des formes diverses, mais la plus courante est la méditation. En méditant et en explorant votre vie intérieure, vous pouvez mieux comprendre les raisons de votre comportement et la manière dont vous pouvez le changer.

Si vous souffrez de TDAH et que vous pensez que vous ne pourrez jamais rester assis ou calmer votre esprit assez longtemps pour méditer, ne désespérez pas. Ce type d’entraînement peut prendre de nombreuses formes, certaines (par exemple, le yoga Kundalini ou la danse soufie) beaucoup plus actives que la pratique zen que beaucoup de gens imaginent.

Nous pensons que la formation de sensibilisation peut avoir d’énormes avantages pour les personnes atteintes de TDAH. C’est pourquoi nous explorons cette approche plus en détail au chapitre 10.




Se mettre à la formation parentale

Si votre enfant souffre de TDAH, la formation parentale combine les thérapies dont nous discutons dans ce chapitre : la thérapie de soutien, la formation de compétences, la modification du comportement et la formation psychoéducative. Elle peut vous permettre de travailler efficacement avec votre enfant et d’atténuer les difficultés auxquelles il doit faire face. Les compétences que vous acquérez dans ce type de formation sont particulièrement importantes si vous (ou votre partenaire) souffrez également de TDAH. Les parents atteints de TDAH ont souvent des problèmes d’autodiscipline et d’organisation, et ont peut-être eux aussi pâti d’une éducation lacunaire, si leurs parents ne savaient pas grand-chose sur le TDAH.

La formation parentale peut prendre plusieurs formes : cours dirigés par un psychologue, programme d’études, séances d’études individuelles dans des ateliers animés par des professionnels, etc. Le contenu peut varier également. Certains cursus peuvent être très basiques et enseigner aux jeunes parents comment prendre soin de leurs enfants, tandis que d’autres peuvent cibler des problèmes ou des types particuliers d’enfants (ou de parents). Si ce modèle de formation vous intéresse, cherchez les possibilités près de chez vous et les personnes qui offrent les informations et les compétences dont vous avez besoin.

[image: ]Avant de vous inscrire à un programme de formation, assurez-vous qu’il porte spécifiquement sur le rôle parental pour un enfant atteint de TDAH, plutôt que sur toute autre pathologie. Gardez également à l’esprit que vous devrez peut-être suivre plus d’un cours pour obtenir toutes les informations et compétences qu’il vous faut.




Se perfectionner grâce à la formation de compétences

Si vous souffrez de TDAH, il se peut que vous manquiez de certaines compétences de base, telles que des compétences sociales, organisationnelles ou académiques, pour n’en nommer que quelques-unes. Une formation de compétences peut vous être utile, car elle portera sur les domaines dans lesquels vous devez développer vos capacités plutôt que sur vos émotions.

Pour une personne atteinte de TDAH qui ne souhaite pas suivre une thérapie par la parole, la formation de compétences peut être une approche intéressante. Avec ce type de formation, vous vous concentrez sur l’amélioration de vos points faibles, sans avoir à approfondir vos motivations pour savoir pourquoi vous avez tendance à agir d’une certaine manière. En outre, cette approche est très pratique dans la mesure où vous ne vous occupez que des compétences sur lesquelles vous désirez travailler.

La formation de compétences ne répond pas aux défis émotionnels que vous pourriez rencontrer, à l’exception des compétences nécessaires pour reconnaître et exprimer ce que vous ressentez. Elle n’entraîne pas non plus forcément un changement de comportement : là encore, vous constaterez peut-être qu’avec de nouvelles compétences, vous pouvez changer votre façon d’affronter le quotidien.






Trouver le bon thérapeute, le bon coach ou le bon formateur

Qu’il s’agisse de counseling, de coaching ou de formation, ce qui est encore plus important que le type d’approche que vous choisissez, c’est le professionnel avec lequel vous allez travailler. Un bon professionnel qui comprend le TDAH et qui peut vous guider à travers les nombreuses difficultés auxquelles vous êtes confronté pourra vous aider à atteindre le succès.

Choisir le professionnel qui vous conviendra sera peut-être compliqué pour vous. Au chapitre 4, nous vous expliquons comment trouver un professionnel de la santé et travailler avec lui pour répondre à vos besoins. Nos suggestions sont également valables pour choisir un conseiller, un coach ou un formateur. Nous vous encourageons donc à lire ce chapitre.

Voici d’autres pistes à explorer :


	Demandez une référence à vos autres prestataires de soins de santé. La plupart des professionnels de la santé disposent de listes de contacts et sont heureux de faire des recommandations à leurs patients.



	Interrogez des gens que vous connaissez et qui souffrent de TDAH. Les références données par des amis peuvent être très utiles, mais gardez à l’esprit qu’un thérapeute, un coach ou un formateur qui convient bien à l’un de vos amis ne sera peut-être pas la meilleure personne pour vous. Si vous connaissez plusieurs personnes atteintes de TDAH, demandez à chacune d’elles des suggestions.



	Participez à un groupe de soutien. Si vous ne connaissez pas beaucoup d’autres personnes atteintes de TDAH, un groupe de soutien est ce qu’il y a de mieux pour rencontrer des gens qui pourront vous orienter vers des thérapeutes, des coachs ou des formateurs. Pour en savoir plus sur ces groupes, lisez la section « Renforcer le traitement avec des groupes de soutien », précédemment dans ce chapitre.



	Consultez le barème de votre assurance complémentaire santé. Si vous comptez sur votre mutuelle pour payer vos soins, il se peut que votre choix de prestataires soit limité. Il peut également y avoir un nombre limité de consultations remboursées au cours d’une année.



	[image: ]Cherchez sur Internet. Dans votre moteur de recherche préféré, saisissez l’approche que vous souhaitez tester (par exemple, « thérapie comportementale et cognitive » ou « coach TDAH ») et votre localisation. Vous devriez trouver des pistes. Assurez-vous que les professionnels sont réellement ceux qu’ils prétendent être et ne se contentent pas de se faire passer pour des experts en TDAH pour attirer des clients. Internet peut également être utile à d’autres égards. Si vous trouvez un article sur le TDAH écrit par un thérapeute dont les idées vous plaisent, essayez de le contacter et demandez-lui s’il peut vous conseiller un thérapeute dans votre région.





[image: ]Comme dans n’importe quel autre domaine, pour trouver un bon thérapeute, un bon coach ou un bon formateur, il faut un réseau de contacts, de la ténacité et de la chance. Ne vous découragez pas si vous ne trouvez pas immédiatement la bonne personne : vos efforts finiront par payer.



	
	
	
Chapitre 10

Gérer les comportements problématiques


DANS CE CHAPITRE

Étudier l’incidence du comportement dans le traitement du TDAH

•

Opter pour une modification du comportement

•

Mettre en oeuvre une thérapie comportementale et cognitive

•

Enrichir sa vie par une formation de sensibilisation



Sans aucun doute, le principal aspect du TDAH auquel vous allez faire face – que ce soit chez vous-même, chez votre enfant ou chez un autre proche – concerne les comportements qui accompagnent les symptômes. Depuis le début du traitement du TDAH, ces comportements ont été ciblés par des approches spécifiques. L’approche de loin la plus populaire et la plus ancienne est la modification du comportement, mais d’autres techniques ont été développées et elles sont la plupart du temps efficaces. Ces alternatives comprennent la thérapie comportementale et cognitive (TCC) et la formation de sensibilisation.

Ce chapitre explore les trois techniques et vous donne un aperçu de la manière dont elles sont utilisées par des personnes de tous âges pour traiter les nombreux comportements problématiques qui font partie du TDAH. Nous vous proposons des suggestions pour exploiter ces approches et pour trouver un professionnel qui peut vous aider à les intégrer dans votre stratégie globale de traitement.

[image: ]Les stratégies de traitement présentées dans ce chapitre ne peuvent pas soulager tous les symptômes du TDAH et ne devraient constituer qu’une partie d’un programme de traitement complet, impliquant des approches biologiques, psychologiques et sociales. Pour des idées sur la manière d’aborder le traitement sous différents angles, consultez le chapitre 7.


Étudier les bases du comportement

Penchons-nous un instant sur la théorie : une théorie psychologique traditionnelle repose sur la conviction que le comportement est simplement un processus mécanique consistant à relier des réflexes entre eux. Selon ce modèle, l’apprentissage passe par le conditionnement, et l’enseignement passe par la mise en place de situations qui encouragent les comportements souhaités et éliminent les comportements indésirables (par le conditionnement). Les méthodes promues par ce modèle sont à la base de l’approche par la modification du comportement.

Une autre façon d’envisager votre comportement consiste à le voir comme le résultat d’une motivation et de liens entre ce que vous pensez et ce que vous percevez de vous-même et du monde qui vous entoure. Plusieurs processus façonnent et affinent le comportement au fil du temps, notamment l’étude cognitive (enseignement et apprentissage intentionnels par le langage) et l’activité plus subtile et généralement inconsciente d’imitation (copie des comportements d’autrui). Traiter les comportements implique d’utiliser des techniques d’enseignement, telles que celles présentées dans ce chapitre, et d’autres techniques basées sur la façon dont la science pense que notre cerveau (et celui des autres animaux) fonctionne.


L’association

Les mécanismes internes du cerveau reposent en grande partie sur l’association, c’est-à-dire sur la connexion d’une chose à une autre. Ces connexions se produisent à la fois dans le câblage du cerveau et dans les significations que vous attribuez aux choses dans votre esprit. Si deux choses se produisent en même temps, par exemple, vous avez tendance à les associer, ce qui crée un lien faible. Si, de façon régulière, elles se produisent en même temps, le lien se renforce : leur simultanéité devient un modèle.

Le modèle peut être modifié à des degrés divers en utilisant les mêmes méthodes d’association qui l’ont amené à se développer. Habituellement, cette tâche implique de relier une motivation intrinsèque (quelque chose que vous voulez naturellement faire de toute façon) à un comportement souhaité. Les mécanismes activés dans l’établissement de cette connexion sont probablement plus compliqués que ce que nous décrivons ici, mais si vous connaissez l’histoire du chien de Pavlov, c’est un excellent exemple à garder à l’esprit. En termes humains, en associant un comportement souhaité à une récompense spécifique (par exemple, jouer à des jeux vidéo après avoir terminé ses devoirs), vous encouragez le comportement souhaité.




Le feedforward/feedback

Le comportement d’une personne est assimilable à un processus de feedforward, ou avancement, et de feedback, ou rétroaction. Le feedforward consiste à élaborer un plan et à l’exécuter. La rétroaction consiste à constater la manière dont votre plan fonctionne et à apporter des corrections. Cela peut paraître complexe, mais le processus est assez simple. Il comprend les étapes suivantes :


	Élaborer un plan. Vous décidez d’un plan d’action. Si vous entendez un bruit, par exemple, vous voulez voir ce qui se passe. Vous envisagez de braquer les yeux dans une certaine direction pour regarder. C’est la première partie du feedforward.



	Mettre en œuvre ce plan. Vos yeux bougent pour regarder dans la direction du son. C’est la deuxième partie du feedforward.



	Évaluer le résultat. Vous recevez une information. Par exemple, vous voyez si vous regardez bien là où vous vouliez regarder.



	Procéder à des ajustements. Vous effectuez un nouveau feedforward.



	Répéter le processus.





Pour les personnes atteintes de TDAH, le système de rétroaction/feedback ne fonctionne pas très bien. Les lobes préfrontaux du cerveau utilisent ce système, et cette même partie du cerveau est affectée par le TDAH, comme nous l’expliquons au chapitre 2.

En particulier, la partie feedback du processus ne fonctionne pas correctement. Vous formulerez peut-être un plan et le mettrez en application, mais vous aurez probablement du mal à voir les effets de vos actions et à faire des ajustements. De plus, vous risquez de perdre la trace de votre plan (en raison de votre distraction) et d’en élaborer un nouveau au lieu de modifier l’ancien. Cette rupture rend difficile l’apprentissage de nouveaux comportements. C’est pourquoi de nombreuses personnes atteintes de TDAH constatent qu’elles commettent encore et encore les mêmes types d’erreurs, même si le feedback constitue une pénalité coûteuse ou un autre résultat douloureux. Étant donné que le processus de feedforward/feedback ne fonctionne pas comme il le devrait et qu’il est difficile de corriger vos actions, vous pourriez avoir des difficultés à adopter des comportements corrects.




Les bases d’une théorie comportementale

Le but des thérapies comportementales que nous décrivons dans ce chapitre est que vous acquériez les compétences nécessaires pour développer de meilleurs comportements et mieux tirer des enseignements des résultats de vos actions. Dans le sens le plus simple, une modification du comportement vise à atteindre ces objectifs en créant un environnement très structuré avec des facteurs de motivation spécifiques (récompenses et punitions) pour que vous appreniez à vous comporter d’une certaine manière dans une certaine situation.

Les deux autres approches que nous présentons dans ce chapitre, à savoir la thérapie comportementale et cognitive, et la formation de sensibilisation, soutiennent un processus interne de compréhension de vos motivations et de vos réponses (comportements), et vous permettent de transformer les résultats de ces motivations en comportements plus souhaitables.

En travaillant consciemment à comprendre le processus utilisé par votre cerveau pour créer des comportements, vous pouvez développer des compétences afin d’améliorer le feedback, ce qui vous aidera ensuite à déterminer comment ajuster vos comportements au fur et à mesure qu’ils se produiront.






Passer en revue les stratégies de traitement comportemental

Les stratégies de traitement comportemental consistent à utiliser des techniques spécifiquement conçues pour corriger les mauvais comportements et favoriser un comportement positif. Aucune méthode ne peut, à elle seule, être efficace chez tout le monde et chaque fois (même si certains spécialistes le suggèrent). Dans cette section, nous décrivons trois approches courantes (et souvent efficaces), et nous exprimons notre point de vue sur les conditions et le moment dans lesquels chacune peut fonctionner le mieux.


La modification du comportement

La modification du comportement est une des formes conventionnelles de traitement du TDAH. Elle est généralement utilisée par les parents ou les enseignants qui travaillent avec des enfants (elle sert aussi pour traiter d’autres problèmes, comme les troubles de l’alimentation et la toxicomanie, chez les enfants et les adultes).

[image: ]En raison des possibilités d’abus, nous recommandons une modification du comportement uniquement dans les cas où un environnement très structuré est requis : par exemple, chez les enfants ou les adolescents qui souffrent également d’un trouble oppositionnel avec provocation (voir le chapitre 6) et sont hors de contrôle. Dans ce cas, une forme très rigide de modification du comportement est souvent utilisée, comme un système de jetons qui régule toutes les facettes du comportement de la personne (voir l’encadré « Le système de jetons »).


Les bases de la modification du comportement

La modification du comportement est un système de récompenses et de sanctions. Il s’agit de diriger le comportement de l’enfant en faisant ce qui suit.


	Créer un environnement propice au bon comportement : en réduisant les risques de mauvais comportement, vous permettez à votre enfant d’agir plus facilement comme vous le souhaitez.



	Renforcer les comportements positifs : les commentaires positifs à propos d’un bon comportement sont le moyen le plus sûr de le perpétuer. En félicitant et en récompensant votre enfant pour un comportement positif, vous renforcez son estime de soi et vous encouragez davantage ce type de comportement à la fois.



	Prévoir des sanctions en cas de mauvais comportement : lorsqu’il y a des sanctions claires en cas de mauvais comportement, cela décourage ce comportement. Les sanctions doivent être logiques par rapport à la situation et compréhensibles pour votre enfant.



	Être cohérent : vous devez appliquer les récompenses et les sanctions de la manière la plus cohérente possible. Comme nous l’avons évoqué dans la section « Le feedforward/feedback », précédemment dans ce chapitre, les personnes atteintes de TDAH ont du mal à établir les liens (associations) que vous souhaitez qu’elles établissent. Si vous n’êtes pas cohérent quant à vos attentes et aux conséquences des bons et des mauvais comportements, vous ajoutez à la confusion. En même temps, vous ne pouvez pas vous attendre à être parfait, ce qui ne pose pas de problème, car le reste du monde n’est pas non plus parfaitement cohérent.










Pour que la modification du comportement soit une réussite

La modification du comportement est une approche qui existe depuis un certain temps, et les spécialistes ne manquent pas. Chacun affirme détenir la meilleure méthode pour la mettre en œuvre. Voici quelques approches efficaces que nous vous recommandons pour tirer le meilleur parti de cette modification du comportement.


	Utilisez à la fois les récompenses et les sanctions. Certains plans de modification du comportement fonctionnent avec soit des récompenses, soit des punitions, mais vous avez vraiment besoin des deux pour obtenir les meilleurs résultats possibles.



	Agissez rapidement. Des études ont montré que si la récompense ou la sanction est retardée, même pour une courte période, elle est moins efficace. Ne manquez pas de fournir un feedback (récompense ou sanction) dès que le comportement concerné se produit.



	N’abandonnez pas. Il faut beaucoup de temps pour que la modification du comportement soit efficace. Ne vous attendez pas à constater des améliorations durables après seulement quelques semaines, ni même au bout de quelques mois. Maintenez le programme sur le long terme et ajustez-le selon vos besoins.



	Modifiez les récompenses et les punitions si nécessaire. Votre enfant ne tardera pas à s’ennuyer si les récompenses et les punitions sont toujours les mêmes (les personnes atteintes de TDAH ont besoin de changement). Si vous ne les changez pas avant que l’ennui ne s’installe, votre enfant perdra tout intérêt à suivre le programme.



	Utilisez le renforcement positif. Dans la mesure du possible, essayez de récompenser les comportements souhaités. Parfois, il suffit d’un ou de deux mots pour montrer que vous avez remarqué que votre enfant fait ce qu’il faut.



	Privilégiez une formulation positive. Par exemple, si vous demandez à votre enfant qui se comporte mal d’écrire une déclaration sur son mauvais comportement, faites-en une déclaration positive, comme « Je laisserai les affaires des autres enfants tranquilles » plutôt que « Je ne prendrai pas le jouet d’Ethan ».



	Optez pour une récompense concrète. Les abstractions posent des problèmes aux personnes atteintes de TDAH. En guise de récompense positive, au lieu de mettre une étoile sur un tableau, donnez à l’enfant un jeton de poker ou un centime. Fournir quelque chose de palpable peut rendre le renforcement plus réel.





[image: ]La modification du comportement consiste autant à changer votre propre comportement que celui de votre enfant. En fait, c’est peut-être vous qui finirez par réaliser le plus de changements. Jetez un autre coup d’œil à cette liste et notez que pour l’essentiel, c’est à vous, le parent, qu’elle impose la charge de faire fonctionner ce système. Vous devez agir d’une certaine manière si vous voulez que votre enfant réagisse comme vous l’attendez.

De nombreux enseignants, en particulier dans l’enseignement spécialisé, ont été formés à l’utilisation de la modification du comportement en classe. Votre thérapeute devrait également être capable de vous aider à élaborer un plan sur mesure qui convienne à votre famille.


Avoir conscience des éventuels inconvénients

Pour de nombreux professionnels du TDAH, la modification du comportement est devenue le traitement comportemental standard et est souvent considérée comme parfaite. À notre avis, ce n’est pas le cas. La modification du comportement ne dépend que des personnes impliquées et risque d’être appliquée de manière trop rigide si vous n’y faites pas attention.

[image: ]Voici quelques obstacles à prendre en compte lorsque vous utilisez la modification du comportement.


	Les luttes de pouvoir : certains spécialistes conseillent aux parents et aux enseignants de veiller à toujours avoir le dernier mot dans les luttes de pouvoir. Nous pensons qu’une préparation réfléchie et des ajustements créatifs préviendront ces difficultés. Même si vous élaborez et appliquez les récompenses et les sanctions, elles ne seront efficaces que dans la mesure où votre enfant acceptera d’obéir à vos règles. Sinon, que ferez-vous ? La seule façon d’éviter cette situation est de faire en sorte que les récompenses et les sanctions soient acceptables pour votre enfant comme pour vous. Pensez à l’impliquer dans le processus de décision relatif aux conséquences de son comportement.



	L’idée selon laquelle le TDAH serait un trouble nécessitant une correction externe : c’est le principal problème que peut poser l’approche par la modification du comportement. Par sa nature, cette approche suggère que le comportement d’une personne atteinte de TDAH devrait être contrôlé (modifié) de l’extérieur. Selon cette hypothèse, sans les récompenses et les sanctions, le sujet serait peu susceptible d’apprendre à agir de manière convenable. Si vous acceptez cette idée, vous mettrez en place un scénario dans lequel vous devrez être sans arrêt derrière votre enfant pour qu’il se conduise correctement (c’est ce que l’on appelle le renforcement négatif).



	La coercition : certains considèrent le recours aux récompenses et aux punitions pour contrôler le comportement d’une personne comme une forme de coercition. Même dans sa forme la plus bénigne, la méthode de la modification du comportement modélise des comportements coercitifs et manipulateurs, du fait d’un contrôle externe. Toutefois, le degré de coercition et d’oppression dépend de l’importance et de l’étendue des modifications que vous voulez apporter et du niveau de contrôle que vous essayez d’exercer sur votre enfant.





[image: ]Pour minimiser les problèmes, réévaluez constamment les buts et les objectifs de votre plan de modification du comportement ainsi que les progrès de votre enfant. En étant conscient de la dynamique entre lui et vous, vous pouvez faire des ajustements afin d’éviter les problèmes. Si des problèmes surviennent malgré votre vigilance, une thérapie cognitivo-comportementale pourrait être plus appropriée (voir la section suivante).

[image: ]Si vous envisagez d’entreprendre une modification du comportement de votre enfant, faites preuve de compassion. Mettez en place un système clair et équitable, et qui n’empêche pas votre enfant de prendre des décisions par lui-même. Il s’agit d’être l’autorité sans être autoritaire. Votre objectif est de l’aider à développer son autodiscipline et ses compétences comportementales. Procédez à des ajustements à mesure que votre enfant grandit et améliore son comportement, et accordez-lui davantage de libertés. Faites en sorte qu’il y ait davantage de récompenses que de sanctions (en d’autres termes, relevez aussi souvent que possible ce que votre enfant fait convenablement).

Le système des jetons

Les parents d’enfants ayant de graves problèmes de comportement, notamment ceux souffrant d’un trouble oppositionnel avec provocation (voir le chapitre 6), pourront se référer à une interprétation stricte de la modification du comportement, selon laquelle on donne à l’enfant des jetons pour chaque comportement positif et l’on en reprend à chaque comportement négatif, comme une marque d’impolitesse ou de résistance. Si l’enfant ne se conforme pas rapidement à la demande du parent, le coût de sa mauvaise conduite augmente : il perd des jetons.

Lorsque vous utilisez ce système, votre enfant gagne des jetons en assumant ses responsabilités, comme faire ses devoirs et s’acquitter de ses tâches ménagères. S’il désire faire plutôt autre chose, il doit payer pour ce privilège avec les jetons qu’il a gagnés. S’il veut pouvoir aller au cinéma, par exemple, il doit avoir gagné suffisamment de jetons (grâce à un comportement positif) pour pouvoir payer.







La thérapie comportementale et cognitive

Au chapitre 9, nous vous présentons la thérapie comportementale et cognitive (TCC), une approche systématique pour vous aider à changer votre comportement. Cette méthode consiste à changer votre manière de penser. Elle repose sur l’idée que la façon dont vous vous sentez et agissez est liée à celle dont vous vous parlez à vous-même. La TCC utilise des techniques de conditionnement, d’association et de contrôle environnemental.

[image: ]L’aspect cognitif de cette thérapie consiste à étudier votre dialogue interne et vos schémas de pensée, puis à comprendre comment ils sont liés à vos humeurs et à vos comportements. L’aspect comportemental consiste à apporter des réponses conditionnées à ces dialogues internes pour changer votre comportement. Avec la TCC, contrairement à la modification du comportement, où celui-ci est essentiellement contrôlé par des récompenses et des punitions externes (voir la section « La modification du comportement », précédemment dans ce chapitre), vous modulez votre comportement en comprenant vos pensées et en utilisant des approches préconditionnées.

La TCC est plus coopérative que la modification du comportement et elle est très efficace pour les enfants plus âgés et les adultes (c’est moins le cas pour les très jeunes enfants – ceux qui sont incapables d’exprimer leurs pensées et leurs sentiments – et pour les sujets qui ont besoin d’une approche beaucoup plus structurée, notamment ceux qui sont particulièrement provocants et peu disposés à coopérer dans la gestion de leurs comportements).


Comprendre comment agit la thérapie comportementale et cognitive

Habituellement, dans le cadre d’une thérapie comportementale et cognitive, un thérapeute travaille avec vous à identifier vos comportements problématiques – vos motivations et les circonstances dans lesquelles elles apparaissent – et à élaborer des stratégies pour les modifier. La configuration de base de la TCC est la suivante.


	Vous choisissez un comportement à traiter. Vous n’examinez qu’un seul comportement à la fois, car chaque comportement est complexe, et si vous vous occupez de plusieurs comportements en même temps, vous ne pourrez pas parvenir à une compréhension claire des motivations et des circonstances.



	Vous étudiez une situation dans laquelle ce comportement se manifeste. Cette étape implique d’aborder deux éléments clés, les motivations et les circonstances :


	– les motivations : en comprenant vos pensées et vos sentiments avant et pendant votre comportement, vous êtes davantage en mesure de changer de comportement au moyen de stratégies qui atténuent les émotions et modifient les pensées ;



	– les circonstances : en observant le moment auquel un comportement se produit, vous pouvez en comprendre les motivations.







	Vous développez des stratégies. Une fois que vous avez compris le moment auquel un comportement se produit (ou du moins, vous le pensez) et que vous savez vos pensées et vos sentiments dans de tels moments, cherchez des moyens de changer votre comportement. Créez une liste des stratégies possibles.



	Vous mettez en œuvre une stratégie. Utilisez une de vos stratégies quand vous êtes dans une situation où le comportement en question a tendance à se produire.



	Vous évaluez vos résultats et procédez à des ajustements. Il y a de fortes chances que la première stratégie que vous essaierez ne vous permette pas d’éliminer totalement un certain comportement. Évaluer les résultats vous permettra de corriger votre manière d’aborder un comportement jusqu’à ce que vous obteniez une stratégie efficace. Vous pouvez vous retrouver avec plusieurs approches différentes du même comportement en fonction des circonstances qui le provoquent.








Voir comment agit la TCC

[image: ]Pour l’essentiel, la thérapie comportementale et cognitive consiste à cerner le modèle de votre comportement et à trouver comment changer ce modèle. La partie délicate de cette approche comportementale est la recherche des meilleurs moyens à cet effet. Comme vous pouvez le voir dans l’exemple suivant, vous aurez peut-être besoin de beaucoup de temps pour explorer et expérimenter.

Supposons que vous soyez constamment en retard. La thérapie comportementale et cognitive peut couvrir les trois aspects suivants.


	Que se passe-t-il dans votre esprit lorsque vous constatez que vous êtes à nouveau en retard ? Qu’entendez-vous, que ressentez-vous et à quoi pensez-vous ?



	Qu’évoque pour vous le besoin d’être à l’heure ? Que pensez-vous de votre propre rapport au temps ? Par exemple, cherchez-vous à faire plus de choses ? Pensez-vous que vous n’en faîtes pas assez en une journée ?



	Comment abordez-vous cette problématique, par rapport à vous et à votre famille ? Par exemple, programmez-vous des alertes sur votre téléphone ? Réglez-vous votre montre 15 minutes plus tôt ? Savez-vous dire « stop » aux personnes qui vous sollicitent trop ? Que faites-vous ?





Comme vous pouvez le constater, il faut parfois effectuer beaucoup de recherches pour pouvoir trouver les meilleures façons de gérer ce comportement.

Les réponses à ces questions déterminent la stratégie qui peut vous être utile. Par exemple, supposons que vous soyez généralement à l’heure, mais que vous soyez anxieux ou mal à l’aise si vous avez beaucoup de choses à faire pendant la journée ou si vous avez de nombreux rendez-vous. Craignez-vous de décevoir en étant en retard ? Êtes-vous en colère lorsque les gens annulent le rendez-vous si vous êtes en retard ou commencent la réunion sans vous ? À ce stade, la stratégie peut être triple.


	Lorsque vous êtes en retard, certaines techniques de respiration profonde peuvent vous être profitables. Vous pourrez même les pratiquer dans votre voiture pendant que vous allez à votre rendez-vous. Vous devrez peut-être également travailler à l’élaboration d’un dialogue interne dans lequel vous vous direz que vous avez fait de votre mieux et, ainsi, éviter d’aggraver la situation en vous dépréciant vous-même.



	Avec diplomatie, rappelez à votre famille ou à votre patron que s’ils vous demandent de faire plus d’efforts, ce n’est pas exactement ce que vous avez besoin d’entendre. Ce piège est classique et même si l’on essaie de vous motiver, faire plus d’efforts n’est pas la solution pour de nombreuses personnes atteintes de TDAH.



	Faites savoir que vous assumez la responsabilité de cet aspect problématique de votre TDAH. Les gens peuvent toujours avoir pour objectif de vous aider à être à l’heure, mais il est préférable qu’ils vous soutiennent ou vous complimentent davantage lorsque vous arrivez à l’heure, plutôt que de vous faire honte lorsque vous êtes en retard.





L’avantage de cette approche est qu’une fois que vous avez acquis une certaine expérience et obtenu du succès, il devient assez facile pour vous d’entrer dans le vif du sujet. Et lorsque vous trouvez la bonne manière de changer un comportement, vous constatez des résultats significatifs.






La formation de sensibilisation

Avec la formation de sensibilisation, vous apprenez à avoir davantage conscience de vous-même et de votre environnement. L’objectif est de vous permettre de prêter davantage attention à la façon dont vous pensez, dont vous ressentez les choses et dont vous vous comportez. C’est un peu comme une thérapie comportementale et cognitive, sauf que vous examinez vos pensées, vos sentiments et vos comportements en temps réel plutôt qu’après coup. Vous surveillez constamment vos pensées, et en conséquence, vous prenez des décisions conscientes sur la manière de vous comporter. Pour de nombreuses personnes, associer une TCC à une formation de sensibilisation peut être très efficace. Pour plus de détails sur cette méthode, reportez-vous à la section « La thérapie comportementale et cognitive », précédemment dans ce chapitre.

[image: ]Pour illustrer de manière simple le principe de la formation de sensibilisation, imaginons que pour gagner votre vie, vous construisiez des gratte-ciel. Afin de pouvoir faire ce travail sans tomber, vous devez être constamment conscient de l’endroit où se trouve votre corps et de la façon dont chacune de vos actions va affecter votre capacité à rester sur le bâtiment. Vous devez savoir jusqu’où vous pouvez vous déplacer dans une certaine direction sans perdre l’équilibre. Vous pouvez voir qu’il ne s’agit pas simplement de se dire : « Je ne dois pas tomber ! Il ne faut pas aller là, attention ! » Penser et se parler ne suffit pas, il faut être attentif.

Au moyen d’une attention constante, la formation de sensibilisation vise à corriger un mécanisme de rétroaction (dont il a été question précédemment dans ce chapitre), qui est lacunaire chez les personnes atteintes de TDAH. Dans l’exemple du gratte-ciel, le danger physique fait que la plupart des personnes atteintes de TDAH maintiennent leur attention afin de ne pas tomber. Cependant, lorsque votre environnement n’est pas aussi dangereux, vous devez appliquer des techniques qui vous aident à développer votre conscience et à focaliser votre attention là où vous souhaitez qu’elle se porte. C’est là qu’intervient la formation de sensibilisation.

Il existe de nombreuses méthodes de sensibilisation, et de nouvelles méthodes sont développées chaque année. C’est une approche très prometteuse pour les personnes atteintes de TDAH, à la fois parce que les techniques sont variées (vous pouvez généralement trouver une méthode qui vous conviendra) et parce qu’elles peuvent être profitables à tout le monde.

Voici plusieurs façons de développer votre conscience de vous-même et de votre environnement.


	La méditation de pleine conscience : la formation à la méditation de pleine conscience se présente sous plusieurs formes, mais la plus simple pour la plupart des personnes atteintes de TDAH est la méditation en marchant. Suivez ces étapes :






	Trouvez un endroit calme, sans aucune distraction, et où vous pourrez vous promener tranquillement. Il peut s’agit de votre jardin ou d’un parc.



	Tenez-vous bien droit. Debout, le dos droit, les épaules en arrière, le regard dirigé vers un point à un ou deux mètres devant vous.



	Pratiquez des respirations lentes et profondes. Respirez par le ventre en restant détendu.



	Lentement, faites un pas. Concentrez-vous sur la sensation de votre pied que vous levez, que vous avancez et que vous reposez au sol. Cette méditation consiste à vous concentrer sur votre marche plutôt que sur votre respiration. Concentrez-vous sur chaque pied que vous relevez et replacez devant vous.



	Libérez-vous de vos pensées. Pendant que vous marchez, abandonnez toute pensée autre que le mouvement de vos pieds. Libérez toute pensée qui vous vient à l’esprit en vous disant : « Je soulève mon pied, je l’avance et je le pose. » Regardez, écoutez, ressentez, goûtez et sentez. Ne vous parlez pas de ce qui se passe pendant que vous marchez.






	Les arts martiaux : divers arts martiaux, comme l’aïkido, peuvent vous inviter à être davantage conscient de votre corps et à rester concentré sur le moment présent.



	Le taï-chi et certaines formes de yoga : ces techniques vous permettent d’être davantage conscient de vous-même et de ce qui vous environne.



	L’intégration sensorielle : les techniques d’intégration sensorielle varient, mais elles consistent essentiellement à vous aider à devenir plus conscient de votre corps dans l’espace. Nous couvrons cette approche en détail au chapitre 13.





La plupart de ces techniques visent le développement de la conscience corporelle, mais l’entraînement à la conscience peut surtout vous apprendre à être dans le moment présent et à être conscient de bien plus que votre corps. En fin de compte, il s’agit d’apprendre à concentrer votre attention sur ce que vous ressentez, ce que vous pensez et la manière dont vous vous conduisez. Ainsi, vous pourrez mieux comprendre d’où vient votre comportement et développer des moyens de le modifier.

[image: ]La formation de sensibilisation est beaucoup plus facile à réaliser avec l’aide d’un coach (voir le chapitre 9). Un coach vous montrera des techniques et s’assurera que vous les appliquez correctement. Il vous prodiguera en outre quelques conseils pour que vous suiviez la bonne voie.





	
	
	
Chapitre 11

Mesurer l’incidence de la nutrition, des compléments alimentaires et de l’environnement sur le TDAH


DANS CE CHAPITRE

Apporter des changements positifs à votre alimentation

•

Étudier les bienfaits éventuels des vitamines et de la phytothérapie

•

Découvrir les nutraceutiques

•

Éliminer les toxines environnementales



Nombreux sont ceux qui considèrent que modifier leur alimentation et consommer des vitamines, des herbes et des compléments alimentaires combinés appelés nutraceutiques est une façon judicieuse de réduire les symptômes du TDAH. Bien que l’efficacité de bon nombre de ces compléments ne soit prouvée par aucune étude concluante, des données empiriques suggèrent qu’ils pourraient être efficaces chez certaines personnes.

Dans ce chapitre, nous abordons les diverses manières de gérer les symptômes du TDAH par l’alimentation, les vitamines et la phytothérapie. Nous examinons en outre l’effet que le contrôle de votre environnement physique peut exercer sur votre TDAH. Nous nous efforçons de rester aussi objectifs que possible en vous présentant les différentes options et en vous expliquant leurs avantages et les risques qu’elles peuvent comporter. Nous admettons cependant qu’un certain biais peut parfois apparaître : finalement, avoir une alimentation équilibrée, boire suffisamment d’eau et éviter les allergènes relève du bon sens, que l’on soit ou non atteint de TDAH !

[image: ]Pour des traitements plus complexes comme les vitamines et les plantes médicinales, nous vous suggérons vivement de commencer par prendre le temps de trouver des professionnels qualifiés à qui vous adresser. Ces traitements sont envisageables, mais dans ce livre, nous n’avons tout simplement pas la place pour examiner en détail les substances que vous pourriez décider d’ingérer.

Il existe des similitudes entre les traitements abordés dans ce chapitre et les traitements médicamenteux abordés au chapitre 8. En effet, en changeant votre alimentation et en prenant des vitamines, des herbes ou des nutraceutiques, vous modifiez la composition chimique de votre corps et de votre cerveau. Tout comme vous devez faire attention à la façon dont vous utilisez les médicaments, vous devez rester prudent avec les vitamines, les herbes et les nutraceutiques, car sinon, vous risqueriez de dérégler davantage votre système et d’aggraver vos symptômes.

[image: ]Ce n’est pas parce qu’une chose est naturelle qu’elle est sans danger. Par ailleurs, une substance qui peut être utile à faible dose peut causer des problèmes à dose plus élevée. De même, un remède à base de plante ou un complément alimentaire peut être sans danger en soi, mais toxique s’il est pris en combinaison avec un autre produit. Soyez conscient des effets potentiels et sollicitez l’aide d’un professionnel avant de commencer un de ces traitements.


Concevoir une alimentation saine

De nos jours, tant d’informations circulent sur l’alimentation qu’il devient presque impossible de définir une alimentation saine. Faut-il donner la priorité à la réduction des graisses ? Ou éliminer les glucides ? Ou suivre la pyramide alimentaire ?

La confusion vient en partie du fait que chaque personne a des objectifs alimentaires différents. Vous aimeriez peut-être perdre dix kilos, tandis que votre frère doit réduire son taux de cholestérol et que votre meilleur ami veut faire baisser sa tension artérielle. Le meilleur régime pour vous n’est peut-être pas le meilleur régime pour votre frère ou pour votre meilleur ami.

Dans les sections qui suivent, nous présentons des choix alimentaires qui sembleront logiques à tout le monde et qui pourront avoir un effet positif plus particulièrement chez les personnes atteintes de TDAH.

[image: ]Une des principales difficultés auxquelles sont confrontés les gens atteints de TDAH est de se nourrir correctement. Nombreux sont ceux qui ont tendance à opter pour la restauration rapide ou à grignoter entre les repas, et qui ne parviennent jamais à prendre un repas équilibré. Certains trouvent trop difficile de s’organiser pour acheter à l’avance tous les produits d’épicerie nécessaires puis les préparer et les cuisiner pour en faire un bon repas nutritif. Quelles que soient les causes d’une mauvaise alimentation, quelques rappels sur ce qui constitue une alimentation saine seront toujours les bienvenus.


Boire davantage d’eau

Environ les deux tiers de notre corps sont constitués d’eau. Notre corps utilise cette eau pour tout, du métabolisme des aliments à l’élimination des déchets, en passant par l’hydratation de chacune de nos cellules. Beaucoup de gens ne boivent pas assez d’eau. Chez les adultes en bonne santé, la consommation quotidienne moyenne d’eau doit avoisiner 15,5 verres pour les hommes et 11,5 verres pour les femmes. Cela peut signifier que vous n’avez besoin que de quatre à six verres d’eau claire par jour, selon votre consommation d’autres sources de liquides telles que le lait végétal, les jus, les fruits et les légumes.

[image: ]La plupart des gens attendent d’avoir soif pour boire un verre, mais le problème est que si vous avez soif, c’est que vous êtes probablement déjà déshydraté. Plus tôt dans ce chapitre, nous vous promettions d’essayer d’être objectifs, mais nous devons cesser de l’être, ne serait-ce qu’une minute. Nous vous recommandons vivement de réfléchir à l’incidence sur votre organisme de boissons telles que le café et les boissons gazeuses, et d’envisager de les remplacer par de l’eau. On vous a peut-être dit que la caféine pouvait améliorer vos symptômes si vous souffrez de TDAH. Or la recherche n’a pas prouvé cet effet, peut-être parce que les gens développent une tolérance à l’effet stimulant de la caféine et que c’est le cas pour la majorité des personnes atteintes de TDAH.

L’alcool pose un autre problème : il peut vous détendre, mais il a été démontré qu’il aggravait les symptômes du TDAH. Il a également tendance à vous déshydrater et peut entraîner des troubles du sommeil.

[image: ]Si vous êtes habitué aux boissons aromatisées, vous trouverez peut-être l’eau un peu insipide au début. Ajoutez-y un filet de jus de citron, de citron vert ou de concombre afin de lui donner un peu de saveur. Une fois que vous vous serez accoutumé à la sensation de la réhydratation, vous apprécierez probablement de boire de l’eau et vous aurez moins envie de boissons sucrées et caféinées.




Ajouter des acides gras essentiels

Les acides gras essentiels sont les graisses qui permettent à votre cerveau de fonctionner normalement. Des études montrent qu’un niveau approprié d’acides gras peut aider à soulager les symptômes de divers troubles neurologiques et mentaux, parmi lesquels le TDAH.

Il existe deux sortes d’acides gras essentiels : les oméga-6 et les oméga-3. Les deux sont nécessaires, mais notre organisme ne peut pas les fabriquer. Il faut donc les ingérer. Les oméga-6 sont présents dans les aliments suivants :


	les fruits ;



	certains fruits secs, comme les pignons de pin et pistaches ;



	les céréales ;



	les graines de tournesol, de lin, de potiron et de chanvre.





Les oméga-3 sont présents dans les aliments suivants :


	certains poissons, comme le saumon, le maquereau, les sardines, les anchois et le thon ;



	les graines de lin, de sésame et de potiron ;



	les noix et les noix d’Amazonie ;



	l’avocat ;



	certains légumes à feuilles vert foncé, comme le chou frisé, les épinards, les feuilles de moutarde et le chou vert ;



	certaines huiles, comme l’huile de canola, l’huile de soja et l’huile de germe de blé. Les huiles doivent être pressées à froid et non raffinées (vérifiez sur l’étiquette).





[image: ]Ces huiles ne doivent pas être utilisées pour la cuisson, car ce sont des graisses très instables qui se décomposent sous l’effet de la chaleur. Pour la même raison, vous devez manger des noix et des graines sous leur forme brute, et non grillées.

Dans votre alimentation, il vous faut deux à quatre fois plus d’oméga-6 que d’oméga-3. La plupart du temps, on atteint sans difficulté la dose quotidienne d’oméga-6 recommandée, contrairement aux oméga-3. Un adulte a besoin d’environ 1,5 gramme d’oméga-6 par jour et d’un tiers à trois quarts de gramme d’oméga-3. Cette quantité est faible, mais les aliments que nous venons de lister en contiennent assez peu.

[image: ]Alors que vous vous efforcez d’absorber suffisamment d’acides gras essentiels, assurez-vous de ne pas en contrecarrer les effets. Certains aliments que vous consommez – principalement les glucides simples, comme la malbouffe et le sucre – compromettent l’assimilation des acides gras oméga-3 et oméga-6. Pour en savoir plus sur les glucides simples, lisez la section suivante, « Sévir contre les glucides simples ».

Des études indiquent qu’une consommation suffisante d’acides gras oméga-3 peut permettre de se protéger contre la récidive et l’aggravation de divers problèmes psychiatriques et neurologiques, notamment le TDAH.




Être attentif aux allergies et aux sensibilités alimentaires

Souvent, les gens atteints de TDAH constatent que certains aliments aggravent leurs symptômes. Par exemple, les personnes sensibles au gluten ont généralement des difficultés à se concentrer après avoir consommé des aliments comme le pain et les pâtes.

[image: ]Voici quelques ingrédients auxquels les personnes atteintes de TDAH peuvent être sensibles :


	le gluten, que nous venons de mentionner et qui est présent dans les produits à base de blé, notamment le pain, les pâtes, la farine et les produits de boulangerie ;



	les produits laitiers, c’est-à-dire lait, fromage, beurre, yaourt, crème aigre, lactosérum, caséine (une protéine présente dans le lait) et crèmes glacées ;



	les produits à base de maïs, comme les chips et les tortillas de maïs, le pop-corn et tout produit contenant de l’huile de maïs, du sirop de maïs ou un édulcorant à base de maïs ;



	les œufs et tous les produits contenant des œufs, parmi lesquels presque tous les produits de boulangerie et de pâtisserie ;



	les agrumes (et les aliments qui en contiennent), comme les oranges, les pamplemousses, les citrons, les limes et les mandarines ;



	les colorants, conservateurs et autres additifs artificiels.





[image: ]Il peut vous falloir un certain temps pour identifier les aliments ou les ingrédients qui provoquent une réaction négative chez vous ou chez votre enfant. Vous devrez peut-être tâtonner. Par exemple, certaines personnes réagissent fortement aux colorants présents dans les aliments, tandis que d’autres réagissent à toute une catégorie d’aliments comme les produits laitiers.

Lorsque vous identifierez un aliment incriminé et que vous arrêterez de le consommer, vous en réintroduirez peut-être, par la suite, une petite quantité dans votre alimentation. Simplement, ne manquez pas de surveiller de près toute réaction à cet aliment et soyez prêt à le supprimer à nouveau de votre alimentation si nécessaire.

[image: ]Voici quelques suggestions pour déterminer les aliments qui peuvent vous causer des soucis.


	Un régime d’élimination : pour savoir les aliments auxquels vous réagissez avec une sensibilité particulière, suivez un programme d’élimination. La méthode n’est pas simple, car certains déclencheurs peuvent être cumulatifs, ce qui signifie que des quantités de différentes substances qui ne déclencheraient pas une réaction par elles-mêmes peuvent s’additionner pour provoquer une réaction. Pour essayer de vous débarrasser de vos symptômes, vous devez donc commencer par un régime extrêmement limité. Au préalable, ne manquez pas de consulter un nutritionniste professionnel ou votre médecin : il ne s’agirait pas que vous perdiez votre temps à suivre sans enthousiasme un régime d’élimination inapproprié.



	Des tests spéciaux : une variété de tests sont disponibles pour vérifier les allergies ou les sensibilités, portant des noms comme le RAST, les piqûres cutanées et le Vega test. Chacun de ces tests peut vous être utile pour trouver les aliments auxquels vous pourriez être allergique ou sensible, mais il faut bien admettre qu’ils ne permettent pas de tout contrôler. La substance à laquelle vous êtes sensible ou allergique peut ne pas figurer sur la liste des éléments recherchés par ces tests.





Le moyen le plus sûr de déterminer si un aliment crée une réaction chez vous ou votre enfant consiste à surveiller de près votre alimentation et à prendre des mesures (de préférence sous la direction d’un professionnel) pour trouver et éliminer le ou les coupables.




Sévir contre les glucides simples

[image: ]Les glucides ne sont pas tous mauvais pour la santé. Malheureusement, les gens atteints de TDAH (et aussi les autres) ont trop souvent une prédilection pour les glucides simples, qui sont précisément ceux qui peuvent leur occasionner des problèmes : farine blanche, pâtes, pommes de terre, maïs, riz blanc et autres aliments raffinés. La malbouffe et les collations et en-cas indésirables, dont beaucoup de gens semblent vivre de nos jours, sont eux aussi constitués de glucides simples.

[image: ]La consommation de ces aliments peut déclencher une surproduction d’insuline, ce qui tend à produire exactement ces mêmes symptômes qui surviennent en cas de TDAH :


	inattention ;



	fatigue ;



	pensée éparpillée.





Il est fréquent, chez les personnes atteintes de TDAH qui présentent déjà ces symptômes, que les effets s’aggravent lorsqu’elles ont consommé des aliments raffinés : soit immédiatement, soit dans l’heure.

Pour éviter de faire apparaître ou d’aggraver ces symptômes, la solution est simple : plutôt que des glucides simples, qui sont des aliments raffinés, consommer aussi souvent que possible des glucides complexes, qui contiennent toutes les fibres et les nutriments de l’aliment entier. Les glucides complexes mettent beaucoup plus de temps à se transformer en énergie dans votre organisme, et ce processus plus lent vous permet de bénéficier d’un niveau d’énergie soutenu, au lieu d’un pic rapide suivi d’un effondrement. Le tableau 11-1 montre des exemples de glucides simples et complexes.



TABLEAU 11-1

Exemples de glucides simples et complexes






	
Glucides simples


	
Glucides complexes







	
Pain blanc


	
Pain complet





	
Pâtes


	
Lentilles





	
Riz blanc


	
Riz brun





	
Pommes de terre


	
Haricots





	
Céréales raffinées


	
Céréales complètes












Faire le plein de protéines

À mesure que vous vous débarrasserez des glucides simples (voir la section précédente), vous consommerez peut-être un peu plus de protéines. Non seulement les protéines sont importantes pour l’intégrité structurelle de votre corps, mais les acides aminés qui les composent sont aussi la matière première des neurotransmetteurs (produits chimiques qui transmettent l’influx nerveux). Certaines personnes atteintes de TDAH constatent qu’en ayant opté pour des repas riches en protéines, rester tranquillement assises et se concentrer leur est plus facile.

[image: ]Les protéines de bonne qualité sont les suivantes :


	les viandes maigres, comme le poulet, la dinde et les coupes de bœuf maigres. Tout dépend en outre de la préparation : aussi souvent que possible, faites cuire ou griller plutôt que frire ;



	le riz et les légumineuses ;



	les produits du soja, comme le tofu (sauf si vous faites partie de ceux qui ont la malchance d’être allergiques ou sensibles au soja) ;



	le poisson ;



	les poudres de protéines : soyez prudent, car certaines sont fabriquées avec des protéines de pois, qui peuvent provoquer une réaction allergique si vous êtes sensible aux arachides ;



	les produits laitiers, comme le lait ou le fromage : encore une fois, certaines personnes sont sensibles aux produits laitiers, donc soyez prudent. Par ailleurs, les produits laitiers ne doivent pas constituer la principale source de protéines, car ils présentent souvent une teneur élevée en matières grasses.





Si vous êtes difficile à table : question de goût ou de texture ?

Les personnes atteintes de TDAH sont en général pointilleuses concernant leur alimentation. Ce n’est pas tant une question d’entêtement ou d’envie de malbouffe que de texture. Si la texture d’un aliment vous déplaît, il se peut qu’un problème d’intégration sensorielle en soit la cause. Pour éviter d’avoir une alimentation trop limitée, vous devez vous efforcer de consommer une variété suffisante d’aliments nutritifs aux textures agréables. Vous pouvez également entreprendre un programme de thérapie d’intégration sensorielle pour lutter contre votre aversion pour les textures gênantes. Pour plus de détails sur les thérapies d’intégration sensorielle, consultez le chapitre 13.





Dire adieu aux sucres

Parce que les sucres sont des glucides simples et qu’ils se métabolisent rapidement, ils peuvent provoquer ce qu’on appelle souvent une boulimie de sucre (pour en savoir davantage sur cette catégorie d’aliments, consultez la section « Sévir contre les glucides simples », précédemment dans ce chapitre). Souvent, cette envie irrépressible de sucre engendre une dépendance chez les gens atteints de TDAH, sachant que les sucres rapides donnent de l’énergie. Le problème est que cette énergie accrue est de courte durée. Une fois que le surcroît d’énergie s’estompe, la personne a encore bien plus de mal à se concentrer.

De nombreuses personnes ont intérêt à supprimer le sucre de leur alimentation. Cependant, pour y parvenir, il faut être un bon détective, car le sucre est présent sous une forme ou une autre dans presque tous les aliments transformés. Il est souhaitable, par exemple, d’éviter les aliments qui contiennent un des ingrédients suivants :


	sucrose ;



	glucose ;



	dextrose ;



	sirop de maïs et édulcorants à base de maïs ;



	fructose ;



	maltose.








Équilibrer les micro-organismes dans notre organisme

[image: ]Les levures sont des organismes unicellulaires présents chez tous les êtres vivants : dans les fruits, les légumes, les céréales et le corps humain. Elles font partie des nombreux petits organismes qui contribuent à la santé de leur hôte. Une levure particulière, Candida albicans, vit dans notre système digestif. Conjointement avec les bactéries Bifidobacterium bifidum et Lactobacillus acidophilus, elle crée un système sain qui vous permet de mieux digérer vos aliments.

Parfois, l’équilibre délicat entre la levure présente dans votre corps et les bonnes bactéries est perturbé par un des éléments suivants.


	L’absorption d’antibiotiques : les antibiotiques tuent les bactéries présentes dans notre système digestif, les bonnes tout autant que les mauvaises.



	Les pilules contraceptives : souvent, elles stimulent la croissance des levures.



	La consommation d’aliments riches en sucres : la levure se nourrit de sucres et peut se développer de manière incontrôlable si vous avez trop de sucre dans votre organisme.



	La malbouffe : les sucres simples se transforment très vite en glucose dans l’organisme, et ce glucose nourrit la levure.



	La consommation d’alcool : dans notre organisme, l’alcool se transforme en sucre, et ce sucre nourrit la levure.





Un déséquilibre entre les levures et les bonnes bactéries dans votre système digestif crée un trouble appelé la dysbiose. Il semble que chez certaines personnes, il en résulte des symptômes similaires à ceux du TDAH, notamment une pensée floue ou éparpillée, et des problèmes d’inattention. Ce déséquilibre a également tendance à provoquer les symptômes suivants :


	mycose du pied ;



	allergies et sensibilités alimentaires ;



	ballonnements ;



	constipation ;



	diarrhée ;



	fatigue ;



	démangeaisons ;



	infections vaginales ou génitales.





Afin de maintenir un équilibre sain entre les micro-organismes dans votre système digestif, suivez ces directives.


	Optez pour une alimentation équilibrée, comme celle que nous vous recommandons dans les sections précédentes.



	Évitez les boissons alcoolisées et les aliments sucrés.



	Mangez du yaourt contenant des cultures vivantes de Lactobacillus acidophilus.





[image: ]Si vous pensez que vous présentez un déséquilibre, il sera peut-être judicieux d’essayer un des traitements suivants.


	Consommer des compléments probiotiques. Les compléments alimentaires probiotiques les plus couramment recommandés et étudiés contiennent du Lactobacillus acidophilus ou du Bifidobacterium. Ils sont en vente dans les magasins d’aliments naturels, dans certains supermarchés et en pharmacie.



	Suivre un régime anti-Candida. Il en existe plusieurs sortes. La plupart consistent à limiter les aliments favorables au Candida comme le pain, les glucides simples et l’alcool. La durée pendant laquelle vous devez suivre ce régime dépend de vos symptômes. Si vous souhaitez emprunter cette voie, nous vous suggérons de consulter un bon livre sur l’alimentation anti-Candida, comme le classique The Yeast Connection : A Medical Breakthrough, de William G. Crook (Vintage), ou Is This Your Child?: Discovering and Treating Unrecognized Allergies in Children and Adults, par Doris Rapp (William Morrow & Co).



	Prendre un remède contre le Candida. Divers remèdes – homéopathiques et à base de plantes – sont censés éliminer la surabondance de levure Candida dans votre tube digestif. Adressez-vous à votre professionnel de la santé pour savoir le remède le mieux adapté à vos besoins.



	Consulter un professionnel de la santé expérimenté en matière de candidose systémique. Sachez que de nombreux médecins ne reconnaissent pas cette maladie et que vous devez donc en parler à quelqu’un qui en maîtrise le diagnostic et le traitement. Demandez à votre médecin de famille s’il connaît quelqu’un spécialisé dans ce domaine.










Essayer les vitamines et la phytothérapie

Il est parfois pertinent d’ajouter des vitamines à son alimentation, sachant que la plupart des gens ne mangent pas aussi bien qu’ils le devraient. Si vous avez des inquiétudes quant à la qualité de vos repas, la prise quotidienne d’un complément multivitaminé peut servir à compenser une insuffisance de vitamines dans les aliments que vous consommez.

Outre un complément multivitaminé, certains consomment des compléments vitaminiques spécifiques dans l’espoir de réduire leurs symptômes de TDAH. Dans cette section, nous examinons les compléments les plus couramment utilisés en distinguant les compléments d’accompagnement et les compléments spécifiques. Les compléments d’accompagnement sont ceux qui soutiennent votre santé de façon globale, tandis que les compléments spécifiques ciblent davantage leurs effets sur le système nerveux et le système des neurotransmetteurs.

[image: ]Les scientifiques ont mené très peu de recherches sur l’efficacité des vitamines et des herbes pour traiter les symptômes du TDAH. Nous vous suggérons vivement de discuter de leur utilisation avec votre médecin ou avec un autre professionnel de la santé, comme un nutritionniste ou un herboriste, avant de commencer à en prendre.

[image: ]Certaines personnes réagissent fortement (et mal) même aux compléments alimentaires les plus courants. Si vous avez commencé à consommer une ou plusieurs de ces substances et que vous pensez que cela vous pose un problème, arrêtez aussitôt le traitement et consultez votre médecin. Vous devez faire preuve de prudence avant de décider d’absorber une de ces substances, mais plus encore avant de les donner à votre enfant.

[image: ]Avec la plupart des herbes dont il est question ici, les effets s’accumulent au fil du temps. Vous devrez peut-être les consommer régulièrement pendant un mois avant de constater un réel bienfait. Néanmoins, sachant que la quantité d’ingrédients actifs présents dans les remèdes à base de plantes varie considérablement et que l’effet de nombreux ingrédients contenus dans ces herbes n’est pas encore très bien compris, vous prenez un risque (même léger) en les consommant pendant des périodes prolongées. Nous ne saurions trop vous recommander d’en parler à votre médecin ou de consulter un herboriste qualifié pour vous aider à déterminer les herbes et les dosages qui vous conviendront.

Dans la plupart des magasins d’aliments naturels, vous pourrez trouver les compléments alimentaires qui sont mentionnés dans les sections suivantes.

[image: ]Assurez-vous d’obtenir vos compléments auprès de sources fiables. Tous les producteurs ne fournissent pas les mêmes efforts pour garantir que leurs produits sont exempts de contaminants toxiques et que leurs ingrédients actifs sont cohérents. Pour trouver les meilleurs produits, faites-vous aider par un professionnel compétent.


Envisager des compléments alimentaires d’accompagnement pour une meilleure santé globale

Dans cette section, nous répertorions les compléments alimentaires que les gens atteints de TDAH utilisent pour renforcer leur organisme et leur santé globale.


Les algues bleu-vert

L’algue bleu-vert est un végétal qui pousse naturellement dans l’eau et qui est très riche en nutriments, notamment en acides aminés (les éléments constitutifs des protéines), en minéraux, en vitamines et en acides gras essentiels (que nous abordons dans la section suivante). En raison de cette concentration en nutriments, certaines personnes consomment cette algue afin d’atténuer leurs symptômes associés au TDAH.

Il existe plusieurs espèces d’algues bleu-vert. Chacune présente des composants et des caractéristiques légèrement différents. Des effets nocifs ont été observés chez certaines personnes : nous ne saurions trop vous recommander, avant d’en consommer une, de lire des témoignages de ceux qui en ont déjà ingéré.




Les acides gras essentiels

Comme nous l’expliquons précédemment dans ce chapitre, les acides gras essentiels sont des éléments vitaux. Comme votre organisme ne les produit pas, vous devez les obtenir à partir des aliments que vous mangez. Si vous faites partie des nombreuses personnes qui ne privilégient pas les aliments contenant ces nutriments en quantité, vous pourriez envisager de consommer des oméga-3 et des oméga-6 sous forme des compléments alimentaires suivants :


	huile de sésame ;



	algue bleu-vert ;



	huile d’onagre ;



	huiles de poisson ;



	huile de bourrache ;



	extrait de pépins de raisin.





[image: ]Les oméga-3 et les oméga-6 étant intrinsèquement instables (ils se décomposent facilement en présence de lumière et d’oxygène), privilégiez les produits réfrigérés ou surgelés, et vendus dans des contenants opaques. Gardez par ailleurs à l’esprit que ces huiles ne se conservent pas très longtemps, même dans un endroit frais et sombre. Si vous ne les utilisez pas dans les mois suivant leur achat, elles risquent de rancir. Si l’odeur n’est pas bonne, ne consommez pas !




Le calcium et le magnésium

Le calcium et le magnésium sont des minéraux qui aident votre corps à absorber les vitamines B. Selon certains chercheurs, de nombreuses personnes atteintes de TDAH montrent une carence en ces minéraux, et lorsqu’elles ajoutent du calcium et du magnésium à leur alimentation, leur capacité de concentration augmente et leur hyperactivité diminue.

Ces deux minéraux peuvent se présenter sous plusieurs formes, que votre corps ne peut pas toutes absorber efficacement. Pour le calcium, les formules les plus facilement tolérées sont les suivantes :


	bisglycinate de calcium ;



	citrate de calcium ;



	chélate de calcium.





Évitez les formules au carbonate de calcium. Le calcium pouvant compromettre l’absorption des médicaments, consultez votre médecin à ce sujet.

Les formes de magnésium les plus facilement tolérées sont les suivantes :


	citrate de magnésium ;



	gluconate de magnésium ;



	sulfate de magnésium.





Évitez l’oxyde de magnésium.




Choline/lécithine

La choline est une substance essentielle à l’activité cérébrale. Les personnes souffrant de divers problèmes cognitifs présentent souvent des carences en choline. La choline aurait un effet sur la mémoire et la concentration, principalement grâce à sa contribution à la synthèse de l’acétylcholine, un neurotransmetteur.

[image: ]On trouve la choline dans le jaune d’œuf, le bœuf maigre, le poisson, le foie, les flocons d’avoine, les graines de soja, le chou-fleur et le chou frisé, mais de nombreuses personnes prennent davantage de choline pour stimuler leur cerveau. Plusieurs formes de choline sont disponibles sous forme de compléments alimentaires, mais la forme la plus souvent utilisée est la phosphatidylcholine, également connue sous le nom de lécithine.




Le ginseng

Le ginseng est souvent présenté comme un stimulant énergétique. Cette racine est employée depuis des lustres pour atténuer le stress et améliorer les performances physiques. On la rencontre sous diverses formules, des poudres séchées aux thés, en passant par les capsules et les racines non transformées.

[image: ]Le ginseng peut accroître l’effet stimulant et les effets secondaires des médicaments stimulants utilisés pour traiter le TDAH. Le ginseng et ces médicaments ne doivent PAS être pris ensemble. Le ginseng peut également interférer avec d’autres médicaments et produits à base de plantes. Avant d’en consommer, consultez un professionnel de la santé ou un pharmacien.




Le pin maritime (Pycnogénol®)

Cet antioxydant provient d’extraits d’écorces d’un pin côtier européen (Pinus pinaster, ou pin maritime) et il est utilisé en Europe depuis des décennies. Pycnogénol® est une marque déposée et désigne une concentration de proanthocyanidine, une substance chimique. Le pin maritime est aussi commercialisé sous forme d’oligomères procyanidoliques (OPC).

Les antioxydants sont considérés comme importants dans la désactivation des radicaux libres, et le Pycnogénol® est vingt fois plus antioxydant que la vitamine C et cinquante fois plus antioxydant que la vitamine E.

D’après certains chercheurs, le Pycnogénol® pourrait renforcer et améliorer la fonction de la dopamine et de la norépinéphrine, des neurotransmetteurs abordés au chapitre 2.






Prendre des compléments alimentaires spécifiques pour renforcer votre système nerveux

Certaines personnes atteintes de TDAH utilisent des compléments alimentaires spécifiques pour renforcer et éventuellement améliorer le fonctionnement de leur système nerveux. Dans cette section, nous en présentons les plus couramment consommés.


La vinpocétine

La vinpocétine est une substance dérivée de la pervenche. Elle est utilisée pour éviter aux personnes victimes d’accidents vasculaires cérébraux et d’autres lésions cérébrales de subir des dommages cérébraux plus étendus.

[image: ]Cette substance possède deux propriétés intéressantes liées au TDAH : elle augmente le flux sanguin dans le cerveau (en particulier dans les lobes frontaux) et elle accroît les niveaux de dopamine (dont nous discutons au chapitre 2).




La mélatonine

La mélatonine est une hormone qui régule le sommeil. Il semble qu’il soit parfois utile d’en prendre quand on souffre à la fois de TDAH et de troubles du sommeil. Elle peut être bénéfique si l’on a du mal à se détendre la nuit et à s’endormir, ou si l’on se réveille plusieurs fois pendant la nuit.

[image: ]Si vous optez pour la mélatonine, commencez par une petite dose. Des consommateurs ont rapporté qu’avec des doses plus élevées, ils étaient étourdis et fatigués le lendemain, comme s’ils avaient abusé de somnifères.




La L-tyrosine

La L-tyrosine est un acide aminé constitutif de la dopamine, un neurotransmetteur (la dopamine et son lien avec le TDAH sont abordés au chapitre 2). Il semble que la L-tyrosine accroisse le niveau de phényléthylamine (PEA), un stimulant cérébral, et qu’elle améliore l’attention et la concentration chez certaines personnes.

[image: ]Malheureusement, la L-tyrosine, prise seule ou en association avec certains médicaments, peut également favoriser l’apparition de problèmes de santé, comme l’hypertension artérielle. Avant d’en prendre, consultez votre thérapeute.




Le 5-HTP

Le 5-hydroxytryptophane (5-HTP) est extrait des graines de Griffonia simplicifolia, un arbuste d’Afrique de l’Ouest. Notre organisme fabrique du 5-HTP à partir du L-tryptophane, un acide aminé présent dans la plupart des aliments riches en protéines (songez à la sensation de somnolence que vous pouvez ressentir après un repas de fête). Certaines études indiquent que le 5-HTP augmenterait les niveaux de sérotonine, un neurotransmetteur qui joue un rôle déterminant, notamment dans la régulation du sommeil, l’anxiété et l’agressivité, ainsi que dans la capacité de percevoir la douleur.

Certains prennent du 5-HTP pour améliorer leur sommeil et leur humeur générale, et pour atténuer leur agressivité.

Sachant que cette substance peut provoquer des maux d’estomac, il convient de l’ingérer avec de la nourriture. En général, on commence par une petite dose que l’on augmente au fil du temps, ce qui est également préférable en cas de maux d’estomac.

[image: ]Avant de consommer du 5-HTP en même temps que des antidépresseurs, consultez votre médecin : il se peut qu’il y ait une incompatibilité.




Le millepertuis

Le millepertuis, tel qu’il est commercialisé, est fabriqué à partir des fleurs de la plante du même nom, aussi appelée Hypericum. Cette plante est utilisée le plus souvent contre la dépression, l’insomnie et l’anxiété, car elle augmente les niveaux de sérotonine dans le cerveau. Elle améliore également l’activité de la dopamine et de la noradrénaline (voir le chapitre 2).

Certaines personnes atteintes de TDAH trouvent que le millepertuis les aide à se sentir plus équilibrées émotionnellement, surtout si elles souffrent par ailleurs de dépression ou d’anxiété.

[image: ]Comme pour le 5-HTP, que nous venons d’aborder, ne prenez pas de millepertuis avec des antidépresseurs sur ordonnance sans consulter au préalable votre médecin traitant, ou tout autre spécialiste, qui possède peut-être des connaissances en psychopharmacologie. Étant donné que le millepertuis peut accélérer la dégradation de nombreux médicaments, consultez toujours votre médecin avant de commencer à en consommer.




La racine de valériane

La racine de valériane est un extrait de plante consommé depuis très longtemps pour créer une sensation de calme. Les personnes atteintes de TDAH l’utilisent souvent pour pouvoir s’endormir plus facilement. La valériane peut parfois être plus efficace que la mélatonine pour les personnes qui se réveillent tôt et ne parviennent pas à se rendormir, et elle ne provoque pas de somnolence le matin.






Les nutraceutiques : associer des vitamines et des herbes

De nombreuses vitamines et herbes contribueraient à soulager certains symptômes du TDAH. Même si vous lisez tout ce chapitre, qui ne présente que quelques-unes des possibilités, vous ne savez peut-être pas comment les utiliser. Pour faciliter les choses, de nombreux produits sont disponibles, qui combinent des vitamines et des herbes que nous décrivons ici dans le but spécifique d’aider les personnes atteintes de TDAH. Ces préparations sont appelées nutraceutiques (remarque : le terme nutraceutique fait référence à toute substance alimentaire utilisée pour traiter des maladies, mais nous limitons notre emploi du terme à ces composés combinés).

Les nutraceutiques sont à la mode, que ce soit pour le TDAH, l’autisme, les insomnies ou la dépression. À propos de ces combinaisons formulées de vitamines et de compléments alimentaires pour le TDAH, consultez votre nutritionniste ou votre herboriste.

[image: ]Peu de recherches scientifiques ont été menées pour étayer les effets rapportés de la plupart des vitamines, minéraux et herbes dont nous discutons dans ce chapitre. Nous voulons que vous sachiez que ces effets existent, car chacun de ces remèdes semble être efficace de manière anecdotique pour certaines personnes atteintes de TDAH. Comme nous n’avons pas la place dans ce livre de présenter les nutraceutiques avec exhaustivité, nous vous conseillons vivement d’obtenir plus d’informations ailleurs, de discuter avec des professionnels de la santé et de réfléchir sérieusement à ces possibilités de traitement avant de les essayer.






Aborder les éventuels facteurs aggravants dans votre environnement

Lorsque vous souffrez de TDAH, même votre environnement quotidien peut exacerber vos symptômes (en fait, l’environnement peut créer des symptômes semblables à ceux du TDAH chez les personnes sans TDAH, comme nous l’expliquons au chapitre 6). De nombreux facteurs environnementaux peuvent y contribuer. Dans les sections suivantes, nous en abordons deux catégories : les allergènes et les produits chimiques.


Les allergènes

Les allergènes sont des éléments de votre environnement qui peuvent provoquer une réaction allergique si vous y êtes sensible. Ils se présentent sous de nombreuses formes, les plus courantes étant la poussière, les acariens, les moisissures, les pollens et les animaux. Dans cette section, nous vous donnons des conseils pour contrôler les allergènes dans votre environnement.

[image: ]Votre médecin pourra tester votre sensibilité à ces allergènes et vous dire si ces éléments provoquent ou exacerbent vos symptômes de TDAH. De nombreuses personnes estiment qu’il vaut la peine d’exclure ces allergènes comme cause des symptômes. Cependant, gardez à l’esprit que vous pouvez être sensible à un ou plusieurs de ces allergènes sans obtenir de résultat positif à un test, car ces tests ne sont pas précis à 100 %.

[image: ]Si vos symptômes de TDAH s’aggravent en présence d’un des allergènes abordés dans les sections suivantes, discutez avec votre médecin des moyens de maîtriser vos allergies ou sensibilités. Il existe une variété de médicaments et de remèdes naturels qui semblent être utiles à de nombreuses personnes.


La poussière

La poussière est partout. Quoi que vous fassiez, elle va s’accumuler dans votre intérieur. Malheureusement, la poussière domestique ordinaire peut être très toxique pour les personnes sensibles. Elle peut contenir un peu de tout, depuis des morceaux de peau morte jusqu’à des résidus de produits chimiques toxiques. La meilleure façon de lutter contre la poussière est de l’éliminer.

[image: ]Voici quelques conseils pour ne pas être victime de la poussière :


	Passez l’aspirateur au moins une fois par semaine. Il vous faut cependant un bon aspirateur, sans quoi vous déplaceriez simplement la poussière plutôt que de vous en débarrasser. Procurez-vous un aspirateur doté d’un bon système de filtration, ou utilisez un système d’aspiration qui évacue l’air vers l’extérieur.



	Renoncez à la moquette. Cette étape n’est peut-être pas pratique pour vous, mais si possible, débarrassez-vous de votre moquette et optez pour n’importe quel sol dur non toxique. Une moquette a tendance à retenir la poussière, et même le meilleur aspirateur ne peut pas la nettoyer parfaitement. Une maison est plus propre avec un parquet entièrement balayé et bien nettoyé.



	Nettoyez régulièrement. C’est souvent plus facile à dire qu’à faire, surtout pour une famille confrontée au stress du TDAH. Faites-en tout de même une priorité pour que la poussière ne s’accumule pas.



	Maintenez votre chambre propre. Nous passons près d’un tiers de notre vie au lit. Si vous n’avez le temps de garder qu’une seule pièce de votre maison sans poussière (ou avec le moins de poussière possible), ce doit alors être votre chambre. Par exemple, en lavant souvent vos draps et vos taies d’oreiller (au moins toutes les deux semaines), vous réduirez votre exposition à la poussière.



	Procurez-vous un purificateur d’air. Un bon purificateur d’air peut capter la poussière avant qu’elle ne se dépose sur vos affaires. Nous vous recommandons un système de filtration HEPA. Si vous utilisez un purificateur, il faut que ce soit un modèle de bonne qualité et que vous l’entreteniez correctement. Un filtre à air qui fonctionne mal est pire que pas de filtre à air du tout.








Les acariens

Les acariens sont de vilaines petites créatures apparentées aux araignées et aux tiques, qui mangent la poussière de votre maison (pas seulement de votre maison). Le problème, en réalité, ce sont leurs excréments, qui pourraient bien être la principale cause d’asthme dans le monde.

La densité d’acariens dans votre maison ne dépend pas tant du degré de propreté que du degré d’humidité. Il y a généralement davantage d’acariens sous les climats chauds et humides que sous les climats plus secs ou plus frais.

[image: ]Voici quelques conseils pour avoir moins d’acariens (ou du moins, pour limiter leur incidence). Sans surprise, ce sont en partie les mêmes que pour éliminer les poussières (section précédente).


	Renoncez à la moquette. C’est le meilleur moyen de restreindre la population d’acariens dans votre maison. Remplacez la moquette par un parquet ou un carrelage que vous pourrez nettoyer souvent.



	Utilisez un spray antiacarien. Si vous ne pouvez pas vous passer de votre moquette, traitez-la au moins avec un spray conçu pour tuer les acariens.



	Vaporisez un bon aspirateur qui ne rejette pas de poussière partout. Si vous en avez la possibilité, munissez-vous d’un aspirateur équipé d’un bon système de filtre HEPA. Passez l’aspirateur souvent, surtout si vous avez de la moquette ou des tapis.



	Optez pour des couvre-lits protecteurs. Les acariens ayant tendance à être un réel problème dans la chambre à coucher, procurez-vous des housses de protection (antiacariens) pour votre matelas et vos oreillers, afin de les isoler. Lavez-les à l’eau chaude au préalable. Il en existe de nombreux styles, mais elles sont généralement constituées d’un tissu étroitement tissé dans lequel les acariens ne peuvent pas pénétrer.



	Contrôlez l’hygrométrie. Les acariens se développent là où l’humidité relative est de 75 à 80 %, tandis qu’ils ne survivent pas si elle est inférieure à 50 %. Le cas échéant, utilisez un déshumidificateur.



	Si vous disposez d’un système de chauffage à air pulsé, installez des filtres. Les filtres empêchent les acariens de se répandre partout dans votre maison sous l’effet de la chaleur. Vous pouvez également désactiver les bouches de chauffage de votre chambre.



	Lavez souvent votre literie à l’eau chaude. Une température de l’eau supérieure à 55 °C tuera les acariens présents sur votre literie.



	Rangez vos vêtements dans un placard et gardez-en la porte fermée. Ainsi, au moins, vous éloignez de vous les acariens qui s’installent sur vos vêtements lorsque vous dormez.








Les moisissures

Davantage d’attention a été portée aux moisissures ces derniers temps. De plus en plus d’habitats s’avèrent être un terrain fertile pour les moisissures, surtout dans les climats les plus humides. La moisissure est partout. Il existe environ 100 000 espèces de moisissures. La plupart sont plutôt inoffensives, mais quelques-unes (de l’ordre d’un peu plus d’une vingtaine) peuvent causer de graves problèmes. On sait que non seulement elles aggravent l’asthme, mais elles engendrent par ailleurs des problèmes cognitifs (votre capacité à penser). Les personnes allergiques ou sensibles aux moisissures montrent souvent des symptômes de TDAH. Quant aux personnes atteintes de TDAH qui y sont sensibles voient leurs symptômes s’aggraver en présence de moisissures.

La moisissure a besoin d’humidité pour se développer. Pour contrôler la moisissure dans votre maison, vous devez donc vérifier l’absence de fuite d’eau et d’infiltrations. Le cas échéant, prenez les mesures appropriées. Vous pouvez également installer un purificateur d’air – recherchez un filtre HEPA ou UV – afin de réduire la quantité de spores de moisissures en suspension dans l’air.




Les squames, la fourrure et les plumes

Les squames, la fourrure et les plumes peuvent provoquer des réactions allergiques. Si vous êtes allergique à vos amis à fourrure (et à plumes), renoncez aux animaux de compagnie et évitez de séjourner là où des animaux sont présents.

[image: ]Peut-être même ignorez-vous que vos symptômes de TDAH sont aggravés par la présence d’un animal de compagnie, si vous ne présentez pas les symptômes classiques d’un nez qui coule, d’éternuements, de toux, etc. Vous pouvez simplement vous sentir fatigué ou avoir des pensées dispersées.

Si vous pensez que votre animal de compagnie bien-aimé exacerbe vos symptômes de TDAH, placez-le dans un chenil ou confiez-le à un ami pendant quelques jours, le temps de nettoyer votre maison. Si vos symptômes s’améliorent, puis s’aggravent lorsque votre animal rentre à la maison, vous aurez peut-être une décision difficile à prendre.




Les pollens

[image: ]Les pollens sont une cause fréquente d’allergies. À l’approche du printemps, certaines personnes ont une telle réaction qu’elles ne peuvent pas profiter du plein air par beau temps. Si vous souffrez à la fois d’allergies saisonnières et de TDAH, vos symptômes peuvent s’aggraver lorsque vous avez le nez qui coule ou le nez bouché, une respiration difficile, des maux de tête ou d’autres symptômes d’allergie.

Même si votre allergie au pollen et vos symptômes de TDAH n’ont pas de lien direct, vous constaterez peut-être que votre sommeil est suffisamment perturbé pour vous occasionner des problèmes de concentration. La solution, pour préserver votre sommeil, consiste à prendre des médicaments ou un remède naturel afin de traiter votre allergie.






Les produits chimiques

[image: ]Comme si les allergènes typiques ne suffisaient pas, notre environnement domestique est généralement truffé de substances chimiques susceptibles d’aggraver vos symptômes du TDAH si vous y êtes sensible, notamment :


	les produits d’entretien : de nombreux produits de nettoyage contiennent des dérivés du pétrole, et la simple inhalation de ces substances chimiques peut accroître vos symptômes de TDAH ;



	les produits parfumés : vous pourrez remarquer que divers produits présents dans votre habitation, comme le papier toilette, les savons et les déodorants, contiennent des parfums. Or il est fréquent que les enfants et les adultes présentent une allergie à ces produits ou subissent des effets indésirables tels qu’un brouillard cérébral ou des difficultés de concentration, et cela peut exacerber les symptômes du TDAH ;



	les parfums et les eaux de Cologne : les parfums sont un gros business. Malheureusement, leur odeur peut rendre certaines personnes malades. Comme d’autres produits chimiques, il existe des parfums et eaux de Cologne contiennent des fragrances à base de pétrole qui peuvent aggraver les symptômes du TDAH ;



	les boîtes en plastique pour le stockage des aliments : quelques plastiques, utilisés par les fabricants pour le stockage alimentaire, peuvent laisser pénétrer dans les aliments des substances chimiques, comme le bisphénol A (BPA ou polycarbonate n° 7), particulièrement préoccupant, le chlorure de polyvinyle (PVC) et le polystyrène (PS) ;



	les jouets, les meubles et les appareils électroménagers en plastique : plusieurs matières plastiques, en particulier le PVC, dégagent des émanations susceptibles d’occasionner des troubles. Si vous cherchez des jouets en plastique pour jeunes enfants qui ne soient pas fabriqués en PVC, lisez les étiquettes : si le PVC n’a pas été utilisé, ce sera généralement indiqué (si l’étiquette ne le précise pas, le jouet est probablement fabriqué à partir de PVC). Concernant les meubles et les appareils électroménagers, ce n’est pas encore précisé. Si les émanations provenant du PVC sont pour vous une préoccupation, évitez le plastique. Sachez aussi que les meubles en mélaminé contiennent souvent du formaldéhyde ;



	les matériaux de construction : ils peuvent comporter des substances chimiques toxiques et continuer à dégager des émanations pendant un certain temps (c’est de là que vient ce que l’on appelle l’odeur du nouveau tapis). Le formaldéhyde, par exemple, est utilisé dans la fabrication du contreplaqué. Si vous construisez une nouvelle maison, pensez à tous les matériaux dont elle sera constituée. Si vous vivez dans une habitation relativement neuve, sachez qu’elle peut dégager des substances chimiques qui aggraveront votre TDAH. Un bon système de filtre à air HEPA peut être utile, mais la seule solution véritable consiste à déménager ou à éliminer les matériaux incriminés ;



	les tissus synthétiques : les dérivés du pétrole entrent dans la composition d’une si grande quantité de produits qu’il peut être difficile d’en prendre la mesure. Le tissu en polyester est l’un de ces produits. Les personnes sensibles doivent porter uniquement des vêtements en fibres naturelles, comme le coton, la laine ou la soie.





[image: ]Pour la plupart des gens, les produits chimiques dont nous parlons dans cette section ne posent pas de problème, mais chez les personnes sensibles, même une exposition limitée peut aggraver les symptômes de TDAH. Si vous êtes dans ce cas de figure, débarrassez-vous-en.





	
	
	
Chapitre 12

Découvrir la neuromodulation thérapeutique


DANS CE CHAPITRE

Appréhender le neurofeedback

•

Évaluer la stimulation cérébrale auditive

•

Découvrir la stimulation électrique cérébrale

•

Prendre en compte la stimulation cérébrale magnétique



Comme nous l’expliquons au chapitre 8, le principal traitement biologique du TDAH consiste à prendre des médicaments. Cependant, si ces médicaments permettent en général de contrôler les symptômes du TDAH, ils peuvent en outre avoir des effets secondaires graves chez certains patients. Des thérapies émergentes, actuellement à l’étude, pourraient bientôt présenter des avantages sans produire autant d’effets secondaires.

Dans ce chapitre, nous examinons les thérapies conçues pour moduler l’activité cérébrale en vue d’atténuer les symptômes du TDAH. Il s’agit d’une approche appelée neuromodulation, qui comprend le neurofeedback, la stimulation cérébrale auditive, la stimulation cérébrale électrique et la stimulation cérébrale magnétique.

[image: ]Souvent, ces thérapies ne font pas partie des thérapies plus conventionnelles que dispensent les professionnels du TDAH et ne sont pas étayées par des recherches approfondies, comme c’est le cas des produits pharmaceutiques. À propos de ces thérapies, nous vous présentons donc un peu plus de détails techniques que pour les médicaments au chapitre 8, afin que vous disposiez des informations nécessaires pour prendre une décision. Nous vous encourageons également à approfondir vos recherches sur ces méthodes et sur les professionnels susceptibles de vous les proposer. Pour chaque thérapie, nous incluons une section sur la recherche d’un prestataire. Les ressources que nous vous conseillons peuvent aussi vous fournir des informations sur les résultats des études qui concernent la méthode en question.

[image: ]Nous le disons à plusieurs reprises dans ce livre, mais cela mérite d’être répété : pour traiter le TDAH, rien ne vaut une approche à plusieurs volets. L’idéal est de combiner des approches thérapeutiques couvrant les aspects biologiques, psychologiques et sociaux de la maladie. Les traitements exposés dans ce chapitre sont de nature biologique : ils modifient le fonctionnement de votre cerveau. Si vous voulez en essayer un, vous devez l’associer avec un traitement psychologique comme ceux décrits aux chapitres 9 et 10, et avec une approche sociale comme celles que nous présentons aux chapitres 15, 16 et 17.


Modifier l’activité cérébrale grâce au neurofeedback

Le neurofeedback (également appelé neurothérapie ou biofeedback EEG) est une thérapie qui vous permet de modifier votre activité cérébrale au moyen d’exercices spécifiques, en observant la manière dont vos ondes cérébrales changent au fur et à mesure que vous les réalisez. C’est essentiellement un programme d’exercices pour le cerveau. Comme nous l’expliquons au chapitre 2, certaines zones du cerveau sont moins actives chez les personnes atteintes de TDAH. Grâce au neurofeedback, vous pouvez accroître cette activité en la visionnant réellement, puis en utilisant des techniques pour modifier vos schémas cérébraux.


Obtenir des informations sur le neurofeedback

Le neurofeedback existe depuis les années 1960 et a été largement étudié depuis de nombreuses années. Cette thérapie repose sur l’idée qu’en modifiant le niveau d’activité du cerveau, on peut améliorer les symptômes associés au TDAH.

Afin de comprendre comment fonctionne le neurofeedback, il faut d’abord être familiarisé au concept d’ondes cérébrales. L’activité cérébrale peut être mesurée sous forme d’ondes cérébrales à différentes fréquences (vitesses) et amplitudes (niveaux). Les états des ondes cérébrales indiquent le degré d’activité d’une région particulière du cerveau. Ils sont liés à votre niveau global de conscience. Il existe cinq niveaux d’ondes cérébrales de base.


	Delta : le niveau delta correspond au sommeil et couvre des fréquences comprises entre 0 et 4 hertz (Hz, ou cycles par seconde).



	Thêta : c’est l’état de conscience méditatif, correspondant à des fréquences d’ondes cérébrales comprises entre 4 et 8 Hz. En cas de TDAH, cette activité cérébrale est souvent excessive. Thêta représente un niveau d’activité inférieur à la normale qui, comme nous le mentionnons au chapitre 2, peut être lié aux symptômes du TDAH.



	Alpha : alpha correspond à un état détendu mais alerte, avec des fréquences comprises entre 8 et 12 Hz qui, en cas de TDAH, sont parfois en excès dans des régions qui ne sont pas les bonnes. Il peut en résulter des interférences avec la communication entre les différentes régions du cerveau.



	Beta : le niveau bêta correspond à un état de conscience éveillé normal, avec des fréquences comprises entre 12 et 30 Hz. Le but du neurofeedback est d’essayer d’augmenter le niveau de cette activité dans les zones cérébrales qui ont trop de thêta. Bien souvent, il s’agit des lobes frontaux.



	Gamma : le niveau gamma correspond au rythme cérébral le plus rapide, entre 32 et 120 Hz. Les ondes gamma sont associées à la perception consciente, à la mémoire de travail, à l’attention et à certaines formes de méditation.





[image: ]L’objectif du neurofeedback est de vous entraîner à modifier à volonté vos schémas d’ondes cérébrales. Le processus consiste à effectuer des exercices d’apprentissage, généralement en jouant à des jeux vidéo spécifiques sur un ordinateur (comme nous le décrivons dans la section suivante). En atteignant de manière répétée l’équilibre souhaité entre différents types d’activité cérébrale, le cerveau apprend à établir les conditions qui soutiennent ces nouveaux états, rendant ainsi plus probable un mode de fonctionnement différent (en d’autres termes, votre cerveau apprend à obtenir ce dont il a besoin).

Bien que les chercheurs ne disposent pas de beaucoup de preuves directes sur les changements biologiques qui se produisent avec le neurofeedback, il est prouvé que cette procédure modifie le cerveau. Chez de nombreuses personnes atteintes de TDAH, les améliorations perdurent pendant plusieurs années, même en l’absence de tout entraînement supplémentaire.




Explorer le processus de neurofeedback

Le neurofeedback commence généralement par une phase préparatoire pouvant inclure divers tests psychologiques et neuropsychologiques comme ceux que vous avez subis avant de recevoir le diagnostic de TDAH. Vous êtes également connecté à un électroencéphalographe qui comporte en général 19 électrodes fixées à votre cuir chevelu : il s’agit d’effectuer une évaluation de base (ne vous inquiétez pas, cela ne fait pas mal). Cette évaluation fournit au praticien une image claire de votre activité cérébrale.

Le praticien compare les données obtenues à des informations relatives à l’activité cérébrale « normale » d’une personne de votre âge. Sur la base de cette comparaison, il sélectionne des exercices appropriés qui peuvent vous aider à corriger les zones où votre cerveau fonctionne différemment de celui d’une personne sans TDAH. Ces exercices font généralement intervenir un programme informatique qui répond aux modifications que vous apportez aux schémas de vos ondes cérébrales. Par exemple, un programme utilise un jeu de type Pac-Man dans lequel le mouvement de la silhouette dépend de la production de certaines ondes cérébrales. Un autre programme se sert d’un avion qui vole en fonction de votre activité cérébrale.

Grâce à ces programmes, vous découvrez comment modifier consciemment votre activité cérébrale au fil du temps. Comme toute nouvelle activité, celle-ci peut être frustrante au début. Cependant, au bout de quelques séances, la plupart des gens ont compris et sont capables de faire bouger l’objet.

De manière générale, le processus de neurofeedback comporte entre 25 et 50 séances d’une durée d’une quarantaine de minutes. Souvent, ces séances ont lieu au moins une fois par semaine, et des évaluations en cours de route permettent de déterminer plus précisément le nombre de séances nécessaires.

Il existe des programmes informatiques que vous pouvez exécuter à la maison, mais ils ne tiennent pas compte du fonctionnement de votre cerveau. En d’autres termes, avec un traitement à domicile, vous n’obtenez pas d’évaluation de base et vous ne disposez pas d’exercices adaptés à vos besoins. Au lieu de cela, vous faites des exercices standardisés qui ne vous seront pas forcément utiles.




Quels effets attendre du neurofeedback ?

Le neurofeedback est utilisé pour les personnes souffrant de différentes pathologies qui peuvent souvent se déclarer en même temps que le TDAH, comme la dépression et les troubles anxieux (voir le chapitre 6). Les symptômes du TDAH qui sont en général améliorés par le neurofeedback sont les suivants :


	impulsivité ;



	hyperactivité ;



	attention ;



	sommeil ;



	régulation de l’humeur.





[image: ]Un avantage supplémentaire important pour les personnes atteintes de TDAH est l’amélioration de l’estime de soi qui découle de l’apprentissage de la maîtrise de l’activité cérébrale.

Les effets du neurofeedback s’observent généralement à long terme, en supposant que vous suiviez suffisamment de séances et qu’il n’y ait pas d’effets secondaires graves. Les effets secondaires qui peuvent survenir sont les suivants :


	irritabilité ;



	difficultés à s’endormir ;



	anxiété ;



	fatigue ;



	tendance à partir dans des rêveries.





Ces effets secondaires sont souvent de courte durée et disparaissent en quelques semaines. La plupart du temps, les effets secondaires négatifs indiquent une période de transition, mais ils peuvent être le signe que le programme d’entraînement doit être modifié.

Bien que le neurofeedback soit prometteur pour les personnes atteintes de TDAH, les travaux de recherche bien conçus et dans lesquels son effet était comparé à celui d’un traitement fictif (placebo) n’ont pas montré son efficacité, contrairement à d’autres études. Admettons qu’il puisse se révéler efficace pour certaines personnes seulement. Le plus gros inconvénient est son coût, qui n’est souvent pas couvert par l’assurance maladie. Il faut aussi compter avec le temps nécessaire pour effectuer jusqu’à une cinquantaine de visites en cabinet.




Trouver un prestataire de neurofeedback

Généralement, les praticiens de neurofeedback sont des professionnels de la santé mentale, comme les psychiatres, les psychologues et les prestataires de counseling. Vous pouvez cependant trouver d’autres prestataires de soins de santé qualifiés pour administrer le neurofeedback. Consultez par exemple un des sites Web suivants.


	Annuaire des praticiens de neurofeedback (adnf.org).



	Resalib (resalib.fr).



	Médoucine (medoucine.com).





Vous pouvez également demander une référence à votre prestataire de soins de santé primaires ou effectuer une recherche sur Internet pour trouver des « professionnels du neurofeedback ».






Utiliser la stimulation cérébrale auditive pour atténuer les symptômes du TDAH

La musique et le son sont utilisés à des fins thérapeutiques depuis des millénaires. Ce genre de thérapie repose sans doute sur une réponse psychologique à la musique et sur le résultat d’une association (sentiments familiers et liens avec des événements passés) visant à changer la perception de l’auditeur. Cela signifie que vous choisissez la musique que vous aimez et qui vous fait ressentir une certaine sensation.

Les techniques de stimulation cérébrale auditive, quant à elles, reposent sur une réponse physiologique au son. Vous n’avez pas besoin d’aimer le son (et avec la plupart de ces traitements, ce ne sera pas le cas). Les thérapies de stimulation cérébrale auditive – méthode d’entraînement rythmique REI, méthode Tomatis et battements binauraux – stimulent l’activité cérébrale en utilisant des sons musicaux, notamment des rythmes de batterie, de la musique classique modulée et filtrée, et des fréquences tonales spécifiques.

Les thérapies de stimulation cérébrale auditive reposent sur deux concepts de base.


	La synchronisation des ondes cérébrales : il s’agit de la synchronisation de deux ou de plusieurs cycles rythmiques. Le mathématicien Christian Huygens a découvert ce phénomène pour la première fois au xviie siècle. Dans le cadre de ses travaux de perfectionnement de l’horloge à pendule, Huygens installa une horloge sur un mur et la fit démarrer, puis il en plaça une autre à côté d’elle et la fit démarrer à son tour. Au début, les horloges avaient chacune son rythme, mais elles finissaient par se synchroniser et par osciller à l’unisson : une des deux horloges décalait son cycle pour adopter le rythme de l’autre. On peut trouver ce genre d’exemples d’entraînement un peu partout dans la nature (pour voir ce que nous voulons dire, utilisez « synchronisation » comme mot-clé dans votre moteur de recherche préféré). Certains types de sons peuvent influencer l’activité des ondes cérébrales. Des études ont montré qu’un stimulus rythmique externe pouvait entraîner une adaptation du rythme des ondes cérébrales. Il existe une corrélation directe entre la vitesse d’une impulsion rythmique et les schémas cérébraux qui en résultent. Ce processus est connu sous le nom de synchronisation des ondes cérébrales.



	La neurostimulation : notre cerveau aime les nouveaux stimuli, c’est-à-dire les choses qui sont nouvelles pour lui ou qu’il ne reconnaît pas. C’est particulièrement vrai chez les personnes atteintes de TDAH. Lorsque vous entendez de nouveaux schémas sonores, la stimulation qui en découle dans votre cerveau est de nature à faire diminuer de nombreux symptômes du TDAH. Chez beaucoup de personnes atteintes de TDAH, comme nous le soulignons au chapitre 2, le niveau d’activité est plus faible dans une ou plusieurs parties du cerveau. Pour augmenter ce niveau d’activité, de nombreux traitements utilisent une forme ou une autre de stimulus (omme nous l’expliquons au chapitre 8, divers médicaments prescrits aux personnes atteintes de TDAH sont des stimulants).





Les sections suivantes étudient plus en détail le REI, les thérapies basées sur Tomatis et les battements binauraux.


L’entraînement rythmique par la méthode REI

La méthode Rhythmic Entrainment Intervention (REI) est une thérapie qui consiste à stimuler le système nerveux en jouant un rythme musical sur des percussions. Créée par Jeff Strong, coauteur de ce livre, cette thérapie se fonde sur l’idée que notre système nerveux est organisé de façon rythmique et peut être influencé par des rythmes produits dans l’environnement.

Alors qu’il étudiait les percussions au Musician’s Institute de Los Angeles, dans les années 1980, Jeff Strong a constaté que sa capacité de concentration s’améliorait quand il jouait des rythmes syncopés et non répétitifs. Il a donc procédé à des expériences pour déterminer si, en écoutant simplement ces rythmes, on obtenait les mêmes résultats qu’en les jouant soi-même. En 1993, il a conclu qu’il suffisait de les écouter, et il s’est lancé dans des recherches cliniques sur l’application de cette approche aux personnes qui présentaient une déficience développementale comme le TDAH.

Depuis, des travaux de recherche ont constamment démontré que l’utilisation du rythme auditif pouvait avoir un effet positif sur les personnes atteintes de TDAH (vous pouvez consulter certaines de ces études sur www.stronginstitute.com ou brainstimaudio.com).

La méthode REI repose à la fois sur la synchronisation des ondes cérébrales et sur la neurostimulation.


Étudier la méthode REI

La méthode REI est une thérapie praticable à domicile qui repose sur trois principes fondamentaux.


	Des effets immédiats et épisodiques (temporaires) : vous pouvez écouter des listes de lecture personnalisées aussi souvent que vous le souhaitez et connaître un changement immédiat à court terme.



	Un accompagnement du traitement sensoriel : vous pouvez obtenir un accompagnement du traitement sensoriel conçu pour être écouté avec ou sans un professionnel du sensoriel (le chapitre 13 en dit plus sur le traitement sensoriel et le TDAH).



	Une stimulation personnalisée pour des améliorations à long terme : le programme personnalisé REI est une thérapie personnalisée constituée d’un questionnaire en ligne complet et de sessions audios personnalisées de 22 à 26 minutes que vous devez écouter une fois par jour. Ce programme peut durer plusieurs semaines ou plus, selon vos difficultés et vos objectifs.





Avec la méthode REI, vous pouvez mettre des écouteurs si vous le souhaitez, mais vous n’êtes pas obligé. Mettez simplement de la musique à un volume très modéré, comme en bruit de fond.

Les enregistrements utilisés sont agréables à écouter, car ce sont des rythmes de tambours à main, parfois en conjonction avec des mélanges de sons d’instruments ambiants.




Quels résultats attendre de la méthode REI ?

Chez la plupart des gens, les deux premières semaines d’utilisation de la méthode REI produisent une réduction de l’anxiété et une amélioration du sommeil. L’incidence la plus importante sur les symptômes du TDAH commence à s’observer au bout de quelques semaines d’écoute. À ce stade, vous pouvez constater un ou plusieurs des changements suivants :


	une amélioration de la capacité d’attention ;



	une moindre tendance à se laisser distraire ;



	moins d’impulsivité ;



	moins d’hyperactivité et d’agitation ;



	une amélioration des capacités d’apprentissage ;



	une capacité accrue à réguler son humeur ;



	une amélioration des capacités sociales ;



	de meilleures capacités linguistiques, à la fois expressives et réceptives (compréhension).





Tant que vous suivez les instructions du programme (saisie de commentaires pour recevoir de nouveaux enregistrements sonores en fonction de votre propre emploi du temps), vous ne devriez souffrir d’aucun effet secondaire. Les personnes qui ne suivent pas exactement le programme – en utilisant la musique plus souvent que recommandé ou en négligeant les commentaires – peuvent ressentir de l’agitation, de l’irritabilité ou des problèmes mineurs de sommeil. Vous pouvez éliminer ces effets en laissant la musique de côté pendant plusieurs jours ou en écoutant un nouvel enregistrement.




Trouver un prestataire pratiquant la méthode REI

Le plus simple pour en savoir davantage et pour démarrer le programme est de vous rendre sur l’un de ces sites Web :


	Brain Stim Audio (brainstimaudio.com) : ce site contient toutes les formes de REI, y compris des listes de lecture personnalisées, le lecteur de traitement sensoriel et le programme personnalisé de REI ;



	Strong Institute (www.stronginstitute.com) : ce site contient des programmes de formation et le programme personnalisé de REI.










La méthode Tomatis et les approches qui lui sont liées

Les approches liées à la méthode Tomatis sont l’intégration auditive et d’autres thérapies fondées sur l’écoute de sons. Leur finalité est de changer votre manière de percevoir les sons. La méthode Tomatis a été inventée en France dans les années 1950 par le docteur Alfred Tomatis, tandis que l’intégration auditive (méthode AIT) a été mise au point par le docteur Guy Bérard, un médecin français, lui aussi, à partir de ses travaux avec le docteur Tomatis. L’intégration auditive a connu le succès aux États-Unis à partir de 1992.

L’intégration auditive (AIT) et la méthode Tomatis utilisent de la musique modulée et filtrée selon des fréquences spécifiques, dans le but de corriger des problèmes de traitement auditif. Les deux techniques sont présentées dans cette section, sachant tout de même que l’intégration auditive est devenue beaucoup plus populaire et a fait l’objet de plus de recherches que la méthode Tomatis.

Pour influencer l’activité cérébrale, les thérapies issues de la méthode Tomatis utilisent la technique de neurostimulation et non la synchronisation des ondes cérébrales.


Étudier les processus liés à la méthode Tomatis

Les thérapies basées sur la méthode Tomatis varient selon que l’on choisisse la méthode Tomatis, l’intégration auditive ou les thérapies d’écoute à domicile. Dans leur forme pure, la méthode Tomatis et l’intégration auditive supposent des visites en cabinet selon un horaire précis, contrairement à d’autres thérapies issues de la méthode Tomatis. Tout dépend de vos objectifs.


	La méthode Tomatis : elle se pratique généralement en deux ou trois séances de 13 jours espacées de quatre à huit semaines. Chaque séance débute par un bilan, un audiogramme (test auditif donnant un graphique de votre capacité auditive sur l’ensemble du spectre des fréquences) et une consultation d’une durée comprise entre 1 h 30 et 2 h. Selon le prestataire, ces séances d’écoute peuvent avoir lieu à son cabinet ou à domicile.



	L’intégration auditive (AIT) : la méthode de Bérard est une forme plus condensée. Elle comprend vingt séances d’écoute d’une demi-heure sur dix jours consécutifs (deux séances par jour). Selon le prestataire, ces séances d’écoute peuvent avoir lieu dans des locaux professionnels ou à domicile.



	Les autres approches inspirées de la méthode Tomatis : il s’agit notamment du programme d’écoute TLP, des systèmes d’écoute intégrés (ILS) et de l’écoute thérapeutique. Chaque méthode a son propre programme, bien que la plupart prévoient une écoute quotidienne pendant une période allant de quelques semaines à un an, voire plus.





Toutes les méthodes basées sur la méthode Tomatis nécessitent une écoute avec des écouteurs, et certaines utilisent des appareils spéciaux.

Le son de la musique filtrée et modulée n’est généralement pas agréable à écouter, mais l’efficacité est à ce prix (désolé).




À quels résultats s’attendre avec la méthode Tomatis et les approches qui lui sont liées ?

Il semble que l’intégration auditive, la méthode Tomatis et les autres thérapies par l’écoute de sons produisent toutes des résultats similaires. Bien que la plupart des recherches sur ces approches se soient concentrées sur leur incidence sur l’autisme, les personnes atteintes de TDAH constatent souvent une ou plusieurs des améliorations suivantes :


	langage réceptif et expressif amélioré ;



	diminution de la sensibilité aux sons (douleur ou inconfort) ;



	réduction du bruit (comme les bourdonnements) dans l’oreille ;



	amélioration de la capacité à parler à un volume normal ;



	moins d’hyperactivité ;



	augmentation de la capacité d’attention ;



	moins de distraction.





Ces résultats apparaissent la plupart du temps quelques semaines après le début de l’un ou l’autre programme. L’observation de Jeff est qu’au-delà des améliorations de la sensibilité aux sons et des capacités linguistiques, les effets sont souvent subtils et varient considérablement d’une personne à l’autre (cette plage peut se produire parce que de nombreux praticiens utilisent une modulation de fréquence aléatoire au lieu d’adapter la musique au client). Généralement, les résultats perdurent sur le long terme, mais nous avons entendu parler de cas où les résultats disparaissaient peu à peu au cours des mois suivants. Dans la majorité des cas, un retour à la thérapie sonore permet de faire réapparaître les acquis.

Les effets secondaires, habituellement légers et temporaires, peuvent être les suivants :


	anxiété ;



	irritabilité ;



	troubles du sommeil ;



	agressivité.








Trouver un prestataire pour les approches basées sur Tomatis

Les prestataires de thérapies fondées sur la méthode Tomatis ne manquent pas. Les exemples suivants existent depuis suffisamment longtemps pour que l’on puisse parler d’un certain succès avec le TDAH :


	Tomatis (www.tomatis.com/fr) : ce site publie des informations complètes et des ressources sur la méthode Tomatis, et propose des rendez-vous pour un parcours personnalisé ;



	Centre Tomatis de Paris (tomatisparis.com) : ce site donne des informations sur la méthode Tomatis et sur des stages et des formations ;



	AIT (berard-ait-france.fr) : ce site Web propose des informations sur la méthode de Bérard et des ressources ;



	Le programme d’écoute TLP (try.advancedbrain.com) : TLP est un programme à domicile créé par Advanced Brain Technologies ;



	Francis Hypnose (francishypnose.fr/ecoute-therapeutique) : un prestataire qui pratique, entre autres, l’écoute thérapeutique.





De nombreuses variantes des méthodes Tomatis et Bérard sont utilisées pour les personnes atteintes de TDAH. Les praticiens peuvent faire appel à différentes sortes de musiques et différents appareils pour créer l’effet de modulation de fréquence voulu. La méthode du praticien que vous choisirez pourra différer de ce que nous décrivons ici. Faites l’effort de trouver le prestataire qui sera le meilleur pour vous (et qui ne sera peut-être pas la personne la plus proche de vous).






Les battements binauraux

[image: ]Les battements binauraux sont des pulsations artificielles créées par votre cerveau lorsque vous percevez une fréquence sonore dans une oreille tout en entendant une autre fréquence par l’autre oreille. Le résultat est une légère pulsation égale à la différence entre les deux fréquences sonores. Par exemple, une fréquence de 400 Hz perçue dans l’oreille gauche et une fréquence de 408 Hz perçue dans l’oreille droite produisent une pulsation de 8 Hz. Cette différence a la capacité d’entraîner le cerveau vers un état de 8 Hz, l’extrémité inférieure de l’état de conscience alpha.

C’est Heinrich Wilhelm Dove qui a découvert ce phénomène en 1841, et Robert Monroe l’a popularisé dans les années 1970. Son application a été étudiée pour la méditation, la relaxation, le sommeil et l’attention.

Compte tenu de la régularité du processus de synchronisation des battements binauraux, cette approche se distingue de la neurostimulation utilisée par les autres thérapies de stimulation cérébrale auditive.


Étudier le processus de formation des battements binauraux

L’approche binaurale n’étant pas aussi structurée que les méthodes basées sur REI ou Tomatis, la manière de l’utiliser pour le TDAH dépend de l’endroit où vous écoutez et du prestataire auquel vous ferez éventuellement appel. Elle est conçue pour être exploitée en vue d’effets immédiats et épisodiques. La méthode la plus courante consiste à écouter les sons lorsque vous avez besoin de résultats, sachant qu’ils ne dureront que le temps pendant lequel vous écoutez. De façon générale, il s’agit de choisir une source de diffusion et de jouer les rythmes pendant 20 à 30 minutes chaque fois.

Les battements binauraux nécessitent l’utilisation d’écouteurs et la capacité d’entendre dans les deux oreilles, car chaque oreille doit entendre clairement la fréquence unique qui lui est assignée. Des tonalités ou battements isochrones, variations sur les battements binauraux, existent et peuvent être mises en œuvre. Certains affirment que, dans ce cas, les écouteurs ne sont pas nécessaires.

Les battements binauraux ne sont pas agréables à écouter tels quels, c’est pourquoi on y ajoute souvent des sons de la nature, comme le bruit des vagues de l’océan ou des averses de pluie, afin de masquer les fréquences des battements.




Ce que les battements binauraux peuvent vous apporter

Les résultats que vous pouvez attendre des battements binauraux peuvent varier. De nombreux domaines pour lesquels cette approche est utile, comme le sommeil et l’anxiété, ne font pas partie des symptômes typiques du TDAH. Le plus souvent, les battements binauraux sont connus pour permettre :


	d’augmenter la capacité d’attention ;



	d’améliorer la mémoire.





Sachant que les battements binauraux exercent une influence sur votre cerveau par le biais d’une synchronisation des ondes cérébrales et qu’ils n’exercent aucune stimulation neurologique, vos résultats seront épisodiques : vous devrez écouter les battements chaque fois que vous voudrez en connaître les effets. Comme dans le cas des autres techniques de stimulation cérébrale auditive, les effets secondaires sont généralement légers et temporaires et peuvent inclure des troubles du sommeil, de l’anxiété et de l’agitation.




Trouver un praticien

En effectuant une recherche sur Internet, vous pourrez trouver un nombre ahurissant de possibilités en matière de battements binauraux, notamment des sites Web dédiés, des chaînes YouTube et des listes de lecture en streaming sur des sites comme Spotify. Si ces exemples sont si répandus, c’est en grande partie parce que la création de rythmes binauraux est facile à partir du moment où l’on dispose d’un logiciel d’enregistrement audio. L’inconvénient de cette corne d’abondance est que de nombreuses personnes créent des pistes rythmiques binaurales qui ne sont pas fondées sur les dernières recherches (et qui ne sont parfois fondées sur aucune recherche).

Avec autant de possibilités trouvées çà et là au fil du temps, il peut être difficile d’identifier les meilleures. Nous vous suggérons d’en essayer quelques-unes. Par ailleurs, nous vous mettons en garde contre les producteurs de battements binauraux qui les présentent comme une panacée ou qui en font la promotion en tant qu’alternatives aux drogues récréatives.








Choisir la stimulation électrique cérébrale pour atténuer vos symptômes de TDAH

Les techniques de stimulation électrique cérébrale consistent à délivrer au cerveau un léger signal électrique de 1 à 2 milliampères au moyen d’électrodes fixées au cuir chevelu (ce pour quoi on parle aussi de stimulation électrique transcrânienne).

Les trois formes les plus utilisées sont les suivantes.


	La stimulation transcrânienne par courant continu (tDCS) : elle consiste à délivrer un courant électrique constant, soit pour stimuler l’activité cérébrale, soit pour la réprimer. Cette méthode vise généralement une région particulière dans la partie frontale du cerveau (le cortex dorsolatéral préfrontal gauche et droit).



	La stimulation transcrânienne par courant alternatif (tACS) : elle consiste à délivrer un courant alternatif pour stimuler le cerveau. Chez les personnes atteintes de TDAH, cette stimulation est souvent dirigée vers la même région du cerveau que la tDCS.



	La stimulation transcrânienne par bruit aléatoire (tRNS) : le tRNS délivre un courant alternatif à des fréquences variables pour stimuler l’activité cérébrale. En raison de la nature variable de la stimulation, le tRNS produit un effet similaire aux techniques de neurostimulation auditive que nous avons décrites dans la section précédente, « Utiliser la stimulation cérébrale auditive pour atténuer les symptômes du TDAH ».





Les tDCS, tACS et tRNS sont généralement disponibles lors de visites en cabinet avec un professionnel qualifié. Vous pouvez trouver certains appareils tDCS à usage domestique, mais leurs effets sur le TDAH sont inconnus au moment d’écrire ces lignes, car ces articles sont principalement utilisés pour le bien-être général et la dépression.


Retracer l’historique de la stimulation électrique

L’idée d’utiliser un courant électrique pour stimuler le cerveau n’est pas nouvelle. C’est en effet à la fin du xviiie siècle que Luigi Galvani et Alessandro Volta inaugurent de telles expériences avec un courant électrique de faible intensité. En 1801, Giovanni Aldini, neveu de Galvani, traite avec succès un patient souffrant de dépression (à l’époque, on parle de « mélancolie ») à l’aide d’un léger courant électrique. La Grande-Bretagne a récemment approuvé cette méthode pour le traitement de la dépression. Aux États-Unis, en 2019, la FDA (administration chargée de la surveillance des aliments et des médicaments) a conclu qu’elle était sans danger, mais sans lui donner son feu vert pour le traitement d’un trouble en particulier.

En France, la stimulation électrique cérébrale est utilisée pour traiter le TDAH et d’autres troubles. On peut trouver de nombreux témoignages de bons résultats obtenus chez les personnes atteintes de TDAH.




Connaître les processus de stimulation électrique cérébrale

Le processus de stimulation électrique cérébrale varie selon que l’on utilise la tDCS, la tACS, la tRNS, ou une autre forme, et selon que l’on consulte un professionnel ou que l’on utilise soi-même un appareil chez soi.

De manière générale, le processus thérapeutique comprend des séances quotidiennes de 20 à 30 minutes trois à cinq fois par semaine pendant quatre à huit semaines, selon vos besoins et le professionnel que vous consultez.




Ce que la stimulation électrique cérébrale peut vous apporter

D’après certaines études, il semblerait que la tDCS, la tACS et la tRNS produisent des résultats similaires, mais des travaux de recherche plus récents suggèrent que la tRNS apporterait une meilleure amélioration globale que les autres en raison de la variabilité de la stimulation. Des études menées auprès de personnes atteintes de TDAH montrent une ou plusieurs des améliorations suivantes :


	une attention accrue ;



	moins d’impulsivité ;



	une amélioration de la flexibilité cognitive ;



	une meilleure mémoire.





Ces résultats apparaissent souvent quelques semaines après le début d’un des programmes. Au moment d’écrire ces lignes, les traitements administrés par un prestataire au cabinet ou à domicile ont tendance à offrir de meilleurs résultats à plus long terme que les appareils que vous vous procurez et utilisez vous-même à la maison. Vous pouvez vous attendre à ce que cet écart change à mesure que ces thérapies évoluent.

Il y a généralement de légers effets secondaires : maux de tête, gêne au niveau du cuir chevelu, brûlures mineures du cuir chevelu et sensations de démangeaisons ou de picotements sur la tête.

[image: ]Selon certaines études, l’association d’une méthode de stimulation électrique cérébrale, en particulier la tRNS, à une thérapie comportementale et cognitive (TCC) donnerait des résultats meilleurs et plus durables que l’une ou l’autre thérapie utilisée seule (pour en savoir plus sur la TCC, consultez les chapitres 9 et 10). Ce lien nous semble logique, car une combinaison d’approches biologiques, psychologiques et sociales est particulièrement indiquée lorsqu’il s’agit du TDAH.




Trouver un praticien pour une stimulation électrique cérébrale

Pour trouver des thérapeutes qui pratiquent la stimulation électrique cérébrale, effectuez une recherche sur Internet en sélectionnant le type de stimulation qui vous intéresse. Nous vous suggérons de consulter les avis déposés par les patients sur ces professionnels et d’en appeler plusieurs pour voir si vous êtes à l’aise à leur contact et avec leur approche. N’hésitez pas non plus à contacter des patients récents pour obtenir des informations qui vous aideront à décider si un tel ou tel praticien peut vous convenir.

Vos recherches donneront des résultats avec d’autres types de stimulation cérébrale non répertoriés dans ce chapitre. Sans doute pourrez-vous également vous procurer un appareil bon marché permettant un usage domestique. Cependant, si les appareils domestiques peu coûteux peuvent être tentants, les résultats que vous pouvez en attendre sont généralement inférieurs à ceux d’une visite chez un professionnel, sachant que celui-ci pourra adapter la stimulation à vos besoins.

[image: ]Au moment où nous écrivons ces lignes, la stimulation cérébrale électrique transcrânienne en est encore à ses débuts, et divers prestataires apparaissent et disparaissent. Il peut être difficile de trouver les meilleurs. Nous vous suggérons donc de lire les critiques et de faire vos propres recherches afin de vous faire une idée de l’efficacité des méthodes que vous envisagez.






Justifier la stimulation magnétique transcrânienne

La stimulation magnétique transcrânienne (SMT) consiste à délivrer un léger signal électromagnétique à travers le crâne en utilisant une bobine magnétique pour stimuler le cerveau. Cette approche est différente de la stimulation électrique cérébrale (abordée dans la section « Choisir la stimulation électrique cérébrale pour atténuer vos symptômes de TDAH », précédemment dans ce chapitre) en ce sens que les aimants employés peuvent être plus concentrés sur une région spécifique du cerveau et que le courant peut pénétrer plus profondément dans le cerveau.

La stimulation cérébrale transcrânienne répétitive (SMTr) est une variante de la SMT de base. Cette fois, l’impulsion magnétique est répétée. Les deux méthodes conviennent aux personnes atteintes de TDAH. Certains prestataires les désignent l’une et l’autre sous le sigle SMT.

La SMT se pratique en milieu clinique et ne fait pas l’objet d’une utilisation à domicile.


En savoir plus sur la stimulation magnétique transcrânienne

La SMT a été mise au point en 1985 par Anthony Barker. Elle trouve des applications dans le traitement de la dépression et des troubles obsessionnels compulsifs (TOC). C’est également une méthode couramment utilisée pour traiter le TDAH, l’anxiété et le trouble de stress post-traumatique (TSPT).

La SMT s’appuie sur des décennies d’utilisation et de compréhension des limites de la thérapie électroconvulsive, ou électroconvulsivothérapie (ECT). L’ECT emploie des décharges électriques pour provoquer une crise et, ainsi, « réinitialiser » le cerveau et stimuler la libération de sérotonine. La SMT améliore l’ECT en ciblant des zones spécifiques du cerveau et en émettant une impulsion électrique légère.




Explorer le processus de stimulation magnétique transcrânienne

La SMT commence par une séance de cartographie cérébrale pour trouver la zone du cerveau à stimuler. Le praticien envoie des impulsions magnétiques à travers votre tête pour localiser le cortex moteur primaire, une région de votre cerveau associée, entre autres, à la contraction musculaire. Bien dirigées, les impulsions provoquent des picotements dans le cuir chevelu et des contractions dans la main droite.

Le processus thérapeutique comprend des séances quotidiennes de 30 à 60 minutes pendant une à dix semaines, en fonction de votre thérapeute et de vos besoins particuliers (en général, on peut tabler sur quatre à six semaines). Une version plus récente de la SMT, la stimulation thêta-burst (STB), ne dure que cinq jours pour la plupart des patients.




Ce que la SMT peut vous apporter

Bien que la plupart des études sur la SMT concernent surtout la dépression, le TOC, le TSPT et l’anxiété, il semble que les personnes atteintes de TDAH constatent des améliorations dans un ou plusieurs des domaines suivants :


	attention améliorée ;



	diminution de l’hyperactivité ;



	diminution de l’impulsivité ;



	atténuation des symptômes de maladies concomitantes comme la dépression, le SSPT, l’anxiété et les TOC.





Les effets secondaires possibles sont généralement légers : étourdissements, maux de tête, gêne au niveau du cuir chevelu et sensation de picotement ou de contraction des muscles du visage.




Trouver un praticien pour la stimulation magnétique transcrânienne

Sachant que la SMT nécessite des visites en cabinet, il s’agit pour vous de trouver un praticien qui ne soit pas trop éloigné de votre domicile ou de votre lieu de travail. Une recherche sur Internet produira probablement des résultats multiples. Étant donné que le nombre de séances et le coût peuvent varier en fonction du prestataire, nous vous suggérons d’en interroger quelques-uns afin d’avoir une idée de la manière dont ils travailleraient avec vous. Renseignez-vous également auprès de ceux de leurs patients récents qui ont connu des problèmes similaires aux vôtres.





	
	
	
Chapitre 13

Maîtriser les thérapies de rééquilibrage


DANS CE CHAPITRE

S’intéresser à l’acupuncture

•

Découvrir l’homéopathie

•

Envisager des manipulations

•

Examiner les traitements d’intégration sensorielle

•

Prévoir une thérapie visuelle



Comme nous l’expliquons au chapitre 12, il existe diverses possibilités de traitement du TDAH au-delà des méthodes établies de gestion des médicaments et du comportement. Les traitements abordés dans ce chapitre ont tous un objectif similaire : vous aider à instaurer un équilibre dans votre organisme. Certains, comme l’intégration sensorielle, ciblent le système nerveux lui-même, tandis que d’autres, comme l’acupuncture, visent à créer un équilibre global.

Les traitements que nous présentons dans ce chapitre ne constituent pas la première ligne de défense contre les symptômes du TDAH : la plupart n’ont pas été suffisamment étudiés pour que leur efficacité dans le traitement du TDAH soit évaluée. Ce chapitre a deux raisons d’être. Tout d’abord, étant à la recherche du meilleur moyen de maîtriser vos symptômes, vous entendrez probablement parler d’une ou de plusieurs de ces approches thérapeutiques. Ensuite, il se peut qu’une de ces techniques ait du sens dans le cadre d’une stratégie de traitement multimodale, c’est-à-dire d’une approche couvrant les aspects à la fois biologiques, psychologiques et sociologiques du TDAH (voir le chapitre 7).

[image: ]Étant donné que les thérapies décrites dans ce chapitre sont considérées comme des thérapies alternatives et que leur utilisation pour le TDAH ne fait souvent pas partie de leur objectif, elles peuvent ou non être couvertes par l’assurance maladie et les assurances complémentaires santé. Renseignez-vous pour savoir dans quelle mesure la thérapie que vous envisagez est couverte.


Rééquilibrer l’énergie par l’acupuncture

L’acupuncture est une pratique chinoise antique (millénaire), destinée à équilibrer le flux des énergies subtiles à travers le corps. Ce phénomène a été largement étudié et a gagné en popularité dans le monde occidental depuis les années 1970. Dans l’ensemble, l’acupuncture contribue à la bonne santé générale, mais certains y recourent pour atténuer les symptômes du TDAH et de diverses affections concomitantes, comme l’anxiété et la dépression.

Si le mot « acupuncture » vous rend nerveux (à cause des aiguilles), nous vous assurons que ces aiguilles ne font pas mal lorsqu’elles sont placées correctement. Elles sont très petites et ne pénètrent que très peu dans la peau. En général, on ne sent qu’une légère piqûre lorsqu’une aiguille est insérée, et une fois que les aiguilles sont en place, on ne sent plus rien du tout.


Comprendre la pratique de l’acupuncture

L’acupuncture fait partie de la médecine traditionnelle chinoise (MTC) au même titre que la phytothérapie, la méditation et diverses autres techniques. Comme la MTC de manière plus générale, elle repose sur l’idée que toutes les parties du corps et de l’esprit sont interconnectées, et que chaque partie exerce une influence sur le fonctionnement de toutes les autres.

En MTC, on considère qu’une énergie vitale appelée le qi (souvent orthographié chi en Occident) relie les différentes parties de l’esprit et du corps. Ce qi circule dans le corps, et toute perturbation de son flux affecte notre santé et provoque des maladies. Le but de l’acupuncture est de corriger ce flux afin que le sujet reste le plus possible en bonne santé. Si vous êtes déjà malade, l’acupuncture pourrait contribuer à libérer certains blocages à l’origine de votre maladie.

Le qi circule à travers des canaux appelés les méridiens, qui relient les organes internes à la surface du corps. La MTC identifie douze méridiens primaires relatifs à chacun des systèmes organiques et huit méridiens secondaires, soit au total vingt méridiens. L’acupuncture consiste à placer des aiguilles sur certains points de la peau bien localisés pour diriger le flux de qi à travers chacun de ces méridiens.

Il existe diverses théories sur le fonctionnement de ce système, mais deux grandes idées prévalent.


	Les méridiens se trouvent le long des principaux centres nerveux du corps, et chaque point d’acupuncture stimule le système nerveux d’une manière spécifique.



	Les points d’acupuncture, lorsqu’ils sont stimulés, déclenchent la production de certaines endorphines.





Quel que soit le mécanisme impliqué, le seul fait que l’acupuncture soit pratiquée depuis si longtemps laisse penser qu’elle doit être vraiment utile à certaines personnes.




Étudier le processus de l’acupuncture

Il existe au moins deux mille points d’acupuncture, et l’acupuncteur doit savoir le(s) point(s) à stimuler pour vous procurer un bienfait. Il faut pour cela un diagnostic sur la base des éléments suivants.


	Des questions pour déterminer vos symptômes et vos antécédents : ces questions peuvent porter sur votre tolérance à la chaleur ou au froid, vos habitudes alimentaires et vos habitudes de sommeil. Vos réponses donneront une vue d’ensemble de vous-même et de votre état.



	Un examen de votre langue : selon la MTC, la langue d’un patient est riche d’informations. Votre acupuncteur voudra donc sans doute y jeter un coup d’œil.



	Une vérification de votre pouls : selon la MTC, votre pouls également en dit long sur votre état de santé. Contrairement à un praticien de médecine occidentale, l’acupuncteur s’intéresse autant à la vitesse de votre pouls qu’à sa force et à son rythme.





Une fois l’examen d’admission terminé, vous vous allongez pendant que l’acupuncteur plante des aiguilles sur différentes parties de votre corps. Comme nous l’avons indiqué précédemment dans ce chapitre, la plupart des gens ne sentent absolument pas les aiguilles une fois qu’elles ont été mises en place (cependant, votre coauteur Jeff ressent souvent une très légère sensation de picotement).

[image: ]Si vous ressentez une douleur importante causée par les aiguilles, cela signifie qu’elles ne sont pas insérées correctement et qu’il vaudrait peut-être mieux chercher un autre acupuncteur. Tout au plus, vous devriez ressentir une légère sensation de picotement au moment du placement de l’aiguille.

Une fois les aiguilles introduites dans la peau, vous restez relativement immobile pendant une demi-heure au maximum, après quoi l’acupuncteur les retire et vous êtes libre de partir.




Quels résultats peut-on espérer de l’acupuncture ?

Vos résultats d’acupuncture dépendront de votre état. Même si vous souffrez de TDAH, votre acupuncteur peut se concentrer sur d’autres domaines. N’oubliez pas que le but de l’acupuncture est de corriger toute perturbation du flux d’énergie (ou qi) dans votre corps, vous devez donc recevoir un traitement individualisé.

De manière générale, plusieurs séances sont nécessaires avant de pouvoir espérer constater des changements significatifs dans vos symptômes. Les effets secondaires, le cas échéant, sont minimes. Le plus souvent, votre acupuncteur est en mesure de vous donner une idée précise, après votre examen initial, du nombre de séances dont vous avez besoin (et de leur coût) et si vous devez revenir plus tard pour des mises au point.




Trouver un acupuncteur

De nombreux acupuncteurs exercent de nos jours, mais il peut être difficile d’en trouver un qui a de l’expérience avec des personnes atteintes de TDAH. Comme pour tout professionnel de la santé, le mieux est d’obtenir une recommandation d’un proche, d’un ami ou d’un autre professionnel de la santé. Sinon, cherchez une adresse (sur un annuaire papier ou sur www.pagesjaunes.fr) ou lancez sur votre moteur de recherche une requête comme « acupuncture » ou « médecine traditionnelle chinoise ». Vous pouvez également consulter le tableau d’affichage de votre supermarché bio.






Favoriser la guérison grâce à l’homéopathie

L’homéopathie sert à aider votre organisme à se guérir lui-même en appliquant l’idée que « le semblable guérit le semblable ». Les remèdes homéopathiques, conçus pour stimuler votre organisme afin d’éliminer vos symptômes, sont de plus en plus utilisés par les personnes atteintes de TDAH. L’homéopathie existe depuis plus de deux siècles, elle a été populaire à plusieurs époques et l’est encore aujourd’hui.


Comprendre comment se pratique l’homéopathie

Développée par Samuel Hahnemann à la fin du xviiie siècle, l’homéopathie repose sur la loi du semblable : « Le semblable guérit le semblable. » En d’autres termes, les homéopathes utilisent des doses très diluées (nous parlons ici de traces infimes) de ces mêmes substances qui provoquent les symptômes que vous présentez. Par exemple, un remède homéopathique contre les troubles du sommeil, destiné à vous aider à vous endormir, pourra contenir une infime trace de caféine.

[image: ]Les remèdes homéopathiques sont fabriqués à partir de substances qui, si elles sont prises sous leur forme non diluée, sont toxiques. La clé de l’homéopathie réside dans la préparation et la dilution. Le processus de création du remède consiste généralement à mélanger de l’alcool et de l’eau avec la substance active, et à diluer considérablement la solution. Selon Hahnemann, plus la solution est diluée, plus les effets sont forts.




Étudier le processus de l’homéopathie

Une homéopathie efficace suppose que votre homéopathe a pu obtenir une image complète de vos symptômes. Cela implique un processus assez approfondi, consistant à vous poser des questions sur vos symptômes, vos antécédents et votre mode de vie. L’homéopathe consulte ensuite la matière médicale homéopathique (une liste de plus de 3 000 remèdes testés) pour déterminer le remède qui vous conviendra le mieux.

Votre homéopathe vous prescrit un remède ou une série de remèdes qui se présentent généralement sous forme de petites pilules que l’on dissout sous la langue. Vous devez les prendre en respectant un horaire strict (de l’ordre de quatre comprimés deux fois par jour) pendant un certain temps. Vous ne devez rien manger ni boire dans les 20 minutes suivant la prise des pilules.

Le plus souvent, vous avez des rendez-vous de suivi pour évaluer l’efficacité du remède, et votre prestataire vous en propose d’autres si nécessaire.




Savoir ce que l’homéopathie peut vous apporter

[image: ]L’efficacité de l’homéopathie pour les symptômes du TDAH dépend du remède que vous utilisez. Pour savoir le remède qui vous conviendra le mieux, il faut des compétences et de la pratique. Le choix du prestataire est donc très important. La recherche d’un homéopathe est un sujet abordé dans la section suivante.

Nous avons tous les deux constaté que l’homéopathie était efficace chez les patients atteints de TDAH, mais il faut s’attendre à ce qu’elle n’agisse qu’au bout d’un certain temps, parfois plusieurs mois. Heureusement, il n’y a le plus souvent aucun effet secondaire. Certains praticiens croient observer un phénomène d’aggravation, à savoir que les symptômes se dégraderaient un peu avant de commencer à s’améliorer, mais d’autres praticiens ne constatent rien de tel.

Le coût des traitements homéopathiques est très faible, sauf évidemment si vous prenez un remède pendant plusieurs mois d’affilée. La durée du traitement et celle des résultats dépendent de nombreux facteurs, notamment de la gravité de vos symptômes et de la pertinence des remèdes pris.




Trouver un homéopathe

Vous pouvez rechercher un homéopathe près de chez vous de la même manière que vous rechercheriez n’importe quel professionnel : demandez des références à des personnes en qui vous avez confiance. Sinon, consultez votre annuaire téléphonique (ou l’équivalent en ligne) ou effectuez une recherche sur Internet en utilisant une expression comme « homéopathie TDAH ».






Recourir à des thérapies de manipulation

Les thérapies de manipulation – chiropraxie, ostéopathie et thérapie cranio-sacrale – ciblent le flux du liquide céphalorachidien (liquide du cerveau et de la moelle épinière) et l’alignement de la colonne vertébrale. Elles sont utilisées chez les personnes atteintes de TDAH, car certains pensent qu’une perturbation de la circulation du liquide céphalorachidien – causée par un mauvais alignement des os ou des tissus mous du corps – peut affecter le fonctionnement du système nerveux et entraîner des symptômes similaires à ceux du TDAH.


Comprendre comment se pratique une thérapie de manipulation

L’idée selon laquelle des manipulations corporelles pourraient contribuer à améliorer la santé est très ancienne. Selon l’American Chiropractic Association, il existerait en Chine des écrits sur la manipulation vertébrale datant de près de cinq mille ans. Les anciens Grecs pratiquaient également des manipulations de la colonne vertébrale. Le médecin grec Hippocrate a beaucoup écrit sur les avantages de l’ajustement de la colonne vertébrale, en disant notamment : « Apprenez à connaître la colonne vertébrale, car c’est nécessaire pour traiter de nombreuses maladies. »

Voici un aperçu des thérapies de manipulation.


	Les soins chiropratiques : la chiropraxie se concentre sur l’alignement des os, mais la plupart des chiropraticiens ont par ailleurs de bonnes connaissances en matière de prévention, et en particulier de nutrition. Souvent, ils sont également formés à la thérapie cranio-sacrée (dont nous parlons plus loin dans cette liste). Vous pouvez aussi trouver des chiropracteurs qui travaillent régulièrement avec des personnes atteintes de TDAH.



	L’ostéopathie : ce domaine de la médecine s’intéresse lui aussi à l’alignement des os, mais va un peu plus loin que la chiropraxie. Développée par Andrew Taylor Still en 1874, la médecine ostéopathique fut la première forme de soins de santé occidentale à utiliser le concept de bien-être (soins préventifs). En développant cette pratique, Still s’est inspiré des idées d’Hippocrate sur la colonne vertébrale. Les ostéopathes agissent souvent en tant que dispensateurs de soins primaires et sont formés aux techniques de manipulation ostéopathique, qui se concentrent sur le système squelettique et sa relation avec la santé du patient.



	La thérapie cranio-sacrée (TCS) : le médecin ostéopathe John E. Upledger, de l’Upledger Institute (www.upledger.com), a développé cette thérapie sur la base de recherches qu’il a menées à partir de 1975, mais un autre ostéopathe, William Sutherland, avait effectué les premiers travaux sur le rythme crânien (le flux spécifique du liquide céphalorachidien) environ un siècle auparavant. La TCS consiste à appliquer une pression très douce sur le cuir chevelu pour évaluer et améliorer le fonctionnement du système cranio-sacré, constitué des membranes et du liquide qui protègent la moelle épinière et le cerveau.





[image: ]L’idée principale sur laquelle reposent ces thérapies de manipulation est que des problèmes neurologiques peuvent se développer en raison d’un mauvais alignement des os de votre corps et que leur réalignement peut améliorer la fonction neurologique. La chiropraxie se concentre principalement sur la colonne vertébrale, l’ostéopathie couvre l’ensemble du système squelettique et la thérapie cranio-sacrale s’intéresse au rythme crânien en ajustant les os sous votre cuir chevelu. En général, on ne recourt qu’à une seule forme de thérapie de manipulation à la fois. Il est recommandé de ne pas en suivre dans les 6 à 8 semaines après une opération du dos.




Découvrir comment fonctionne une thérapie de manipulation

Toute thérapie de manipulation commence par une phase préparatoire au cours de laquelle on évalue les alignements dans une zone particulière du corps. Pour les chiropracteurs, l’examen se concentre sur la colonne vertébrale. L’ostéopathe examine le système squelettique, et les thérapeutes cranio-sacrés examinent le rythme crânien. En général, ces professionnels vous posent également de nombreuses questions concernant votre état de santé général et vos symptômes de TDAH.

Une fois l’évaluation terminée, vous obtenez un ajustement. Ce processus n’est en principe pas douloureux, et la plupart des patients le jugent plutôt relaxant (toutefois, en toute honnêteté, votre coauteur Jeff a toujours connu des séances de chiropraxie inconfortables pour des raisons qu’il ignore : donc tout le monde ne trouve pas les ajustements chiropratiques relaxants). Après l’ajustement, le praticien vous dira ce que vous pouvez faire à la maison pour faciliter le processus, comme prendre des compléments alimentaires ou pratiquer des exercices.

Le nombre de séances nécessaires dépend de votre état de santé et de votre prestataire de soins. Dans certains cas, une seule séance suffit pour apporter un changement radical. Sinon, trois séances par semaine pendant plusieurs semaines, voire plusieurs mois, peuvent être requises. Après votre évaluation et votre premier ajustement, le praticien devrait être en mesure de vous donner une idée raisonnable du nombre de séances dont vous pourriez avoir besoin.




Ce qu’une thérapie de manipulation peut vous apporter

Nombreux sont ceux qui évoquent un sentiment d’apaisement après avoir subi un ajustement. Pour des affections telles que les maux de dos, les effets des manipulations peuvent être importants et immédiats. Cependant, pour les symptômes du TDAH, il est possible que vous ne constatiez que peu d’améliorations sur le moment, voire de légers résultats à long terme.




Trouver un praticien pour une thérapie de manipulation

Une référence est toujours préférable. Sinon, effectuez une recherche sur le Web ou consultez les sites Web des organisations suivantes :


	Association française de chiropraxie (www.chiropraxie.com) : ce site présente des informations sur les troubles musculosquelettiques, explique la chiropraxie, en quoi elle consiste et les publics auxquels elle s’adresse. Il propose, entre autres ressources, un annuaire des chiropracteurs ;



	Centre Chiropractic de la colonne vertébrale (www.chiropractic.fr) : il s’agit d’un centre de soins de chiropraxie et de rééducation posturale situé à Paris ;



	Thérapeutes.com (www.therapeutes.com/chiropracteur) : ce site Web propose un annuaire de chiropracteurs recommandés dans diverses grandes villes de France.










Aider le cerveau à traiter les informations sensorielles

Le terme intégration sensorielle fait référence à la manière dont votre cerveau peut traiter et organiser toutes les informations sensorielles que votre corps reçoit. Souvent, une déficience développementale et des problèmes d’apprentissage s’accompagnent de difficultés d’intégration sensorielle, et les personnes atteintes de TDAH présentent (mais pas dans tous les cas) un certain dysfonctionnement du traitement sensoriel. La thérapie d’intégration sensorielle est conçue pour aider ces personnes à mieux traiter et organiser (neurologiquement) ce qu’elles captent par leurs sens.


Comprendre la pratique de l’intégration sensorielle

La thérapie d’intégration sensorielle a été développée dans les années 1950 par Anna Jean Ayres, ergothérapeute, qui a étudié les effets sur l’apprentissage et le comportement du traitement sensoriel et de la planification motrice (un processus qui vous aide à mémoriser et à exécuter les mouvements nécessaires à la réalisation de tâches). Ses recherches ont suggéré un lien, et elle a passé de nombreuses années à développer des moyens d’améliorer le traitement sensoriel. Depuis sa création, la thérapie d’intégration sensorielle est devenue une pratique courante chez les ergothérapeutes. Aux États-Unis, près de dix mille praticiens l’utilisent quotidiennement.

Une défaillance de votre capacité à traiter les entrées sensorielles peut entraîner les symptômes suivants :


	hypersensibilité au toucher, aux mouvements, aux images ou aux sons ;



	peu ou pas de réponse aux stimuli sensoriels ;



	niveau d’activité global inhabituellement élevé ou faible ;



	problèmes de coordination ;



	retards de développement ;



	mauvaise planification motrice, pouvant inclure des problèmes de motricité fine (main et poignet) ou globale (mouvements du corps entier) ;



	problèmes comportementaux ;



	difficultés d’apprentissage ;



	mauvaise perception de son propre corps dans l’espace.





Le but de la thérapie d’intégration sensorielle est d’aider votre cerveau à donner un sens à toutes les informations sensorielles que vous recevez, afin que vous puissiez mieux réagir. L’amélioration de votre capacité à gérer les stimuli sensoriels réduit bon nombre des symptômes que nous énumérons ici.




Découvrir le processus de l’intégration sensorielle

[image: ]Le TDAH ne s’accompagne pas nécessairement d’un dysfonctionnement de l’intégration sensorielle. Cependant, les problèmes d’intégration sensorielle sont souvent un trouble concomitant chez les personnes atteintes de TDAH.

Il s’agit tout d’abord de savoir si le traitement des informations sensorielles vous pose un problème. Pour ce faire, certains tests standardisés sont généralement nécessaires. Ils permettent d’évaluer, entre autres, votre coordination, votre posture, votre équilibre et votre réponse aux stimuli.

Si l’ergothérapeute détermine que vous souffrez d’un dysfonctionnement du traitement sensoriel, il vous proposera des exercices et d’autres techniques de stimulation sensorielle pour améliorer votre capacité à traiter les informations sensorielles qui semblent se mélanger dans votre cerveau.

Les exercices en question ressemblent à un jeu. Souvent, ils font intervenir des ballons, des balançoires, des trampolines et d’autres objets servant à créer une stimulation sensorielle. Étant donné que la plupart des enfants souffrant de dysfonctionnement du traitement sensoriel ont tendance à rechercher des activités qui les stimulent de la manière dont ils en ont besoin, de nombreux ergothérapeutes laissent les enfants participer au choix des exercices à faire. Cette approche leur permet d’avoir un certain degré de contrôle sur le traitement et rend le processus plus dynamique pour le thérapeute.

Les ergothérapeutes vous donnent généralement des exercices à faire à la maison, en plus des exercices et activités que vous effectuez avec eux. Le plus souvent, les séances d’ergothérapie ont lieu au moins une fois par semaine et peuvent se poursuivre pendant plusieurs mois.




Quels résultats attendre de l’intégration sensorielle ?

Comme pour les autres thérapies abordées dans ce chapitre, les résultats de la thérapie d’intégration sensorielle varient d’une personne à l’autre. Vous pouvez vous attendre à constater quelques améliorations mineures au cours des premières séances, et des changements plus importants au fil du temps. Votre ergothérapeute adaptera le traitement en conséquence et pourra vous donner une idée des progrès à espérer.




Trouver un praticien de l’intégration sensorielle

Cherchez un ergothérapeute spécialisé pratiquant l’intégration sensorielle. Vos autres prestataires de soins de santé seront peut-être en mesure de vous en recommander un. Sinon, un lien sur le site Web www.ergotherapeutes.net vous permettra d’en trouver un.






Jeter un coup d’œil aux thérapies visuelles

Les thérapies visuelles sont essentiellement des exercices pour vos yeux. Il s’agit d’exercices d’entraînement, d’aides visuelles et de techniques de stimulation destinés à permettre à votre cerveau de mieux traiter les stimuli visuels. Il existe plusieurs méthodes. Les deux plus courantes sont l’optométrie comportementale et la méthode Irlen (qui traite ce qu’on appelle le syndrome de sensibilité scotopique).


Comprendre la pratique de la thérapie visuelle

Les thérapies visuelles sont souvent utilisées pour les personnes ayant des problèmes d’apprentissage. Elles sont fondées sur l’idée que même si vous voyez clairement, vous ne pourrez peut-être pas traiter somme il se doit les stimuli visuels. Les partisans de ce type de thérapie considèrent que certaines personnes atteintes de TDAH peuvent présenter les problèmes de perception suivants.


	Ne pas pouvoir suffisamment faire converger les deux yeux sur un même point : ce problème est appelé insuffisance de convergence. Selon une étude réalisée en 2005 par le docteur David Granet, de la faculté de médecine de l’Université de Californie, à San Diego, les personnes souffrant de ce problème de vision seraient trois fois plus susceptibles de souffrir de TDAH que celles sans insuffisance de convergence.



	Ne pas pouvoir suivre efficacement quelque chose des yeux : ce problème se manifeste souvent par l’impossibilité de suivre les mots sur une page lorsque vous lisez.



	Ne pas pouvoir maintenir sa concentration sur un objet dans l’espace : l’attention passe d’un objet à un autre.



	Voir des objets bouger sur la page ou avoir facilement les yeux fatigués : ces effets découlent du problème de mise au point évoqué au point précédent et sont des symptômes du syndrome de sensibilité scotopique (SSS).





Selon une étude réalisée en 2016, ces problèmes entraîneraient des difficultés à être attentif ou à terminer un travail à temps, et il semblerait qu’ils contribuent à des symptômes courants du TDAH, tels que l’inattention, la négligence, les comportements perturbateurs et la distraction.

Le plus souvent, les thérapies visuelles se servent des techniques suivantes.


	Des lentilles de contact spéciales pour compenser : certaines lentilles servent à réduire le stress sur vos yeux ou bien à corriger votre déséquilibre visuel. Pour atténuer les effets du syndrome de sensibilité scotopique, par exemple, la méthode Irlen utilise des lentilles spécialement colorées que vous pouvez porter soit tout le temps, soit uniquement pour lire (certains renoncent aux lentilles de contact et préfèrent de simples feuilles de plastique colorées qu’ils placent sur la page imprimée pour mieux voir le texte).



	Des programmes informatiques : certains optométristes comportementaux proposent des exercices de vision sur ordinateur en vue d’agir sur la cause des problèmes de traitement de la vision. Ces programmes sont comme des jeux informatiques. Ils impliquent des tâches spécifiques de traitement visuel qui vous permettent de renforcer votre capacité à traiter les stimuli visuels.



	Des exercices de vision : les optométristes comportementaux vous font souvent effectuer des exercices oculaires particuliers pour vous aider à compenser les zones qui, selon eux, ne fonctionnent pas correctement.





[image: ]Ces techniques sont généralement conçues pour traiter des problèmes de vision spécifiques qui peuvent ou non contribuer à vos symptômes de TDAH. Quoi qu’il en soit, toute stimulation visuelle exercera une influence sur votre cerveau. À notre avis, c’est précisément la raison pour laquelle certaines de ces techniques peuvent être bénéfiques aux personnes atteintes de TDAH.




Découvrir le processus de thérapie visuelle

L’optométrie comportementale et la méthode Irlen commencent par une évaluation. Dans le cas de l’optométrie comportementale, cette évaluation (appelée évaluation développementale de la vision) comprend une série de tests pour déterminer votre aptitude dans des domaines spécifiques de compétences visuelles. À partir de ces tests, l’optométriste comportemental voit les domaines dans lesquels votre vision pourrait ne pas fonctionner aussi bien qu’elle le devrait. Il vous propose ensuite des exercices pour développer ces domaines. Il pourra également vous recommander certaines formes de stimulation pour atténuer vos déficits de traitement visuel. Il pourra s’agir de consultations sur place, de matériel à emporter ou de logiciels à vous procurer : ainsi vous pourrez faire des exercices chez vous.

Concernant la méthode Irlen, l’évaluation consiste à déterminer si vous souffrez du syndrome de sensibilité scotopique et à quel degré. Il s’agit en outre de définir les couleurs ou les combinaisons de couleurs spécifiques susceptibles d’alléger vos symptômes. Souvent, pour lire, vous êtes amené à choisir entre utiliser des lentilles de contact colorées ou des superpositions colorées à placer sur votre support de lecture.




Quels résultats attendre d’une thérapie visuelle ?

Les résultats de l’optométrie comportementale et de la méthode Irlen dépendent vraiment du problème de perception que vous rencontrez : par exemple, ne pas pouvoir focaliser les deux yeux sur un même point ou ne pas pouvoir effectuer un suivi efficace. Grâce à ces méthodes, des améliorations spécifiques au TDAH ont été observées dans les domaines suivants :


	une attention accrue ;



	des capacités de lecture améliorées ;



	moins d’hyperactivité.





[image: ]Les effets secondaires sont minimes, voire inexistants, mais n’oubliez pas que ces méthodes sont destinées à traiter un problème de vision lié à votre TDAH. Si vous n’avez pas de problème de vision, vous ne pouvez évidemment pas vous attendre à constater des changements dans vos symptômes de TDAH en suivant ce type de thérapie.




Trouver un praticien pour une thérapie visuelle

Les prestataires de thérapies visuelles sont des optométristes comportementaux et, parfois, des psychologues et d’autres thérapeutes travaillant avec des personnes souffrant de troubles d’apprentissage ou de TDAH (voir le chapitre 4).

On trouve des optométristes comportementaux dans différentes agglomérations. Vous pouvez lancer une requête sur votre moteur de recherche préféré ou bien consulter le site Web de l’Association des optométristes de France : optometrie-aof.com. Cherchez un optométriste comportemental qui travaille spécifiquement avec des personnes atteintes de TDAH.

Pour plus de renseignements sur le SSS et la méthode Irlen, vous pouvez consulter le site Web irlen.com.





	
	
	
Partie 4

Vivre avec le TDAH

Dans cette partie…

Identifier et accroître ses points forts.

Rendre la vie à la maison aussi peu stressante et aussi enrichissante que possible.

Participer à des réunions en milieu scolaire et travailler avec les enseignants. S’assurer que son enfant fait ses devoirs.

Répondre aux exigences du travail et déterminer le type de travail qui correspond le mieux à sa personnalité.

	
	
	
Chapitre 14

Accentuer le positif


DANS CE CHAPITRE

Reconnaître le côté positif des symptômes du TDAH

•

Découvrir les domaines dans lesquels les gens atteints de TDAH excellent

•

Reconnaître et valoriser ses propres points forts



Lorsque vous souffrez de TDAH, vous recevez de nombreux messages négatifs (même dans certaines pages de ce livre). Vous avez vite fait de développer une vision dévalorisante – et restreinte – de vous-même et de votre potentiel. Ce chapitre vous permettra de rééquilibrer votre point de vue et, ainsi, d’éviter d’être entravé par la négativité.

C’est une question qui ne fait certes pas l’unanimité, mais pour notre part, nous pensons vraiment que si le TDAH s’accompagne de multiples difficultés, il présente également divers avantages. Par exemple, pour une grande partie d’entre eux, les gens atteints de TDAH ont une énergie illimitée et sont très créatifs. Ils ont tendance à exploiter leurs idées avec foi et conviction, quitte à prendre des risques. Cela peut parfois se retourner contre eux, mais c’est ce qui leur permet souvent aussi de réaliser de grandes choses.

Dans ce chapitre, nous vous montrons les ressources que vous pouvez tirer de votre cerveau. Nous explorons de nombreux domaines dans lesquels les gens atteints de TDAH obtiennent des résultats aussi bons que les autres, sinon meilleurs. Nous commençons par examiner les principaux symptômes du TDAH et l’incidence positive qu’ils peuvent exercer sur votre vie. Nous discutons ensuite de la manière dont ces particularités peuvent vous être bénéfiques. Enfin, nous vous aidons à faire le point sur vos capacités et à trouver comment les valoriser.


Voir le positif dans ses symptômes

La plupart des symptômes que ressentent les personnes atteintes de TDAH peuvent avoir un côté positif ou utile, tout autant qu’un côté négatif ou problématique. Considérons ces principaux symptômes et leurs avantages potentiels.


	L’hyperactivité : souvent, les gens hyperactifs débordent d’énergie. Lorsqu’elle est bien exploitée, elle leur permet d’accomplir beaucoup de choses. Quand l’énergie et la concentration vont de pair, c’est un énorme avantage sur le lieu de travail (même s’il faut éviter de devenir un bourreau de travail : voir le chapitre 17). Cette énergie peut également se manifester physiquement, sous forme, par exemple, de capacités athlétiques supérieures. Les médaillés olympiques Simone Biles, Michelle Carter, Shaun White, Nicola Adams et Michael Phelps ont tous reconnu avoir reçu un diagnostic de TDAH dans leur enfance.



	L’impulsivité : votre impulsivité peut être un problème lorsqu’elle vous fait faire quelque chose de dangereux pour vous-même ou pour autrui. Cependant, lorsqu’elle est exploitée efficacement, elle peut être un atout. Par exemple, qu’est-ce qui fait le succès d’un entrepreneur ? Les entrepreneurs sont souvent impulsifs, et cela leur permet de prendre des risques en suivant des idées que les autres trouvent osées. Ils sautent sur les occasions pendant que d’autres y réfléchissent encore. L’impulsivité va également de pair avec la créativité et plus particulièrement avec la capacité d’établir des liens et de tirer des idées « de son chapeau » (nous parlons de la créativité dans la section suivante). Le comédien Trevor Noah, le cinéaste Daniel Kwan et le cofondateur de Microsoft, Bill Gates, ont tous reconnu être atteints de TDAH. Des actrices célèbres comme Whoopi Goldberg, Emma Watson et Audra McDonald ont exploité leur TDAH à leur avantage.



	L’incapacité à maintenir son attention : le côté positif de votre tendance à vous laisser distraire, c’est votre capacité d’être conscient de l’activité la plus subtile qui se déroule autour de vous. Par exemple, vous pouvez percevoir des sons que les autres n’entendent pas ou remarquer des choses que les autres ne remarquent pas. Cette aptitude à être à l’écoute de l’environnement peut être utile dans certains types d’emplois, comme la lutte contre les incendies, le travail aux urgences ou la gestion d’une garderie. Certains spécialistes estiment que cette tendance à la distraction contribue à la créativité et à l’intuition (que nous aborderons dans la section suivante).



	L’inattention : même si l’on parle de personnes ayant un déficit d’attention, la plupart des gens atteints de TDAH n’ont tout de même pas de difficulté à réguler leur attention (voir le chapitre 2). Un avantage de cette tendance est que vous ne prêtez généralement pas attention à ce qui n’en vaut pas la peine. Souvent, les gens atteints de TDAH sont capables de se montrer attentifs lorsqu’il se passe quelque chose d’intéressant. Ils savent même si bien se concentrer dans ces moments-là que tout le reste de ce qui les entoure cesse d’exister dans leur esprit (essayez donc d’attirer l’attention d’un enfant qui joue à un jeu vidéo !). Cette concentration intense peut être un avantage majeur lorsque vous résolvez des problèmes ou travaillez sur des tâches ardues (mais intéressantes). Le rêveur inattentif peut aussi être un visionnaire.






Examiner ses domaines d’aptitude

Comme l’illustre la section précédente, les symptômes du TDAH peuvent avoir un côté positif pour de nombreuses personnes. Le fonctionnement particulier du cerveau d’un individu atteint de TDAH peut produire des capacités bénéfiques. Bien sûr, ces capacités varient d’une personne à une autre, mais nous en abordons les plus courantes dans les sections qui suivent.




Exploiter sa créativité

La créativité est une caractéristique commune aux personnes atteintes de TDAH. Les aspects du TDAH qui peuvent contribuer à la créativité sont les suivants.


	Des pensées qui vont et viennent : les gens atteints de TDAH ont souvent l’esprit très occupé. Des idées surgissent constamment dans leur esprit, et certaines d’entre elles donneront nécessairement naissance à de grandes idées.



	Des idées envisagées sans barrières : un des principaux atouts des personnes hautement créatives est leur capacité à examiner n’importe quelle idée, aussi absurde soit-elle. De nombreux motivateurs créatifs et enseignants privilégient cette aptitude à laisser les idées couler sans jugement, car ils savent qu’elle est essentielle pour trouver de nouvelles idées et solutions à des problèmes difficiles. Souvent, les gens atteints de TDAH n’ont pas besoin de coaching, car cette compétence leur vient naturellement.



	Établir des liens : lorsque les idées circulent librement, il est plus facile de détecter des liens que d’autres personnes pourraient manquer (ou ignorer). Cette capacité est liée à la tendance à se laisser distraire, qui est un des symptômes du TDAH. Lorsqu’une personne ne reste pas concentrée sur un cheminement logique de la pensée, elle peut rassembler des idées apparemment disparates.





Le TDAH : un avantage, un désavantage, ou l’un et l’autre ?

De plus en plus de gens, y compris des professionnels de la santé, préfèrent ignorer les symptômes dérangeants du TDAH et présenter ce trouble comme un bienfait pour la personne concernée. Ils considèrent les symptômes du TDAH avec respect. Pour eux, les personnes atteintes de TDAH sont simplement différentes. C’est ainsi qu’a été créé aux États-Unis un groupe appelé « ADHD-as-gift », qui met en évidence tout ce que les personnes atteintes de TDAH peuvent faire bien, et minimise ou même ignore leurs difficultés. Ces difficultés sont souvent étudiées dans le contexte de la société, et la responsabilité en est attribuée non pas à l’individu, mais à la situation dans laquelle il se trouve.

À l’autre extrémité du spectre, certains professionnels estiment que le TDAH est un trouble mental grave et dépourvu de tout aspect positif. Ils ont du mal à y voir autre chose que les comportements négatifs et les difficultés du patient. Ce point de vue est basé sur la conviction que la personne atteinte de TDAH ne rentre pas dans le moule auquel il est crucial de s’adapter.

La plupart des gens se situent quelque part entre ces deux extrêmes : ils voient le TDAH à la fois comme un handicap et comme un avantage. Ils en reconnaissent les aspects négatifs, mais aussi les aspects positifs. Le TDAH peut obliger à sortir des sentiers battus et, de ce fait, à faire preuve de créativité. Si vous ne pouvez plus vous servir de votre main dominante, vous deviendrez rapidement plus habile de l’autre main : ce n’est pas une chance ni une bénédiction, mais une stratégie compensatoire. De même, les gens atteints de TDAH développent leurs points forts pour compenser leurs points faibles.





Se confronter au chaos

Parmi les gens atteints de TDAH, nombreux sont ceux qui peuvent tolérer le chaos, et même prospérer dedans. Souvent, le chaos existe dans leur esprit sous forme de pensées éparses ou constantes, ou bien il existe dans tous les aspects de leur vie.

[image: ]Nous parlons beaucoup d’organisation dans ce livre (chapitres 15 à 18), mais en réalité, pour certains, un environnement propre et organisé est contre-productif. Songeons, par exemple, à la façon dont votre coauteur Jeff écrit des livres comme celui-ci : lorsqu’il est au milieu d’un projet, son bureau est rempli de livres et de papiers. Ce sont ses pensées et ses idées. S’il rangeait ce fouillis, ce serait comme s’il effaçait ses pensées de son esprit (hors de la vue, hors de l’esprit).

Une telle situation ne lui serait pas profitable, car sans ces idées, il ne pourrait pas venir à bout de son travail. Son désordre peut sembler contre-productif, mais Jeff sait où se situe chaque élément (enfin, presque). Il prend l’habitude de ne pas vider son bureau tant qu’il n’a pas fait un sort à toutes les idées qui s’y trouvent, soit en les intégrant à son projet, soit en les rejetant. Vider son bureau avant cela, ce serait comme jeter ses idées avant d’avoir eu la chance de les explorer. C’est en ayant ces informations à portée de main, dans ce chaos qui l’entoure, qu’il peut établir des liens et imaginer des solutions créatives.

[image: ]Si votre désordre vous aide à réfléchir, ne vous en débarrassez pas si vite. Toutefois, soyez honnête avec vous-même : ne prétendez pas que le désordre vous est utile alors que vous n’êtes tout simplement pas en mesure d’y mettre fin.

Être capable de tolérer le chaos et même de prospérer dedans est un talent qui peut permettre à une personne atteinte de TDAH de travailler dans une situation où d’autres ne pourraient rien faire, comme une infirmière dans un service d’urgence, un directeur de restaurant ou un secouriste.




Canaliser son énergie

Les personnes très énergiques, lorsqu’elles utilisent leur énergie à bon escient, accomplissent souvent une grande quantité de choses. Parmi les gens atteints de TDAH, nombreux sont ceux qui ont du mal à canaliser leur énergie, mais avec de la pratique, ils finissent par découvrir qu’ils peuvent l’exploiter dans des activités satisfaisantes et productives. Carol a toujours eu beaucoup d’énergie, et il était fréquent que ses amis lui disent qu’elle en faisait plus avant 9 h que la plupart des gens en une journée.

Pour utiliser votre énergie à bon escient, trouvez quelque chose qui vous passionne. Il pourra s’agir aussi bien de courir des marathons (ça va vous épuiser !) que de gérer votre propre entreprise.




Admettre qu’on aime prendre des risques

La tendance à prendre des risques est un trait commun aux personnes atteintes de TDAH et elle peut constituer un atout considérable, à condition d’être exploitée à bon escient. En fait, la prise de risques a alimenté l’innovation tout au long de l’histoire. Si vous pouvez essayer une idée sans hésitation, ou du moins sans l’abandonner complètement, tout en faisant preuve d’une certaine prudence, alors vous serez capable d’accomplir des choses que d’autres craignent de tester. Cela peut vous permettre de démarrer une entreprise, d’entreprendre des projets difficiles ou d’escalader des montagnes, au propre comme au figuré.

[image: ]Chez certaines personnes atteintes de TDAH, malheureusement, cette tendance peut être préjudiciable, car il peut en résulter des blessures, des difficultés financières ou des problèmes à la maison, à l’école, au travail ou avec la loi. Une personne impulsive peut difficilement mener une existence paisible. Si vous possédez ce trait de caractère, il faut que vous trouviez des moyens positifs et sains d’exprimer votre besoin d’être stimulé et de prendre des risques. Sinon, vous découvrirez sans doute une manière malsaine de le faire. Le mieux que vous pouvez faire est de rechercher un style de vie qui répond à ce besoin, qu’il s’agisse pour vous de devenir guide de montagne, pompier ou entrepreneur.

[image: ]Les risques que vous prenez n’ont pas besoin d’être physiques : ils peuvent être mentaux ou émotionnels. Avant de partir escalader le mont Everest pour connaître des sensations fortes, envisagez une option moins dangereuse (naturellement, si vous avez vraiment besoin de gravir une montagne, faites-le). Enfin, n’oubliez pas que ce n’est pas parce qu’un risque n’est pas physique qu’il n’y a pas de danger.




Accompagner son désir d’indépendance

Comme nous l’expliquons ailleurs dans ce livre (chapitres 15 et 17), les individus atteints de TDAH ont, pour une grande partie, des problèmes avec l’autorité. Ils n’aiment pas qu’on leur dise quoi faire, et souvent, ils sont persuadés que leurs idées sont les meilleures. Quelle meilleure façon d’honorer cette tendance qu’en étant un travailleur indépendant ?

Cette particularité est la raison pour laquelle de nombreuses personnes atteintes de TDAH recherchent une carrière ou des activités dans lesquelles ils bénéficieront d’une bonne dose d’indépendance. Vous présentez ce genre de profil ? Alors, vous réussirez mieux et vous serez plus heureux si vous n’êtes pas lié à un seul lieu géographique (un bureau, par exemple) et si vous avez la liberté d’aller et venir quand vous le souhaitez sans que quelqu’un regarde sans cesse par-dessus votre épaule. Pour vous, l’idéal serait peut-être de posséder votre propre entreprise ou d’être indépendant d’une autre manière, par exemple dans le domaine de la vente. Il s’agira donc pour vous de trouver un emploi qui vous laisse la liberté de faire ce que vous voulez, mais qui vous offre également la sécurité nécessaire pour subvenir à vos besoins et à ceux de votre famille.

Être capable de se débrouiller seul, sans le soutien et l’approbation du « système » ou d’autres personnes, présente certains avantages. Le monde a toujours besoin de visionnaires qui innovent et explorent de nouveaux territoires. C’est souvent là que les personnes atteintes de TDAH se surpassent.




Explorer l’ambition

Souvent, les personnes atteintes de TDAH sont très ambitieuses. Lorsque cette ambition s’accompagne des autres capacités dont nous discutons dans ce chapitre, la personne concernée présente un énorme potentiel.

L’ambition est un sujet qui mérite d’être exploré. Quand vous voulez quelque chose, cela signifie que vous ne l’avez pas encore. Pour combler le fossé entre l’endroit où vous êtes et celui où vous pensez vouloir être, vous avez besoin d’une sorte de propulsion. Vous avez besoin d’un plan pour contourner ou surmonter tous les obstacles entre vous et ce que vous voulez, et vous avez également besoin d’un super pack d’énergie.

Il est difficile de se concentrer sur un objectif sans une vision réaliste de ce qu’il faut pour y parvenir, et c’est là le problème que rencontrent certaines personnes atteintes de TDAH. Si vous êtes impulsif, essayez de réfléchir avant de foncer. Si vous faites preuve d’un enthousiasme débridé, peut-être cherchez-vous à accomplir quelque chose qui n’est même pas humainement possible.

L’ambition peut également amener des personnes qui ne sont pas très sociables à traiter les autres de façon peu bienveillante pendant qu’elles poursuivent leurs objectifs. Si vous avez tendance à ne pas tenir compte des sentiments des autres lorsque vous dites ou faites quelque chose, vous devrez peut-être travailler sur la gestion de votre comportement afin d’améliorer vos compétences sociales (voir le chapitre 10). Ou bien, vous devrez peut-être trouver un objectif dont la concrétisation ne dépend pas de la collaboration avec d’autres personnes.

[image: ]L’ambition peut être une bonne chose si vous la nourrissez avec un enthousiasme extraordinaire et si vous la tempérez avec des objectifs réalistes et un plan d’action solide. Si vous avez une idée de technologie révolutionnaire, par exemple, mettez-vous au travail et obtenez de nombreux renforts avant de tout abandonner pour vous lancer à la poursuite de cette poule aux œufs d’or.

[image: ]Il arrive aussi que des personnes atteintes de TDAH aient tout pour elles, sauf l’ambition. Si c’est votre cas, ce qui manque, c’est la motivation, et nous vous encourageons vivement à travailler sur vos valeurs personnelles et ce qui a pour vous la plus grande importance.




Se fier à son intuition

Précédemment dans ce chapitre, nous avons parlé des personnes qui, ayant tendance à se laisser distraire, voient ce que les autres ne voient pas. Bien souvent, elles sont également capables de deviner intuitivement certaines choses chez les autres ou dans leur environnement.

La plupart des gens ne sont conscients que d’une petite partie des informations qui leur sont accessibles dans leur environnement immédiat. Si vous êtes atteint de TDAH, vous ne vous concentrez pas toujours de manière linéaire et logique. Vous êtes donc peut-être plus apte que d’autres à détecter les millions d’indices que votre inconscient utilise pour percevoir le monde. C’est ce que l’on appelle l’intuition : en fait, vous êtes capable de ne pas vous contenter de déceler les choses selon les modalités généralement acceptées. Là où les autres ne voient qu’une pomme, vous verrez peut-être un cœur. Cette manière de percevoir les informations a toujours été prisée dans les anciennes traditions, mais elle a été en grande partie perdue dans le monde technologique d’aujourd’hui.

Cette intuition s’accompagne souvent de beaucoup d’empathie et de compassion vis-à-vis d’autrui. C’est parce que vous pouvez voir au-delà des différences en matière d’apparence conventionnelle et comprendre les similitudes fondamentales entre les situations des uns et des autres. Lorsqu’une personne atteint ce niveau de perception, le TDAH apparaît comme un cadeau inhabituel. Combinez cela avec la capacité créative, et vous obtenez une connexion que vous n’auriez même pas imaginé pouvoir se produire (à moins qu’en étant atteint de TDAH, vous y prêtiez attention).




Faire le point sur l’adaptabilité

Les personnes atteintes de TDAH sont souvent très adaptables. Dans de nombreux cas, leur capacité d’adaptation est telle que leur TDAH n’a pu être détecté que tardivement. Dans les milieux spécialisés, on parle d’un stade à partir duquel le sujet ne peut plus compter uniquement sur sa capacité d’adaptation pour s’en sortir. Ce phénomène peut n’apparaître qu’au collège ou au lycée, lorsque les défis sociaux et scolaires l’obligent à affronter ses symptômes. Il peut aussi n’apparaître que plus tard encore.

Le sujet est alors confronté à un défi : il doit apprendre à transcender cette capacité. L’intelligence permet de dissimuler un manque d’assurance et diverses inaptitudes, mais lorsque vous vous heurtez à un mur, vous ne pouvez plus faire face. Ce changement suscite des sentiments de peur, de frustration, de confusion et de honte. Vous n’avez alors que deux possibilités : chercher à être quelqu’un d’autre, ou bien vous rendre compte que votre intelligence ne suffit plus. Dans le meilleur des cas, vous comprenez que le plus important est de vous accepter tel que vous êtes. Il y aura toujours quelqu’un de plus intelligent, de plus fort, de plus grand ou de plus beau que vous, mais personne n’est exactement comme vous.

Certains ne savent pas comment exploiter leurs talents et essaient de devenir quelqu’un d’autre. Si vous vous reconnaissez dans ce scénario, nous vous encourageons à rechercher les meilleurs traitements possibles (consultez le chapitre 7) afin que vos symptômes de TDAH ne limitent pas vos capacités.

[image: ]L’intelligence est l’une des formes d’adaptabilité les plus largement reconnues, mais ce n’est pas la seule. L’intelligence est un outil, au même titre que la force physique ou la capacité à chanter juste. Ne laissez pas le système de valeurs de la société vous convaincre que l’intelligence est plus importante qu’elle ne l’est.




Mesurer les bienfaits du sport

Associez une énergie élevée à un désir de stimulation, et vous obtenez une excellente combinaison pour favoriser l’envie de faire du sport. Parmi les gens atteints de TDAH, nombreux sont ceux qui aiment les sensations que leur procure le sport, si bien qu’ils s’y impliquent et y consacrent beaucoup de temps, jusqu’à devenir très bons dans la discipline qu’ils ont choisie.

Le sport présente l’avantage d’atténuer les symptômes du TDAH (voir le chapitre 15). Les progrès réalisés en sport permettent également d’accroître l’estime de soi et de développer un sentiment d’appartenance et d’acceptation.

Des études montrent combien il est souhaitable de s’adonner à des activités de plein air. Si vous avez la possibilité de partir en randonnée, de faire du vélo ou simplement de marcher dans la nature, vous pourrez à la fois pratiquer un exercice physique sain et éprouver davantage de bien-être.






Identifier et cultiver les domaines dans lesquels on excelle

Peut-être avez-vous une énergie illimitée, mais sans jamais avoir réussi à l’exploiter de manière positive. Peut-être vos idées « folles » sont-elles le résultat d’une créativité innée qui ne demande qu’à s’exprimer. Ou bien, peut-être votre incapacité à vous entendre avec les autres n’est-elle que le signe d’une envie de travailler seul.

La première étape vers le développement de vos attributs positifs en matière de TDAH est de comprendre comment les voir chez vous et chez les autres. Voici plusieurs façons de procéder.


	Recherchez le positif. Réfléchissez sur vous-même et sur votre façon de travailler. Soyez attentif aux domaines dans lesquels vous possédez certaines compétences (ou du moins, des capacités innées). Recherchez le positif en vous, et vous le trouverez probablement.



	Choisissez un modèle à imiter. En France, le TDAH concerne entre 400 000 enfants et un million d’adolescents, et environ 2,8 % des adultes. Avec autant de personnes touchées, vous ne devriez pas avoir trop de mal à dénicher quelqu’un qui peut vous servir de modèle. Nous vous présentons quelques exemples dans la section « Voir le positif dans ses symptômes », précédemment dans ce chapitre.



	Faites-vous aider. Parfois, un observateur impartial, par exemple un thérapeute, peut vous aider à déterminer vos plus grandes qualités. Le counseling et la thérapie sont traités en détail au chapitre 9.





Après avoir mieux identifié vos capacités, vous pouvez travailler à les développer en procédant comme suit.


	Obtenez un traitement. Sans aucun traitement biologique, psychologique ou social pour vos symptômes, vous pourriez avoir du mal à valoriser vos points forts (pour en savoir plus sur cette approche à trois volets, consultez le chapitre 7). Prenez votre TDAH suffisamment au sérieux pour le traiter correctement, et vous serez davantage en mesure de développer vos compétences.



	Soyez à l’affût des occasions. Une fois que vous avez déterminé vos principaux atouts, cherchez comment les intégrer dans votre vie. Si vous avez beaucoup d’énergie, par exemple, réfléchissez à des situations et des activités dans lesquelles vous pourriez dépenser cette énergie de manière saine et socialement appropriée.



	Continuez à évaluer. À mesure que vous découvrirez des domaines dans lesquels vous pouvez exceller et que vous travaillerez au développement de vos talents, d’autres compétences cachées sous la surface se révéleront probablement à vous. Continuez à évaluer vos capacités et voyez ce qui en ressort.





[image: ]Si vous avez des difficultés à développer vos qualités positives, peut-être manquez-vous d’estime de vous-même. Pour développer vos compétences, le mieux est de travailler à vous estimer vous-même davantage (voir les chapitres 15, 16 et 17). Et puis, si vous trouvez des domaines dans lesquels vous excellez et que vous déterminez les avantages que vous apportent ces capacités que vous possédez, votre estime de vous-même commencera à croître. Ce cycle positif pourra vous permettre d’atteindre peu à peu votre potentiel et d’éviter ce sentiment d’échec qui hante de nombreuses personnes touchées par le TDAH.



	
	
	
Chapitre 15

Créer l’harmonie chez soi


DANS CE CHAPITRE

Développer une vie familiale saine

•

Savoir aider votre enfant atteint de TDAH

•

Examiner les partenariats positifs entre adultes qui incluent le TDAH

•

Faire le point des habitudes quotidiennes qui atténuent les problèmes associés au TDAH



Souvent, les gens atteints de TDAH ne se rendent pas compte de l’incidence de leurs symptômes sur les personnes avec lesquelles ils vivent. Des symptômes tels que la tendance à se laisser distraire, l’impulsivité, l’hyperactivité, la désorganisation et les sautes d’humeur peuvent engendrer le chaos et des conflits dans une situation qui, autrement, serait contrôlée et positive.

Dans ce chapitre, nous allons au cœur des relations pour vous aider à créer un lien familial plus fort et à réduire les conflits. Nous analysons des moyens pour rendre moins difficile la parentalité d’un enfant atteint de TDAH ; nous vous conseillons sur la manière de travailler avec votre conjoint pour vous faciliter la vie ; et nous vous proposons des astuces à mettre en œuvre tous les jours pour atténuer autant que faire se peut les symptômes (et les perturbations) du TDAH.


Poser les bases d’une vie familiale saine

Que la personne atteinte de TDAH soit votre enfant, votre conjoint, votre colocataire ou vous-même, vous pouvez prendre des mesures en vue de rendre la situation plus harmonieuse, grâce à une bonne compréhension des principes de base pour réduire les conflits et créer un environnement plus propice. Avoir de l’empathie et être capable de communiquer efficacement, d’exprimer ses émotions de manière saine et de faire preuve d’appréciation, telles sont les pierres angulaires des relations solides. Nous abordons tous ces sujets en détail dans les sections suivantes.

[image: ]À mesure que vous en saurez davantage concernant l’incidence du TDAH sur vous-même et sur votre foyer dans son ensemble, votre point de vue changera. Ce que vous considérez maintenant comme un problème difficile, vous pourriez finir par le voir bientôt comme un don du ciel. Inversement, ce que vous considérez aujourd’hui comme une « curieuse singularité » pourrait, dans l’avenir, vous apparaître comme un problème beaucoup plus grave.


Faire preuve d’empathie

Souvent, lorsqu’une personne est atteinte de TDAH, ses proches souffrent parce qu’elle n’est pas en mesure d’accomplir une tâche apparemment simple : faire preuve d’empathie. L’empathie est la capacité de s’identifier à l’autre et de comprendre ce qu’il ressent. C’est un sentiment à l’égard de l’autre personne. L’empathie est importante dans les relations humaines, car si vous êtes capable de vous mettre à la place d’autrui, vous pouvez voir l’incidence de vos propres actions sur la personne en question.

Quand vous éprouvez de l’empathie vis-à-vis d’une personne atteinte de TDAH, vous vous rendez compte que ses comportements ne visent la plupart du temps pas à vous blesser ni à blesser quelqu’un d’autre. Ce n’est pas qu’elle choisit de ne pas faire preuve d’empathie : le problème est qu’elle ne sait pas comment s’y prendre (de nombreuses personnes sans TDAH ont aussi ce problème). Tout le monde, à la maison, doit apprendre activement à faire preuve d’empathie envers les autres.

Pour faire preuve d’empathie, vous devez procéder comme suit.


	Reconnaissez que chacun ressent les choses différemment. L’une des principales conditions préalables est que vous vous rendiez compte que les autres, même les membres de votre propre famille, qui ont des valeurs et des croyances similaires aux vôtres, ne ressentent pas nécessairement la même chose que vous à propos de telle ou telle chose. Ce n’est pas parce que vous croyez au traitement du TDAH avec des médicaments que tout le monde y croit aussi.



	Prêtez attention à l’autre et validez ses sentiments. Vous devez vous concentrer activement sur les réactions des autres et sur les messages qu’ils communiquent, verbalement ou non. La technique de la validation est une étape essentielle de la communication empathique (et cela peut demander de la pratique). Si quelqu’un vous dit qu’il a froid, vous ne direz pas « Qu’est-ce qui ne va pas chez toi ? », mais vous ferez (nous l’espérons) un commentaire de validation comme : « Tu as froid ? Je te prête un pull ! »



	Comprenez ce que vous ressentez et ce que vous pensez. Pour cette étape, la fameuse franchise que l’on peut observer chez une personne atteinte du TDAH est très utile : il vous suffit d’être franc avec vous-même.





La clé de l’empathie est d’être conscient des gens qui vous entourent et de la manière dont ils sont affectés par vos agissements. Les membres du foyer qui ne souffrent pas de TDAH doivent faire preuve de compassion et de compréhension envers la personne atteinte de TDAH, laquelle peut avoir vraiment du mal à montrer de l’empathie. En d’autres termes, une personne sans TDAH doit gratifier la personne qui en est atteinte d’une dose supplémentaire d’empathie. Et si vous souffrez de TDAH, vous devez essayer de comprendre comment votre comportement affecte votre entourage.

[image: ]Voici quelques autres suggestions pour développer de l’empathie envers autrui.


	Identifiez les difficultés que l’autre traverse. Écoutez-le et tâchez de comprendre sa propre vision de son expérience, et non la vision que vous en avez vous-même.



	Essayez de comprendre les sentiments de la personne.



	Anticipez la façon dont ce que vous allez lui dire ou lui faire va l’affecter.



	Demandez-lui ce qu’elle pense de la situation ou de l’échange.








Savoir exprimer ses émotions

Lorsque vous souffrez de TDAH ou que vous vivez avec quelqu’un qui en est atteint, vous pensez peut-être que vous devez rester de marbre face aux difficultés qui sont les siennes. Or retenir ses émotions est le moyen infaillible de finir par se sentir incompris et se fâcher.

[image: ]Reconnaître vos sentiments et les exprimer de manière saine est d’une importance vitale. Si vous êtes atteint de TDAH, vous devrez peut-être déployer des efforts supplémentaires pour trouver comment exprimer verbalement vos sentiments plutôt que de les mettre en scène. Lorsqu’il s’agit de créer de l’harmonie au sein du foyer, l’effort en vaut la peine.

Voici des sentiments négatifs courants qui émaillent les interactions lorsqu’une personne au sein du foyer est atteinte de TDAH, ainsi que des suggestions sur la façon de les gérer efficacement.


	Frustration : si vous souffrez de TDAH et que vous êtes frustré ou impatient lorsque vous essayez d’accomplir une tâche, soit parce que vous ne savez pas comment procéder, soit parce que vous ne parvenez jamais à la terminer, vous risquez de faire subir votre frustration à votre entourage (ou à l’objet qui se trouve à portée de votre main). Une solution saine consiste à prendre quelques minutes pour vous discipliner, puis à exprimer votre contrariété. Vous pourrez alors prendre des mesures pour augmenter vos chances de réussite. Par exemple, vous pourrez lire un didacticiel ou regarder une vidéo sur ce que vous essayez de faire, reconnaître le temps que le projet peut nécessiter, ou demander (gentiment) de l’aide.



	Colère : peut-être êtes-vous souvent en colère contre votre enfant, votre conjoint ou votre colocataire atteint de TDAH parce qu’il ne fait pas ce que vous voudriez qu’il fasse, ou peut-être êtes-vous en colère contre vous-même parce que vous avez laissé tomber les autres. Exprimer votre colère est une bonne chose, à condition qu’elle ne soit pas accompagnée de reproches. Reconnaissez votre colère, mais ne la laissez pas vous contrôler et vous faire faire ou dire quelque chose que vous regretteriez par la suite. La colère libère de la dopamine (voir le chapitre 2), un neurotransmetteur que sollicite le cerveau en cas de TDAH.



	Culpabilité : la culpabilité comporte de nombreuses nuances. Vous pouvez vous sentir coupable pour diverses raisons, par exemple pour avoir agi comme vous l’avez fait dans une certaine situation, pour ne pas avoir trouvé de l’aide plus tôt pour votre TDAH (ou celui d’un membre de votre famille), ou pour avoir des pensées et des sentiments de colère à l’égard d’une personne avec qui vous vivez. Une façon saine de gérer la culpabilité consiste à exprimer des remords, reconnaître la douleur que vous et les autres ressentez à cause de vos propres actions ou de votre propre inaction, et exprimer cette reconnaissance sous forme de mots.



	Embarras : il est normal de ressentir de l’embarras lorsque vous ou votre proche atteint de TDAH faites quelque chose d’inapproprié. Résistez à la tentation de vous critiquer ou de vous blâmer (ou de blâmer l’autre). Attachez-vous plutôt à corriger votre comportement et, le cas échéant, tâchez de faire amende honorable. Essayez également de faire preuve d’humour dans ce genre de situation (mais sans vous moquer de ce que fait autrui, bien entendu). L’embarras est le proche cousin de la honte, laquelle est souvent la seconde peau d’une personne atteinte de TDAH.





[image: ]La meilleure manière de gérer de telles émotions est de travailler à les reconnaître et de vous accorder le temps d’y réfléchir avant d’agir. Vous pouvez réfléchir à la façon d’exprimer vos sentiments sans vous juger et sans juger ni critiquer les autres. Souvent, dans une relation, les émotions mal exprimées (ou inexprimées) sont à l’origine de conflits supplémentaires. Il vous suffit de trois secondes pour prononcer une parole, alors qu’il vous faudra trois heures, trois jours, trois mois, voire trois ans pour réparer le dommage psychologique qu’elle aura provoqué. Lorsque tel est le cas, il peut être utile de consulter un thérapeute ou un conseiller (individuellement ou en famille) pour vous aider à surmonter vos émotions.




Se soucier de communiquer de façon claire et efficace

En cas de TDAH, les problèmes de communication sont monnaie courante dans les relations. Premièrement, de nombreuses personnes (avec ou sans TDAH) ont tendance à faire des suppositions sur ce que les autres pensent ou font. Deuxièmement, il arrive souvent que les gens atteints de TDAH commencent à parler sans avoir écouté les autres, ou parlent sans réfléchir. Il peut en résulter de graves malentendus.

[image: ]Pour éviter que de tels problèmes de communication n’envahissent votre foyer, toute la famille doit apprendre à écouter et à s’exprimer efficacement. Dans de nombreux cas, résoudre les problèmes de communication nécessite l’aide d’un conseiller ou d’un thérapeute qualifié, mais voici quelques idées pour commencer.


	Écoutez activement la personne qui parle. L’écoute active consiste à répéter ce que dit la personne et à en prendre acte avant de lui répondre. Supposons que votre conjoint vous explique qu’il est en colère parce que vous n’avez pas nettoyé le garage comme c’était prévu : avant de trouver une excuse, reconnaissez d’abord le fait qu’il est en colère. Prendre acte de l’expérience de l’autre ne signifie pas que vous êtes d’accord, cela signifie que vous comprenez. Lorsque les gens ne se sentent pas entendus, ils le disent plus fort, puis avec plus de colère et de frustration. La plupart des conflits peuvent être évités ou rapidement désamorcés grâce à cette stratégie.



	Si vous n’êtes pas sûr de ce que la personne veut dire, demandez-lui des éclaircissements. Ne vous contentez pas de suppositions.



	Ne critiquez pas. En prenant l’habitude de ne plus exprimer de critiques, vous éviterez beaucoup de conflits. Les gens ressentent souvent la critique comme une agression contre leur personnalité, surtout si on leur dit « Tu fais toujours ceci » ou bien « Tu n’as jamais fait cela ». La critique ne fait que conforter la personne qui l’exprime, tout en dévalorisant celle qui la reçoit, et elle suscite généralement une attitude défensive.



	Avant d’aborder un point négatif, relevez un point positif. Lorsque vous discutez de ce que vous ressentez et de ce que vous aimeriez voir changer dans votre relation, évitez d’évoquer de prime abord ce qui vous déplaît. Commencez par mentionner ce que vous appréciez dans votre relation actuelle avec la personne, puis enchaînez en douceur sur ce que vous souhaitez voir changer.





[image: ]Le secret d’une communication efficace, c’est de bien écouter l’autre et de s’assurer qu’on le comprend. La plupart des conflits surviennent lorsqu’une personne comprend mal ou interprète mal ce que veut dire son interlocuteur.




Exprimer son appréciation

Rien n’est plus efficace, pour favoriser un lien, que de dire à la personne combien vous l’appréciez. Lorsque les gens se sentent appréciés, ils sont plus disposés à se montrer utiles et reconnaissants. N’hésitez pas à dire aux membres de votre entourage que vous appréciez quelque chose qu’ils ont fait. Pour commencer, voici quelques suggestions.


	Lorsque votre enfant termine une tâche, dites-lui merci. Faites-le, même si vous avez été obligé de lui rappeler ce qu’il avait à faire ou de l’aider à le faire.



	Dites « Je t’aime », « Je t’apprécie ». Si vous aimez quelqu’un, pensez à le lui dire. Tout le monde aime se sentir valorisé, et ce genre de déclaration vous permet de mettre fin à des sentiments de colère ou à un ressentiment.



	Offrez un sourire ou un câlin. Vous pouvez le faire à tout moment, mais c’est particulièrement apprécié quand la personne a fait quelque chose pour vous.








Désamorcer les conflits

Certains professionnels pensent que les personnes atteintes de TDAH ont un besoin presque compulsif de créer des conflits. La plupart des personnes atteintes de TDAH ne s’en rendent pas compte (et si on le leur demandait, peu d’entre elles ne le reconnaîtraient, si ce n’est aucune). Une possibilité est que le conflit soit stimulant pour la personne atteinte de TDAH et qu’une situation stimulante peut aider ses symptômes à s’atténuer. Certaines substances chimiques du cerveau peuvent également renforcer ce comportement.

Le problème est qu’une personne qui crée un conflit rend la vie très frustrante aux personnes qui l’entourent et que cela peut finir par être vraiment dangereux. La théorie selon laquelle un conflit a des effets stimulants est douteuse, et cependant, de nombreuses personnes pratiquent le conflit comme mode de vie. Or il n’est en général pas le meilleur moyen d’avancer.

[image: ]La grande question est de savoir comment gérer un besoin (peut-être inconscient) de conflit. Si vous voulez être stimulé, adonnez-vous à des activités positives et productives, comme un sport ou un passe-temps qui vous intéressent vraiment. Ce faisant, vous neutraliserez peut-être le déclencheur inconscient qui attise les tensions chez vous.

Lorsqu’un conflit survient, une stratégie efficace pour le désamorcer consiste à observer un temps d’attente. Mettez fin à la conversation ou à l’activité à l’origine du conflit, et revenez-y plus tard. En attendant, respirez et prenez le temps de vous recentrer. Une fois que vous serez plus calme, réfléchissez et parlez des sentiments et des croyances qui peuvent contribuer à votre besoin de semer le trouble.




Guérir du passé

Votre passé influence votre présent, et de nombreuses personnes nourrissent du ressentiment à l’égard du passé. Ce ressentiment surgit souvent dans les pires moments possibles – à l’occasion de disputes et de situations stressantes – et il peut causer des problèmes considérables au sein du foyer. La partie de votre cerveau qui retient ce genre de sentiments peut être facilement activée, et vous risquez alors de mal réagir. Pour pouvoir vivre pleinement le moment présent et anticiper l’avenir, vous devez tirer un trait sur les blessures et le ressentiment du passé. Cela peut être très difficile, et il est presque toujours nécessaire de consulter un thérapeute qui pourra vous aider à surmonter votre ressentiment.

Peut-être n’avez-vous découvert que sur le tard que vous ou votre proche souffriez de TDAH. Avant ce diagnostic, vous avez connu de nombreuses déceptions, des échecs, du stress et des frustrations. Il s’agit de vous rendre compte que vous pouvez maintenant donner un sens à beaucoup de choses qui, dans le passé, étaient probablement des sources mystérieuses de mauvais sentiments et de mauvaises expériences. Vous avez suffisamment de travail à faire pour rendre votre présent et votre avenir aussi positifs que possible : soyez compatissant envers vous-même et envers les autres pour la douleur et les échecs du passé.

[image: ]Vous ne pouvez pas envisager l’avenir si vous vous accrochez encore au passé. Prenez toutes les mesures nécessaires pour abandonner votre ressentiment et votre culpabilité afin de pouvoir avancer dans votre vie.




Être réaliste

Lorsque vous entreprenez un nouveau plan de traitement du TDAH, soyez pragmatique vis-à-vis des changements que vous constaterez et méfiez-vous des traitements qui prétendent constituer des « remèdes » rapides à vos symptômes. Vous devez éviter d’être déçu et d’éprouver à nouveau un sentiment d’échec.

Les attentes irréalistes, en matière de degré d’amélioration à attendre des traitements du TDAH, sont une source courante de conflits familiaux. Admettez-le, les progrès sont souvent lents et irréguliers. Vous connaîtrez aussi des revers en cours de route, et dans certains domaines, vous ne constaterez peut-être aucun changement.






Mieux vivre en famille quand on est atteint de TDAH

Comme nous le soulignons à plusieurs reprises dans ce livre, le TDAH engendre de nombreuses difficultés, surtout lorsque vous interagissez avec des personnes qui n’en sont pas atteintes. Dans cette section, nous abordons ce point.


Gérer ses humeurs

Dans la plupart des cas, le TDAH se caractérise notamment par des changements d’humeur extrêmes et fréquents. Vous pouvez être heureux et plein d’espoir à un moment donné, et une minute plus tard, en colère et frustré sans qu’aucun facteur extérieur ne soit la cause de ce changement. Ce phénomène est le produit de plusieurs facteurs, plus particulièrement les suivants.


	Une disposition biologique à réagir plus vivement que les autres aux aléas de la vie : dans une certaine mesure, les traitements biologiques dont il est question au chapitre 8 contribuent en général à cette tendance. D’autres causes biologiques, telles que la dépression, l’anxiété ou le trouble bipolaire, peuvent par ailleurs être impliquées.



	Les expériences passées : la plupart des personnes atteintes de TDAH n’ont pas réussi à répondre à leurs attentes (ni à celles des autres). Elles ont donc tendance à éprouver des sentiments négatifs et à se sentir dans une situation humiliante.



	Les paroles des autres : cette tendance à avoir une faible estime de soi, dont il est question au point précédent, peut être développée ou aggravée par ce que les autres vous disent. Combien de fois une personne peut-elle entendre des paroles comme « Tu me déçois » ou bien « Tu pourrais faire tellement mieux si seulement tu faisais plus d’efforts », avant de retourner cette critique vers elle-même (et souvent, de la rendre encore plus sévère) ? En vérité, elle ne tarde pas à le faire. La plupart des personnes atteintes de TDAH ont de profondes blessures à cause des critiques qui leur ont été adressées à maintes reprises, si bien que la honte est pour elles comme une seconde peau.



	Une tendance à tirer des conclusions hâtives : comme nous l’avons dit dans la section « Se soucier de communiquer de façon claire et efficace », précédemment dans ce chapitre, les personnes atteintes de TDAH ont tendance à tirer des conclusions hâtives et prématurées (on peut aussi considérer cela comme de l’intuition). Une fois que vous êtes arrivé à une conclusion hâtive, vous ne tardez pas à adopter une certaine posture. Dans la plupart des cas, vous serez de mauvaise humeur.



	Un médicament qui s’estompe : si vous prenez des médicaments pour votre TDAH, à mesure que leur effet se dissipe, vous risquez d’être sujet à des changements d’humeur. Si vous remarquez une nouvelle tendance qui semble coïncider avec votre programme de traitement, demandez à votre médecin s’il ne conviendrait pas d’ajuster votre traitement, votre posologie ou votre programme.





Voici quelques suggestions pour faire face aux pensées négatives pouvant avoir une incidence sur votre humeur.


	Arrêtez-vous un moment sur cette pensée et demandez-vous si elle est basée sur ce qui se passe en ce moment. La plupart du temps, les pensées négatives surgissent simplement sans rapport avec votre vie du moment.



	Respirez profondément. Lorsque vous avez des pensées négatives, votre corps se tend et votre respiration devient plus superficielle. Prenez quelques respirations profondes, et vous commencerez à vous détendre.



	Annulez cette pensée. Une fois que vous avez admis que cette pensée n’était pas basée sur ce qui se passe et que vous avez repris votre souffle, vous pouvez la laisser repartir.



	Transformez cette pensée. Même si vous considérez qu’une pensée négative que vous avez est basée sur ce qui se passe réellement, vous n’êtes pas obligé de la laisser induire en vous un sentiment négatif. Essayez de transformer vos perceptions, vos pensées ou vos paroles négatives en quelque chose de positif. Si vous pouvez percevoir l’humour ou les avantages d’une situation difficile, vous vous sentirez probablement mieux.



	Ne prenez pas personnellement la négativité des autres. Lorsque quelqu’un vous adresse une critique ou un commentaire négatif, il ne s’agit pas nécessairement de vous : peut-être projette-t-il sur vous ses propres problèmes. Les personnes atteintes de TDAH sont plus sensibles au rejet. Mais si vous prenez conscience que lorsque les gens font quelque chose, c’est parce qu’ils y sont poussés par des pressions internes ou par des idées qu’ils ont, ou parce qu’ils croient avoir de bonnes raisons de le faire, vous ne ressentirez peut-être plus le besoin d’avoir une réaction aussi forte. Travaillez à comprendre les causes et les conséquences de vos propres actions et réactions et de celles des autres.





[image: ]Des sautes d’humeur extrêmes peuvent être un signe de dépression ou de trouble bipolaire, deux types de troubles que nous abordons au chapitre 6. Ces troubles sont courants chez les personnes atteintes de TDAH : faites-vous examiner par un professionnel (voir le chapitre 4).




Assumer ses responsabilités

Comme nous le disons ailleurs dans le livre, le TDAH est une explication, pas une excuse. Si vous portez préjudice à quelqu’un, que vous créez un problème ou que vous compliquez une situation, même involontairement, vous devez assumer la responsabilité de vos actes, même si votre TDAH a une cause biologique.

Si votre comportement vous pose des problèmes, tâchez d’obtenir la meilleure aide possible. Efforcez-vous d’avoir une bonne compréhension de la manière dont vos actions ont causé le mal ou contribué au problème, et ce sera bénéfique pour vous comme pour votre entourage. Si vous pouvez trouver un moyen d’exprimer cette compréhension aux autres personnes impliquées et de réparer le préjudice, tant mieux. Vos interlocuteurs s’apercevront que vous n’avez pas ignoré leurs sentiments ni leur expérience. La chose la plus importante que vous pouvez faire est de tirer un enseignement des situations dans lesquelles votre TDAH engendre une blessure morale ou d’autres résultats indésirables. Ainsi, vous pourrez prendre vos responsabilités et progresser sur la voie du développement personnel.






Être célibataire et faire des rencontres quand on est atteint de TDAH

Les rencontres entre célibataires sont source de nouveauté, de stimulation et d’excitation. Être amoureux d’une personne atteinte de TDAH est une expérience grisante, car cette personne aura tendance à être très focalisée sur sa nouvelle relation. Cependant, certains aspects du TDAH, susceptibles d’être source de difficultés au travail ou à la maison, comme l’impulsivité, la tendance à se déconnecter de son entourage ou à ignorer les signaux, et une grande sensibilité au rejet, peuvent amener l’autre personne à se demander qui vous êtes vraiment. Si vous pouvez vous focaliser sur votre relation, mais que vous avez aussi tendance à être distrait par les bruits ou les gens qui vous environnent, cette personne risque de ne pas savoir à quoi s’en tenir, vous concernant.

Lorsque vous êtes attiré par quelqu’un, votre cerveau libère diverses substances neurochimiques, notamment de la dopamine et de la noradrénaline : c’est une véritable musique pour le cerveau. Vous ressentez également une baisse de votre niveau de sérotonine. Bien sûr, la rencontre d’un nouveau partenaire sexuel est une expérience excitante et enivrante.

[image: ]Une relation saine à long terme n’est pas incompatible avec l’érotisme ni avec l’intérêt mutuel. Elle vous apporte une stabilité et constitue une base, permettant aux deux partenaires de la relation d’être pleinement eux-mêmes.


Gérer les problèmes d’hyperfixation et de nouveauté

Avec le TDAH, on a tendance à tomber amoureux plus facilement et plus rapidement, et l’élu du moment fait alors l’objet d’une hyperfixation.

[image: ]Souvent, quand une personne atteinte de TDAH tombe amoureuse, elle prodigue à l’autre des compliments, des attentions et des cadeaux de façon excessive. La personne choisie peut se sentir comblée, mais elle peut aussi trouver cela étouffant, même si ce n’est généralement pas la marque d’un partenaire violent et dominateur.

Dans un second temps, cependant, l’ennui peut s’installer. Avec la même impulsivité, vous allez chercher à faire une nouvelle rencontre.

[image: ]Il est une question qui revient fréquemment : « Dois-je dire à la personne avec qui je sors que je souffre de TDAH, et si oui, à quel moment ? » C’est à vous de choisir les informations intimes que vous pouvez lui donner, mais méfiez-vous de votre tendance à tout partager de manière impulsive. Sachez d’abord si la personne avec qui vous êtes est capable de traiter ces informations sans porter de jugement. Bien souvent, les gens se font des idées fausses à propos du TDAH. Avant de lui révéler trop de choses et de le faire trop tôt, il est préférable d’apprendre à connaître la personne et de savoir dans quelle mesure elle est digne de confiance.




S’y tenir à long terme

Pour réussir à entretenir une relation à long terme, le mieux est de traiter votre TDAH et de comprendre la manière dont il se manifeste dans cette relation. Par exemple, lorsque vous êtes agité ou contrarié, que faites-vous ? Pensez-vous à avoir une liaison extraconjugale, ou parlez-vous à votre partenaire de votre agitation et du besoin de pimenter votre relation ?

[image: ]Tout le monde veut vivre l’expérience passionnante d’une nouvelle relation, d’une lune de miel, et l’on est affligé lorsque les choses changent naturellement. C’est surtout vrai pour une personne atteinte de TDAH, en raison de la libération de dopamine. Souvent, lorsque cet effet se dissipe, on se demande si l’on est encore amoureux au lieu de comprendre qu’on a simplement consommé la drogue de l’amour.

En traitant votre TDAH, vous devenez moins susceptible de prendre de manière impulsive une décision que vous pourriez regretter plus tard. Si vous n’accordez pas toute votre attention à votre partenaire, vous risquez de lui donner l’impression qu’il ne vous intéresse pas ou que ses sentiments vous importent peu. Ne manquez pas de passer du temps ensemble en éteignant vos téléphones et ne pensez pas à vos projets lorsque votre partenaire désire vous parler. Faites-lui savoir ce dont vous avez besoin pour être pleinement présent avec lui.

[image: ]Choisissez votre partenaire de manière judicieuse plutôt qu’impulsive. Avez-vous la même vision du monde ? Des valeurs communes ? Êtes-vous sexuellement compatibles ? Gardez à l’esprit que si l’alchimie est forte, cela ne signifie pas nécessairement que vous pourrez faire votre vie avec cette personne.

Il est important que vous trouviez de l’intérêt et de la stimulation dans de nombreux domaines de votre vie. Ne demandez pas à quelqu’un d’être tout pour vous, car vous auriez des attentes irréalistes qui ne pourraient pas être satisfaites. Dans une relation à long terme, il est normal de s’ennuyer et de ne pas toujours tout aimer chez son partenaire. Gardez votre impulsivité sous contrôle dans ces moments-là et cherchez des moyens plus sereins d’obtenir la stimulation dont vous avez besoin.






Être le parent d’un enfant atteint de TDAH

Nous pourrions facilement écrire un livre entier sur les meilleures façons d’élever un enfant atteint de TDAH.

Dans cette section, nous discutons des préoccupations les plus pressantes des parents quant à l’amélioration des conditions de vie à la maison avec un enfant atteint de TDAH. Nous abordons plus particulièrement la manière dont vous pouvez prévenir les comportements problématiques, travailler avec ces comportements lorsqu’ils se manifestent et réussir l’exercice d’équilibre qui s’impose à une personne qui est parent d’enfants avec et sans TDAH dans le même foyer.

[image: ]Si vous avez un enfant atteint de TDAH, il y a de fortes chances que vous ou son autre parent en soyez également atteints (voir le chapitre 2). Si vous souffrez de TDAH, traiter vos propres symptômes peut grandement contribuer à faciliter les liens, pour vous et pour votre enfant.

Élever des enfants atteints de TDAH : quelques ouvrages

Si vous recherchez des ressources complémentaires sur la parentalité avec un enfant atteint de TDAH, d’excellents livres sont disponibles sur ce sujet. En voici quelques-uns que nous vous recommandons :


	Aider mon enfant avec un TDAH, par Michel Bader (Dunod, 2024) ;



	Enfant TDAH et famille épanouie : la méthode et les outils pour accompagner votre enfant TDAH dans la sérénité, par Julia Martel (autoédition, 2023) ;



	Parents d’enfant avec un TDAH : concrètement, que faire ? par Karine Rapold (Tom Pousse, 2023) ;



	TDA/H - La boîte à outils : stratégies et techniques pour gérer le TDA/H, par Ariane Hébert (Mortagne Eds, 2021) ;



	Savoir pour guérir : Le trouble déficit de l’attention/hyperactivité (TDAH) chez l’enfant et l’adolescent, par Frank Paulus et Manuel Bouvard (Ellipses, 2019).







Prévenir les problèmes

La meilleure façon d’améliorer la vie à la maison avec un enfant atteint de TDAH est de réduire le risque de problèmes de comportement plutôt que de les traiter après coup. Cette section vous propose quelques idées pour limiter ces problèmes en utilisant un traitement de manière efficace, en établissant un ensemble clair de règles et d’attentes, en créant un environnement qui laisse peu de place aux mauvais comportements et en mettant l’accent sur les comportements positifs plutôt que sur les comportements négatifs.

[image: ]Contrairement aux autres, les enfants qui souffrent de TDAH apprennent rarement mieux quand on leur explique comment faire quelque chose. Ils sont beaucoup plus susceptibles que les autres de faire ce que vous faites et non ce que vous dites. Votre enfant sera bien plus heureux, et vous également, si votre première règle est de donner l’exemple.

[image: ]Dès la naissance, l’apprentissage se fait surtout sous la forme de milliers de petits messages subtils provenant des personnes qui vous entourent à chaque instant. Un sourire ou un rire, un froncement de sourcils et un petit commentaire comme « Les enfants bien élevés ne font pas cela… » sont autant de moyens par lesquels les enfants apprennent comment se comporter. Il en va de même pour la manière de répondre (ou de ne pas répondre). Ces méthodes permettent d’apprendre aux enfants (et même aux autres) à penser à eux-mêmes, et elles ont donc une incidence directe en matière d’image et d’estime de soi. Gardez ces vérités à l’esprit, tout en n’oubliant pas de donner le bon exemple, et vous comprendrez mieux les subtilités de la gestion des émotions et du comportement de votre enfant (et des vôtres).


Traiter efficacement le TDAH chez votre enfant

Des années d’expérience et de recherches menées par de nombreux cliniciens et parents ont montré qu’il était bien plus facile de gérer le TDAH d’un enfant lorsque l’on commence par s’attaquer aux problèmes biologiques et psychologiques.


	Étant donné que les comportements indésirables sont basés sur un fonctionnement problématique, le plus important est d’abord de choisir une ou plusieurs des formules de traitement biologique que nous décrivons aux chapitres 8, 11, 12 et 13. Vous devez accorder au traitement suffisamment de temps pour qu’il puisse commencer à agir.



	Vous pouvez aborder les facteurs psychologiques en mettant en œuvre des méthodes proposées dans les chapitres 9 et 10, notamment certaines formes de psychothérapie et de modification du comportement. Cela peut vous aider à éviter les obstacles liés aux conflits en cours pendant que vous essayez de développer de meilleures stratégies de vie.





En appliquant ces deux conseils, vous obtiendrez probablement une réduction significative des symptômes et des problèmes de comportement chez votre enfant. Vous serez alors mieux à même d’évaluer les comportements que vous devez adopter en utilisant les conseils et les techniques que nous décrivons dans ce chapitre et le chapitre 16. En outre, votre enfant aura beaucoup plus de facilité à se joindre à vos efforts et à mobiliser les compétences que vous désirez lui apprendre.




Comprendre les caractéristiques d’un comportement lié au TDAH

Le TDAH s’accompagne de nombreuses caractéristiques comportementales comme celles de la liste qui suit. En les assimilant, vous pourrez mieux gérer les comportements qui causent des problèmes dans votre vie.


	Avoir des difficultés à suivre les règles : votre enfant atteint de TDAH doit apprendre à respecter les règles nécessaires à sa sécurité et au bon fonctionnement de la maison, de l’école et de la société.



	Rechercher les failles : les personnes atteintes de TDAH sont souvent douées pour trouver les failles dans n’importe quel système ou ensemble de règles.



	Remettre en question l’autorité : vous avez probablement déjà découvert que votre enfant avait tendance à remettre en question l’autorité et les règles qu’on lui demande de suivre.



	Créer des distractions : étant sujets à la distraction, les enfants atteints de TDAH sont souvent doués également pour distraire les autres, surtout si cela les aide à éviter d’être disciplinés ou contrôlés.



	Exiger l’équité : être traité équitablement est dans la plupart des cas un enjeu majeur pour les personnes atteintes de TDAH, même si elles ne font elles-mêmes aucun effort pour traiter les autres avec équité ou avec respect.



	Défendre une cause : les gens atteints de TDAH sont plus susceptibles que les autres de prendre le parti des opprimés. En conséquence, ils vont lutter de toutes leurs forces pour défendre une cause, tout en donnant l’impression qu’ils cherchent simplement à semer le trouble. Souvent, cela signifie aussi que votre enfant est plus impliqué dans les affaires des autres que dans les siennes.



	Acquérir des compétences à un rythme plus lent : les enfants atteints de TDAH mettent en général plus de temps que les autres à acquérir de nouvelles compétences, surtout si la nouvelle compétence suppose de changer des choses qu’ils faisaient déjà d’une autre manière. Souvent aussi, comme nous l’expliquons au chapitre 16, ils n’apprennent pas tout à fait de la même manière que les autres.



	Être aux prises avec des tâches répétitives : les enfants atteints de TDAH ont plus de difficulté à apprendre et à effectuer des tâches répétitives et fastidieuses, comme mémoriser des tables de multiplication, s’acquitter de corvées hebdomadaires ou même se brosser les dents tous les jours.



	Déformer la vérité : beaucoup de parents trouvent que leurs enfants atteints de TDAH prennent des libertés par rapport à la vérité. Cela peut consister à raconter des histoires pour se divertir, ou bien à mentir purement et simplement. Les enfants atteints de TDAH (comme les autres enfants) peuvent mentir pour diverses raisons, mais ils y parviennent souvent mieux que les autres. Dans de nombreux cas, ils sont si doués dans ce domaine qu’ils croient à leurs propres mensonges. C’est pourquoi nous disons qu’ils prennent des libertés par rapport à la vérité.



	Avoir des difficultés à faire le lien entre la cause et l’effet : les enfants atteints de TDAH ont fréquemment du mal à relier la cause à l’effet si la cause est trop éloignée de l’effet dans le temps. Cela signifie que votre enfant a besoin d’un feedback immédiat sous forme de discussion, de récompense ou de sanction (voir le chapitre 10).



	Éprouver des difficultés avec les tâches qui nécessitent une planification : les enfants atteints de TDAH peuvent avoir des difficultés à apprendre à travailler, à terminer des tâches exigeant une planification et à atteindre des objectifs intermédiaires. Dans cette situation, habituez-vous à passer du temps de qualité avec votre enfant et à l’aider à acquérir ces compétences.



	Avoir du mal à démarrer : les personnes atteintes de TDAH ont souvent du mal à démarrer un projet ou à passer d’une activité à une autre. Vous devrez peut-être travailler avec votre enfant pour lui permettre de surmonter l’obstacle du démarrage en divisant la tâche en parties gérables et peut-être même en l’aidant dans la première étape.





La façon dont vous gérez ces caractéristiques dépend de l’âge de votre enfant. Pour les jeunes enfants (de moins de 8 ou 10 ans) atteints de TDAH, les techniques de modification du comportement fonctionnent généralement mieux que les explications et la discussion. À mesure que votre enfant grandira, vous pourrez tirer le meilleur parti des discussions rationnelles et des exercices intellectuels. À tout âge, vous avez besoin d’un mélange d’amour, de patience, de compétence, d’intelligence et de chance pour relever les défis liés au TDAH.




Fixer des règles et des exigences

Les enfants atteints de TDAH ont un grand besoin de structure et de clarté. Faute d’établir des lignes directrices claires quant au comportement approprié, vous ne pouvez pas vous attendre à ce que votre enfant s’y conforme.

Par conséquent, pour obtenir les types de comportements que vous souhaitez, définissez une série d’attentes clairement compréhensibles sur la base d’une évaluation réaliste des capacités de votre enfant. En gardant ces attentes à l’esprit, fixez un ensemble de règles et précisez clairement les sanctions appropriées en cas de désobéissance. Voici un aperçu de ce processus.


	Procéder à des évaluations. Attendre que le traitement soit bien suivi, afin d’être en mesure de voir ce qui pose encore un problème et ce qui n’en pose plus.



	Fixer des exigences et des règles. Lorsque vous savez les domaines sur lesquels vous devez travailler, vous pouvez établir un ensemble de règles et d’exigences. Pour vous aider à démarrer, voici quelques règles couramment utilisées.






	Traiter chaque membre de la famille sans frapper, sans discuter et sans se moquer.



	Suivre les instructions sans protester.



	Terminer ses devoirs avant de jouer à des jeux vidéo ou de regarder la télévision.



	Dire la vérité.



	Nettoyer après soi. Ranger ses jouets et ses vêtements quand on a fini de s’en servir.





[image: ]Les meilleures règles sont à la fois claires et positives. Au lieu de dire « Ne prends pas les affaires de ton frère », dites : « Respecte ton frère en lui demandant d’abord (et en obtenant son accord) avant de prendre quelque chose qui lui appartient. »


	Expliquer clairement les règles. Avant de mettre des règles en vigueur, assurez-vous que tous les membres de la famille les comprennent, ainsi que les récompenses et les sanctions associées à chacune d’elles. Demandez à votre enfant de répéter ce que vous avez dit en utilisant ses propres mots, ou bien de vous regarder dans les yeux lorsque vous parlez afin que vous puissiez être sûr qu’il vous prête attention. Aucune des deux techniques n’est infaillible, mais l’une et l’autre devraient être utiles.



	Récompenser les comportements positifs et prévoir des sanctions appropriées. Lorsque votre enfant fait quelque chose de bien, récompensez-le. Vous pouvez simplement lui témoigner de la reconnaissance (en lui disant merci et en lui faisant un câlin), ou bien vous pouvez être plus formel et lui offrir des friandises, ou une sortie qu’il aimera, ou le laisser dormir un peu plus longtemps que d’habitude.





Les sanctions pour non-respect des règles doivent être adaptées à la situation. Elles doivent également être appliquées sans émotion : ne prenez pas ces mesures lorsque vous êtes en colère. Les sanctions sont un sujet complexe que nous abordons en détail dans la section « Maintenir une certaine discipline », plus loin dans ce chapitre.

[image: ]Écrivez vos règles. Si votre enfant est trop jeune pour lire, vous pouvez les représenter sous la forme de pictogrammes. Si les règles ne sont pas écrites, vous ou votre enfant pouvez facilement les oublier. Ces règles devront être bien en vue dans la maison, afin que votre enfant s’en souvienne tout au long de la journée.




Créer un environnement structuré

Les enfants, en particulier ceux atteints de TDAH, réussissent mieux dans un environnement structuré. En structurant le lieu de vie, vous réduisez les risques de mauvais comportement et vous augmentez les chances de réussite.

[image: ]Structurer l’environnement ne consiste pas à surveiller votre enfant et à le corriger lorsqu’il a commis des erreurs, mais à créer un environnement qui facilite la réalisation de ce qui est positif. Voici quelques suggestions à ce sujet.


	Mettez les choses sur le papier. Concevez des tableaux affichant les tâches ménagères et l’emploi du temps quotidien de votre enfant, et placez-les là où il pourra facilement les voir. Souvent, les personnes atteintes de TDAH sont plus réceptives aux images qu’aux paroles. Un affichage graphique coloré de vos attentes et de l’emploi du temps de la journée aidera votre enfant à les comprendre et à s’y conformer. Sur ce tableau, ménagez un espace pour les notes et les autocollants qui indiqueront les tâches accomplies.



	Évitez l’ennui. Combien de parents ont-ils entendu leurs enfants scander le mantra « Je m’ennuie » ? Tous les enfants s’ennuient, mais chez les enfants atteints de TDAH, qui ont particulièrement besoin d’être stimulés, l’ennui est souvent un problème majeur. Vous pouvez éviter l’ennui de plusieurs manières.


	– Faire le lien entre l’ennui et le besoin de stimulation. Discutez avec votre enfant de l’idée selon laquelle on s’ennuie quand on a besoin d’une stimulation externe qui fait défaut, ou qui est présente mais que l’on ne sait pas apprécier. Un bon moyen de ne pas s’ennuyer est de développer son ingéniosité.



	– Avoir un emploi du temps rempli. Organisez la journée de votre enfant de telle sorte qu’il ait peu de temps pour s’ennuyer (et pour se mettre dans une situation problématique). C’est aussi le moyen d’éviter des comportements négatifs. Il faut cependant que vous et votre enfant ayez tout de même du temps libre pour vous détendre et profiter de la vie.



	– Afficher un tableau d’activités comportant une liste de choses amusantes à faire pour votre enfant. Cela l’aidera à trouver des moyens de lutter contre l’ennui.



	– Garder disponibles et accessibles diverses fournitures pour des activités artistiques et pratiques. Il faut que votre enfant puisse en disposer quand il le souhaite.



	– Créer un espace extérieur sûr et propice à diverses activités. L’activité physique, surtout à l’extérieur, peut considérablement atténuer les symptômes du TDAH. Si possible, aménagez une aire de jeux où votre enfant pourra s’amuser en toute sécurité, même si vous n’êtes pas disponible pour le rejoindre.







	Assurez une supervision. En supervisant de près votre enfant, vous pouvez l’empêcher de prendre des décisions sans réfléchir, ce que font trop souvent les enfants atteints de TDAH de type impulsif. Il est parfois difficile de passer du stade de la surveillance directe et constante à celui de la responsabilisation de l’enfant. Cela demande généralement 18 ans environ, mais le processus peut être plus long en cas de TDAH. Commencez tôt et ne cessez pas de développer chez votre enfant la conscience de soi, l’autodiscipline et la responsabilité.










Perpétuer un comportement positif

[image: ]La meilleure façon d’obtenir davantage de comportements positifs est de les reconnaître lorsque vous les voyez et de les souligner, plutôt que de mettre l’accent sur les comportements négatifs. Voici quelques idées pour renforcer les comportements positifs chez votre enfant.


	Ne vous attardez pas sur le négatif. De nombreux parents ont trop tendance à mettre le doigt sur les erreurs de leur enfant. Un des meilleurs conseils que Jeff a reçus à propos de la parentalité était le suivant : « Essayez de ne pas trop les remarquer. » Ce concept est également appelé l’ignorance sélective. Si le comportement en question ne constitue pas une menace pour la santé et la sécurité de quelqu’un, et n’entraîne un stress émotionnel chez personne, ignorez-le. Vous avez bien d’autres sujets de préoccupation.



	Soulignez le positif. Savez-vous quelle est la meilleure façon d’encourager un comportement positif ? Faites-le remarquer lorsque vous le constatez. Tout le monde aime les compliments, en particulier les enfants, qui ont l’impression de ne rien pouvoir faire de bien. Les louanges libèrent de la dopamine dans le cerveau, mais cette stimulation est éphémère. Fixez-vous pour objectif de lui faire remarquer ses comportements positifs dix fois plus souvent que ses comportements négatifs.



	Offrez du soutien. Lorsque votre enfant essaie de faire quelque chose, offrez-lui votre aide et votre soutien. Parfois, le simple fait de savoir que quelqu’un est là pour l’encourager peut lui donner la confiance nécessaire pour faire un peu plus d’efforts. Évitez au contraire de critiquer votre enfant lorsqu’il ne fait pas les choses correctement. De plus, ne soyez pas trop prompt à faire le travail à sa place : c’est une erreur courante que commettent de nombreux parents. Votre enfant doit apprendre à accomplir les tâches lui-même, et il doit aussi ressentir la satisfaction d’avoir mené à bien un projet. Le soutien que vous allez lui apporter doit consister à l’aider à surmonter les obstacles tout en lui permettant d’apprendre. Vous et votre enfant pourrez alors être tous les deux fiers de ce que vous aurez réalisé.



	Offrez des incitations. Beaucoup de gens réussissent mieux lorsqu’ils jouissent d’une motivation supplémentaire au-delà de la satisfaction intrinsèque d’un travail bien fait. Par exemple, vous préférez sans doute être payé pour votre travail plutôt que d’avoir simplement la satisfaction de savoir que vous l’avez fait. De même, votre enfant atteint de TDAH sera probablement plus intéressé de faire ce qu’il doit faire s’il bénéficie de mesures incitatives. En voici quelques exemples.


	– Versez à votre enfant un peu d’argent de poche pour l’accomplissement de ses tâches hebdomadaires.



	– Sur le tableau qui répertorie les tâches de votre enfant (dont il est question dans la section précédente), mettez un autocollant à côté de chaque tâche terminée.



	– Dites-lui merci et faites-lui un câlin pour un travail bien fait (ou même simplement tenté).



	– Pour les grandes réalisations, comme l’achèvement d’un projet scolaire, offrez-lui un cadeau spécial, comme une sortie au cinéma ou un repas dans son restaurant préféré.



	– Si votre enfant termine ses devoirs plus tôt, accordez-lui un peu plus de temps devant un écran que d’habitude.







	Passez du temps ensemble. Rien n’offre une meilleure occasion de façonner le comportement de vos enfants que de passer du temps avec eux. Apprenez à les connaître. Parlez-leur de ce qu’ils aiment et n’aiment pas, de ce qu’ils pensent et ressentent. Ainsi, vous développerez un lien avec eux, et cela vous permettra non seulement de mieux comprendre ce qui les motive, mais aussi de leur donner le sentiment que vous vous souciez d’eux et que vous comprenez qui ils sont. C’est important avec les adolescents en particulier.








Maintenir une certaine discipline

Le but de la discipline n’est pas de punir votre enfant pour une mauvaise conduite, mais de lui apprendre à agir de manière responsable. Selon nous, il s’agit de promouvoir l’autodiscipline, que nous considérons comme la capacité d’agir de manière responsable dans le cadre des choix que l’on fait. Votre tâche, en tant que parent, est d’aider votre enfant à apprendre l’autodiscipline au fur et à mesure qu’il grandit. Dans cette section, nous vous proposons quelques suggestions pour discipliner votre enfant en gardant cet objectif à l’esprit.

[image: ]Recourez à la discipline pour apprendre à votre enfant un comportement approprié, pas pour le punir parce qu’il a agi de façon inappropriée. Tout en exerçant cette discipline, faites preuve d’amour et d’empathie envers votre enfant.


Exercer la discipline

Une de vos tâches, en tant que parent, est d’aménager un environnement dans lequel votre enfant pourra apprendre en toute sécurité les principes et les techniques de l’autodiscipline. Cela signifie que vous devez être conscient des étapes nécessaires et faire attention aux pièges. Au début, vous dirigez et contrôlez le comportement de votre enfant, puis progressivement, grâce à un processus de partenariat créatif sur plusieurs années, vous le rendez responsable.

La grande question que se posent de nombreux parents lorsqu’ils travaillent avec un enfant atteint de TDAH est de savoir comment le discipliner lorsqu’il commet des erreurs ou se conduit de manière irréfléchie. Tout d’abord, vous devez garder à l’esprit quelques principes de base.


	[image: ]La sécurité est très importante. Vous devez vous demander si les actions de votre enfant le mettent en danger ou mettent quelqu’un d’autre en danger. Le principe derrière cela est que si quelqu’un est mort ou gravement blessé, il lui sera difficile de s’amuser à nouveau. Une idée connexe est que si vous êtes la cause du fait que quelqu’un ne peut pas s’amuser, vous ne pouvez pas vraiment vous amuser non plus. La meilleure façon d’éviter les situations dangereuses est d’anticiper le risque et de prendre des dispositions pour éviter des conséquences négatives. Une violation des règles de sécurité peut exiger une contention physique immédiate. Si cela s’avère nécessaire, vous souhaiterez sans doute discuter de la situation avec votre enfant une fois le calme revenu.



	L’image ne fait pas tout. Ce n’est pas parce que votre enfant fait quelque chose d’inhabituel qu’il mérite une punition. Demandez-vous s’il a fait quelque chose de mal ou si vous êtes simplement gêné par ce qu’il a fait.



	La vie est un processus de progression vers un objectif. Rien n’est jamais parfait, surtout le comportement des gens. Vous n’allez pas améliorer votre vie ni celle de votre enfant en essayant de créer une règle pour tout ce qui peut lui venir à l’esprit. Si vous pouvez lui enseigner les valeurs d’une vie saine et lui donner une chance de faire sa propre expérience, il se rapprochera progressivement de ce que vous recherchez.



	[image: ]Gérez sans diriger. Vous ne pourrez probablement jamais imposer à votre enfant vos idées sur ce qu’il doit faire, surtout s’il souffre de TDAH. En outre, il s’agit de lui apprendre à faire des choix judicieux, et non à suivre des instructions. Au lieu de diriger chacun des mouvements de votre enfant, conseillez-le : vous serez plus heureux, et votre enfant sera plus réceptif à vos désirs.





Si, après avoir considéré les points de la liste précédente, vous pensez devoir freiner le comportement de votre enfant, voici cinq étapes simples à suivre.


	Tout en le regardant dans les yeux, expliquez-lui calmement, mais avec fermeté, et en termes simples, que son comportement n’est pas acceptable.



	Dites-lui ce que vous attendez de lui. Là encore, regardez-le dans les yeux et parlez-lui clairement et avec détermination.



	[image: ]Demandez-lui de vous répéter ce que vous lui avez dit que vous attendiez de lui. Il n’est pas nécessaire qu’il vous le répète mot pour mot. S’il l’exprime avec ses propres mots, il a même davantage de chances de l’avoir compris et de se le rappeler. S’il s’agit d’un jeune enfant, il est très utile de le lui faire répéter. En revanche, chez un enfant plus grand, vous risqueriez de provoquer du ressentiment. Comme il ne s’agit pas de créer plus de problèmes, à vous de savoir si cette étape est indispensable.



	Expliquez-lui les conséquences s’il ne vous obéit pas. Faites en sorte que les sanctions découlent logiquement de la situation et assurez-vous que votre enfant les comprend (pour une discussion détaillée sur les sanctions, voir la section suivante).



	Si vous êtes sûr que votre enfant a compris vos instructions et ne les a pas suivies, agissez en conséquence. Faites-le sans vous fâcher et sans rabaisser votre enfant.





[image: ]Gardez les suggestions ci-après à l’esprit lorsque vous suivez ce plan en cinq étapes.


	N’agissez pas par colère. Vous ne feriez que susciter de la colère et du ressentiment de la part de votre enfant, ainsi que de la culpabilité et des remords de votre côté. Avant de lui faire respecter la discipline, attendez le moment où vous maîtrisez vos propres émotions. Dites-lui que vous êtes en colère contre lui à cause de son comportement et que vous gérerez les conséquences de son acte une fois que vous vous serez calmé. L’autodiscipline est la clé de votre réussite. Tout le monde peut parfois perdre son sang-froid, mais votre tâche consiste à garder le contrôle de vous-même.



	Utilisez peu de mots. Évitez de harceler votre enfant et d’insister sur le fait qu’il s’est mal comporté. Trop parler serait le moyen le plus sûr de créer de la distance entre lui et vous. Expliquez-vous en employant quelques mots soigneusement choisis.



	Restez calme et parlez-lui avec douceur, mais aussi avec fermeté. En criant, vous ne feriez qu’aggraver ses sentiments de frustration et de colère, ainsi que les vôtres. Si vous voulez attirer l’attention de votre enfant, parler calmement est bien plus efficace.



	Ne lui refusez pas votre amour ni votre affection. Refuser de l’amour ou de l’affection en guise de punition ne fait que créer davantage de problèmes, comme une baisse de l’estime de soi et une aggravation de la colère et du ressentiment.








Envisagez des sanctions

Dans la mesure du possible, les conséquences d’une mauvaise conduite de votre enfant doivent être logiques et naturelles. Autrement dit, elles doivent être adaptées à ce qui, de manière générale, se produirait de toute façon.


	Si votre enfant ne fait pas ses devoirs, il ira à l’école sans ses devoirs faits.



	S’il ne veut pas porter de gants ou de manteau, il aura froid et sera mal à l’aise en attendant le bus.



	S’il frappe son frère ou sa sœur, demandez-lui de s’excuser et d’effectuer une tâche utile ou une corvée qui était assignée à ce frère ou à cette sœur.





Cette liste pourrait s’allonger encore et encore, mais nous sommes sûrs que vous avez compris.

Pour les comportements qui n’ont pas de conséquences naturelles, ou dont les conséquences naturelles ne sont pas souhaitables (comme se faire renverser par une voiture alors qu’il faisait du vélo dans une rue très fréquentée), vous devez définir des sanctions spécifiques que votre enfant connaîtra d’avance.

[image: ]Le but des sanctions est de décourager ou de mettre fin à un comportement indésirable. Sanctionner un comportement indésirable ou un comportement non souhaitable représente beaucoup plus de travail pour tout le monde que d’organiser les choix et les actions appropriés à prendre en premier lieu, comme nous l’expliquons dans la section « Prévenir les problèmes », précédemment dans ce chapitre.




Quand votre enfant s’oppose à vous

Les enfants atteints de TDAH sont souvent perçus comme rebelles. Cependant, nous pensons que dans de nombreux cas, l’opposition qu’ils manifestent vis-à-vis de leurs parents et des autres personnes en position d’autorité traduit en réalité un échec de la communication. La plupart du temps, soit l’enfant n’apprécie pas le style de communication offensant de son interlocuteur, soit il ne comprend pas comment celui-ci pense qu’il devrait réagir.

En d’autres termes, les enfants atteints de TDAH ne comprennent pas vraiment qu’ils ont besoin de figures d’autorité pour leur sécurité et leur bien-être. Bien souvent, l’enfant atteint de TDAH suit son propre chemin, sans faire de différence entre les personnes d’âges ou de rangs différents qu’il rencontre, et la figure d’autorité lui apparaît comme un obstacle sur son chemin. Lorsque cela se produit, l’enfant atteint de TDAH est susceptible de dire quelque chose qui ressemble à ce qu’il a entendu toute sa vie – quelque chose qu’il dirait à n’importe lequel de ses amis –, comme : « Hé, imbécile, regarde où tu vas. Tire-toi de mon chemin. »

Bien sûr, il arrive parfois que les enfants atteints de TDAH soient intentionnellement insolents et provocants. Nous pensons que de nombreux enfants apprennent ce genre de comportement en observant comment les autres dans leur vie gèrent les conflits. Il est plus facile de prévenir ce type de comportement que de l’arrêter une fois qu’il a commencé (voir la section « Prévenir les problèmes », précédemment dans ce chapitre).

Un comportement provocant peut également être un moyen pour les enfants atteints de TDAH d’obtenir leur dose quotidienne de stimulation (voir la section « Désamorcer les conflits », précédemment dans ce chapitre). Si tel semble être le problème, travaillez avec votre enfant pour trouver d’autres formes de stimulation, y compris l’exercice physique.

[image: ]Si les comportements antisociaux de votre enfant affectent des personnes extérieures à la famille, vous pourriez avoir besoin de l’aide d’un médiateur. Vous n’avez pas nécessairement besoin d’une médiation formelle, mais il peut être utile d’avoir un participant objectif et non partisan impliqué dans la discussion sur la manière de gérer un conflit. Surtout, il est préférable d’éviter de faire intervenir la police et le système judiciaire. Parfois, les parents d’un enfant atteint de TDAH découvrent qu’ils doivent faire appel à la justice pour mineurs ou à un centre psychiatrique pour prendre le contrôle d’une très mauvaise situation.

[image: ]Comme nous l’expliquons au chapitre 6, de nombreuses personnes atteintes de TDAH souffrent en outre d’un trouble oppositionnel avec provocation (TOP), dont le principal symptôme est le non-respect des règles. Ce défi peut aller de la violation des règles familiales à la perpétration de violences et aux démêlés avec la justice. Si le TOP est la raison du défi de votre enfant, vous devez faire preuve de fermeté et vous devrez probablement attendre que votre enfant se calme avant de prendre des mesures pour le discipliner. Si vous ressentez ces niveaux de défiance, vous aurez sans doute besoin des compétences d’un professionnel pour vous aider à gérer ces comportements (vous devez également utiliser des traitements biologiques pour traiter cette maladie, tels que des médicaments : dans ce cas, parlez-en à votre médecin prescripteur).






Élever plusieurs enfants

Plus il y a d’enfants dans votre foyer, plus il devient compliqué de les élever. Lorsque vous ajoutez un ou plusieurs enfants atteints de TDAH à ce mélange, vous obtenez une situation très complexe et stressante. Vous devez fréquemment gérer la façon dont vos enfants interagissent. Dans cette section, nous explorons certains des domaines de préoccupation les plus courants pour les familles avec plus d’un enfant.


Susciter la coopération

La plupart des gens comprennent mal la concurrence et pensent que c’est le moyen de progresser dans le monde. Il en est peut-être ainsi dans le sport, mais cela ne fonctionne pas toujours dans le reste du monde, notamment dans les relations interpersonnelles (interactions individuelles). Tous les parents de plusieurs enfants vous diront que la coopération est bien plus agréable que la compétition.

[image: ]Voici quelques idées pour susciter la coopération chez vos enfants.


	Dans les jeux, privilégiez la coopération plutôt que la compétition. De nombreux jeux vous permettent, à vous et à vos enfants (vous pouvez aussi bien jouer avec eux), de travailler vers un objectif commun au lieu de vous opposer les uns aux autres. Une recherche sur Internet de « jeu coopératif pour enfants » vous offrira une variété options intéressantes.



	Organisez les tâches ménagères sous forme d’un travail d’équipe. Par exemple, s’il s’agit de ranger des jouets qui traînent dans la salle de séjour, au lieu de confier cette tâche à une seule personne, faites participer tout le monde. Ou bien, concernant la vaisselle, demandez à une personne de vider le lave-vaisselle pendant que l’autre le remplit (si la vaisselle doit se faire à la main, que l’un lave et que l’autre essuie). Pour nettoyer le sol, l’un peut balayer et l’autre peut passer la serpillière. Tout en effectuant des tâches ménagères, soyez créatif et amusez-vous : chantez ou racontez des blagues.



	Lancez un projet familial qui implique tout le monde. Jardinez, par exemple. Choisissez un projet qui permet à des personnes ayant des aptitudes différentes de travailler ensemble. Dans le cas du jardinage, les plus grands pourront creuser les trous tandis que les plus jeunes pourront aider à planter ou à arracher les mauvaises herbes.





En faisant appel à votre imagination, vous pourrez trouver diverses manières de susciter une coopération entre vos enfants (et le reste de la famille) et de bannir de votre maison l’esprit de compétition.




Régler le problème de la rivalité entre frères et sœurs

Si vous avez plus d’un enfant et qu’ils ne souffrent pas tous de TDAH, vous vous trouvez dans une situation difficile. Nous sommes sûrs que vous avez déjà constaté que vous ne pouviez pas traiter chaque enfant exactement de la même manière : un enfant atteint de TDAH a besoin de plus de surveillance et d’attention qu’un autre.

Il en résulte souvent de la jalousie et de la colère de la part de l’enfant qui ne souffre pas de TDAH : il peut avoir l’impression qu’il doit rivaliser avec les autres pour attirer votre attention. En outre, en voyant que son frère ou sa sœur est traité différemment et apparemment autorisé à faire des choses qui lui sont interdites, il risque d’éprouver du ressentiment et d’avoir le sentiment qu’il est traité de façon injuste.

[image: ]Même si personne n’a encore trouvé de remède à la rivalité entre frères et sœurs, voici quelques idées pour désamorcer une situation tendue.


	Traitez chaque enfant selon ses capacités. Pensez à être juste envers chaque enfant. Si votre enfant non atteint de TDAH sait mieux suivre les règles et agir de manière appropriée, donnez-lui plus de responsabilités et plus de liberté pour faire des choses que votre enfant moins responsable ne sera pas autorisé à faire.



	Offrez à chaque enfant les mêmes chances. Tout en accordant plus de liberté à l’enfant le plus responsable, faites savoir à l’enfant le moins responsable qu’il peut gagner les mêmes libertés s’il fait preuve de plus de responsabilité.



	Parlez ouvertement de la situation. Dites à votre enfant non atteint de TDAH que vous avez des attentes plus élevées à son égard parce que vous pensez qu’il peut y répondre. Aussi, faites-lui savoir que l’attention supplémentaire et la « liberté » dont bénéficie votre enfant atteint de TDAH sont les conséquences de sa mauvaise conduite et de ses difficultés plutôt qu’une récompense. Cette attention et ces libertés perçues représentent un coût que votre enfant non atteint de TDAH n’a pas à payer.



	Organisez un moment privilégié avec chaque enfant pris isolément. Planifiez des dates pour jouer avec chacun de vos enfants en tête-à-tête. En passant du temps ensemble, en jouant et en parlant, vous créez un lien qui ne sera pas rompu par le fait de devoir éduquer chaque enfant en fonction de ses capacités. L’enfant qui n’est pas atteint de TDAH reçoit l’attention qu’il souhaite sans avoir recours à une mauvaise conduite, et l’enfant atteint de TDAH est rassuré que vous l’aimiez malgré les difficultés que vous traversez ensemble. Vous bénéficiez de la possibilité de mieux connaître vos enfants.










Encourager les jeux et les amusements

La vie peut devenir trépidante (serait-ce un euphémisme ?) et l’on a vite fait de reléguer le plaisir en bas de la liste des priorités. Cependant, nous vous suggérons vivement de le déplacer un peu vers le haut de la liste. Essayez de réserver au moins une demi-journée par semaine pour faire quelque chose d’amusant comme aller au parc, au musée ou au cinéma. En mettant l’accent sur le plaisir, vous serez moins stressé.




Renforcer l’estime de soi

L’estime de soi est fragile chez une personne atteinte de TDAH. Souvent, les symptômes qui accompagnent le TDAH – inattention, distraction, impulsivité et hyperactivité – lui laissent un sentiment d’échec parce qu’elle ne peut pas contrôler certains comportements. Nous voyons de très jeunes enfants – même dès l’âge de 5 ans – souffrir d’une perte d’estime de soi et cesser d’essayer par peur de l’échec.

[image: ]La chose la plus importante que vous puissiez faire pour votre enfant atteint de TDAH est de l’aider à améliorer son estime de lui-même. Avec une forte estime de soi, tous les défis qui surviennent lorsqu’on fait face aux symptômes du TDAH sont beaucoup plus faciles à gérer. Voici quelques suggestions que nous avons trouvées pour aider les enfants, en particulier ceux atteints de TDAH, à améliorer leur estime de soi.


	Soyez encourageant. Soyez un supporter de la cause de votre enfant. Prodiguez-lui des paroles encourageantes lorsqu’il essaie de faire quelque chose de difficile.



	Faites-lui confiance. Votre enfant a besoin de sentir que vous avez confiance en ses capacités. La confiance, c’est plus qu’offrir des encouragements : c’est croire en votre enfant et le lui faire savoir, même lorsqu’il n’est pas en train de se consacrer à une tâche particulière. Votre relation avec votre enfant est une bénédiction pour lui et pour vous.



	Soulignez les points positifs. Reconnaissez les choses qu’il fait bien.



	Proposez-lui votre aide. Aider votre enfant à accomplir des tâches difficiles est une entreprise délicate. Cependant, n’en faites pas trop : soyez disponible pour lui et expliquez-lui que vous l’assisterez s’il vous le demande, mais seulement après qu’il aura fait lui-même un effort sincère.



	Reconnaissez ses progrès. Tout comme vous soulignez les choses positives que fait votre enfant, ne manquez pas de reconnaître ses progrès. N’oubliez pas : vous devez le féliciter. Cela ne l’incitera pas à se contenter de peu ni à cesser de s’améliorer (deux idées fausses couramment répandues à propos des éloges). Au contraire, vous lui inspirerez la confiance et le désir de continuer à s’efforcer de faire de son mieux.



	Relativisez ses erreurs. Il s’agit non pas de le laisser faire des erreurs en vous abstenant de les relever, mais de l’aider à les mettre en perspective. Faites-lui savoir que commettre des erreurs et en tirer des leçons fait naturellement partie de la vie. Gardez à l’esprit que les enfants atteints de TDAH ont tendance à répéter les mêmes erreurs, encore et encore. Dans ce cas de figure, faites alors preuve de patience.



	Concentrez-vous sur le processus plutôt que sur le résultat. Ne vous souciez pas trop de la qualité du résultat. Réjouissez-vous du fait que la chose a été menée à bien.



	Faites preuve d’empathie. Nous abordons ce sujet dans la section « Faites preuve d’empathie », précédemment dans ce chapitre, mais cela mérite d’être répété. Montrez à votre enfant de l’empathie face aux difficultés qu’il rencontre et dites-lui bien que vous en avez conscience.



	Identifiez ses points forts. Aidez votre enfant à trouver une activité dans laquelle il sera vraiment bon et encouragez-le à pratiquer cette activité pour s’améliorer encore. De tels îlots de compétences sont très importants, surtout pour les personnes qui ont du mal à obtenir l’approbation des autres concernant ce qu’elles tentent d’accomplir.








Être parents en équipe

En tant que parents d’un enfant atteint de TDAH, vous aurez souvent des désaccords sur la meilleure façon de gérer ses comportements. Ajoutez à cela que de nombreux enfants atteints de TDAH sont passés maîtres dans l’art de manipuler leurs parents en les dressant l’un contre l’autre, et le chaos peut facilement régner. De plus, dans les familles avec un enfant atteint de TDAH, le divorce est chose courante. Il est alors fréquent que l’enfant doive partager sa semaine entre deux ménages et avoir affaire à quatre parents différents.

La stratégie la plus efficace pour élever un enfant atteint de TDAH est de pratiquer ce qu’on appelle la coparentalité. Cela signifie que les deux parents (ou tous les parents concernés) travaillent ensemble sur tous les aspects de l’éducation de l’enfant. Évidemment, c’est un idéal à atteindre, et cela peut ne pas fonctionner pour tout le monde, mais voici quelques principes de base de la coparentalité.


	Accepter d’exercer une discipline en se limitant à une liste préétablie de sanctions ou en se concertant avant de prononcer une sanction pour un comportement inapproprié.



	Prendre ensemble toutes les décisions du ménage, en particulier celles concernant l’éducation de l’enfant.



	Faire savoir à l’enfant que toutes les décisions nécessitent le consentement des deux parents, et non d’un seul.





En éliminant la possibilité que votre enfant crée un fossé entre vous, vous êtes en mesure de réagir plus efficacement à son comportement.






Vivre avec un conjoint atteint de TDAH

La cohabitation avec une personne adulte atteinte de TDAH n’est pas sans poser également quelques problèmes. Si votre conjoint souffre de TDAH, vous trouverez dans les sections suivantes des suggestions pour mieux vivre votre relation de couple.

[image: ]Pour mieux vivre avec un adulte atteint de TDAH, apprenez tout ce que vous pourrez apprendre sur ce sujet. Ayez une bonne perception des symptômes et de leurs causes. Tenez-vous au courant des différentes possibilités de traitement. Trouvez des stratégies d’adaptation pour mieux gérer les comportements associés au TDAH. De toute évidence, vous avez déjà commencé ce processus en choisissant ce livre !

Plus vous en saurez sur le TDAH, mieux vous serez en mesure de comprendre et d’affronter les défis que cette maladie crée dans une relation entre deux adultes.


Travailler ensemble

Les relations saines impliquent des concessions mutuelles. Déterminez vos points forts et vos points faibles, et essayez de les intégrer dans votre relation. Si vous êtes organisé, par exemple, soutenez votre conjoint en prenant les devants et en l’aidant à développer ses compétences dans ce domaine.

[image: ]Attention à ne pas tomber dans le piège qui consisterait à assumer à sa place les responsabilités, les émotions et le bien-être de votre partenaire. S’il souffre de TDAH, ne faites pas tout pour lui. Ne lui permettez pas de vous traiter mal, vous ou quelqu’un d’autre, ni de trop compter sur vous pour faire les choses à sa place. N’autorisez pas ce type de comportement. Dans les relations où plus d’un adulte souffre de TDAH, ce problème revêt une importance encore plus grande.

Travailler ensemble signifie être solidaire, mais sans tout supporter à la place de l’autre. Il s’agit d’être son partenaire, pas son serviteur. Responsabilisez votre partenaire, tout en restant disponible pour l’aider lorsqu’il rencontre des difficultés.




Rester proche

L’une des choses les plus saines que vous puissiez faire pour votre relation est de prévoir du temps pour des rendez-vous, non pas pour parler de vos différences, mais pour nourrir votre relation et vous connecter avec votre partenaire. Certains couples vont au cinéma ou au restaurant, tandis que d’autres se réservent simplement quelques heures au moins une fois par semaine pour se rencontrer. Ménagez-vous du temps chaque semaine pour sortir, vous amuser, avoir des relations sexuelles ou entretenir un certain type de lien physique.




Ménager du temps pour vous-même

En plus de planifier des rendez-vous hebdomadaires avec votre partenaire (voir la section précédente), ne manquez pas de vous réserver régulièrement du temps pour être seul à faire quelque chose que vous aimez. Lisez un livre, prenez un bain, allez à la salle de sport, promenez-vous. Vivre 24 h/24 et 7 j/7 avec quelqu’un, qu’il soit ou non atteint de TDAH, aurait des conséquences néfastes sur votre capacité à vous connaître vous-même. Or se connaître est la clé pour pouvoir entretenir une relation fructueuse avec autrui.






Prendre de bonnes habitudes

Vous pouvez faire plusieurs choses pour atténuer les difficultés quotidiennes liées à votre TDAH et l’incidence de vos symptômes : vous organiser, faire des exercices d’aérobic, limiter l’usage de la télévision et des jeux vidéo, veiller à dormir suffisamment et vous amuser.


Être organisé

La désorganisation est une caractéristique des personnes atteintes de TDAH. La distraction conduit à une pensée dispersée, et il en résulte un environnement désorganisé. L’une des meilleures choses que vous puissiez faire pour améliorer la vie à la maison est de vous organiser. Nous vous proposons un certain nombre de stratégies organisationnelles au chapitre 18, mais en voici les bases.


	Conservez une trace de votre emploi du temps. Utilisez la technologie dont vous avez besoin (smartphone, ordinateur, calendrier) pour savoir où vous devez être, quand et (si nécessaire) pourquoi vous devez être là. Inscrivez tous vos rendez-vous dans cet outil et servez-vous-en. Ainsi, vous n’aurez pas besoin de garder toutes ces informations en tête.



	Planifiez vos projets et suivez votre plan. Avec un plan en main, vous aurez plus de chances de mener à bien votre projet, car vous n’oublierez pas ce qu’il implique et ce qu’il vous reste à faire.



	Mettez fin au désordre. Dans votre maison, trouvez une place pour chaque chose et utilisez un code couleur (voir le chapitre 18) pour faciliter la recherche de ce dont vous avez besoin.





[image: ]La désorganisation n’est pas un problème si vous comprenez vos dysfonctionnements et si vous développez des stratégies pour les surmonter. Par exemple, si vous vous perdez souvent, utilisez les applications cartographiques sur votre téléphone. Si vous avez tendance à perdre vos clés, votre portefeuille ou votre sac à main, choisissez un endroit dans votre maison pour ranger ces objets et prenez l’habitude de toujours les y ranger (c’est une habitude qui s’impose, car lorsque nous ne mettons pas nos portefeuilles, nos clés de voiture ou nos lunettes de soleil aux endroits désignés, il nous faut ensuite des heures pour les retrouver).

Quelques lectures pour savoir comment organiser vos affaires

De nombreux livres intéressants sont disponibles concernant l’organisation de votre maison et de votre quotidien. Si vous ne savez pas par où commencer, un des livres suivants peut vous aider à développer certaines compétences :


	Apprendre à s’organiser, c’est facile ! par Stéphanie Bujon et Laurence Einfalt (Eyrolles, 2017) ;



	Le Rangement pour les Nuls (poche), par Philippe Chavanne et Héloïse Martel (First, 2016) ;



	S’organiser pour réussir, par David Allen (Fair Winds Press, 2022).









Pratiquer une activité physique régulière

Comme nous le disons à plusieurs reprises tout au long de ce livre, la meilleure façon de réduire vos symptômes de TDAH est de pratiquer une activité physique adéquate. Pour les enfants, cela peut signifier simplement jouer dehors avec d’autres enfants ; pour les adultes, cela signifie faire du sport.

L’exercice physique offre de multiples avantages, notamment les suivants :


	améliorer votre humeur ;



	développer la coordination ;



	améliorer l’estime de soi ;



	libérer l’énergie refoulée.





De nombreuses personnes, y compris nous, déclarent être capables de mieux se concentrer et rester plus facilement assises après un exercice intense. Quand Jeff était plus jeune, il faisait beaucoup d’exercice pour faire face à ses symptômes. En fait, son patron lui avait dit un jour qu’à moins de faire de l’exercice avant d’aller travailler, il ne devrait même pas prendre la peine de se présenter sur son lieu de travail. Quand il n’avait pas fait d’exercice physique, Jeff était irritable, nerveux et brouillon, mais après avoir fait du sport, il était calme et capable de se concentrer et de faire son travail. De même, Carol était incapable de passer une journée entière à voir des clients à moins d’être allée à sa salle de sport une heure avant de se rendre à son travail.

En ce qui concerne le sport pour les personnes atteintes de TDAH, voici quelques suggestions.


	Misez sur la durée. Il faut du temps pour que l’exercice physique déclenche une libération d’endorphines. Si vous voulez vraiment que celle-ci se produise, prévoyez au moins une demi-heure d’exercice physique intense pour en tirer le meilleur parti. Nous connaissons de nombreuses personnes qui font régulièrement du sport pendant une heure non-stop afin d’atténuer au maximum leurs symptômes.



	Faites du sport de façon intense. Vous avez besoin d’exercices aérobiques pour faire circuler le sang. Un exercice physique intense augmente également les niveaux d’endorphines et d’autres substances chimiques dans le cerveau, ce qui permet d’apaiser les symptômes du TDAH et crée une sensation d’euphorie susceptible d’atténuer les sentiments de dépression que ressentent la plupart des personnes atteintes de TDAH. Si vous faites une promenade, privilégiez une marche rapide. Si vous pratiquez le yoga, optez pour l’ashtanga ou le kundalini yoga plutôt que pour une forme de yoga plus passive.



	Rendez la séance de sport intéressante. Courir sur un tapis roulant ou pédaler sur une machine peut être angoissant pour les personnes atteintes de TDAH, car de telles activités sont très barbantes. Au moins, écoutez de la musique ou variez les machines que vous utilisez. Si vous voulez courir, courez dehors. Le paysage vous évitera de vous ennuyer.



	Optez pour la flexibilité. Choisissez une activité qui vous permet de garder le contrôle à la fois de l’intensité avec laquelle vous la pratiquez et du temps que vous lui consacrez. Ainsi, vous serez plus susceptible d’apprécier ce que vous faites et de suivre vos envies de la journée. C’est pourquoi certaines personnes atteintes de TDAH n’aiment pas les sports d’équipe : c’est trop contraignant pour elles (de plus, les interactions sociales peuvent être difficiles).



	Faites en sorte que ce soit pratique. Si vous devez traverser la ville en voiture ou suivre un rituel élaboré, vous vous découragerez assez vite. Trouvez un programme facile à suivre et à démarrer, et vous aurez plus de chances de persévérer.



	Restez simple. Évitez les exercices qui demandent trop d’énergie mentale pour être compris ou qui peuvent être frustrants s’ils ne sont pas effectués correctement. Optez pour des activités qui laissent place à l’erreur, afin que vous puissiez vous concentrer sur l’augmentation de votre fréquence cardiaque plutôt que de vous soucier de tout faire comme il faut. Pour les adultes, cela signifie renoncer au golf (nous plaisantons !). Pour les enfants, cela signifie choisir des exercices adaptés à leur niveau. Par exemple, si vous inscrivez votre enfant à un programme d’arts martiaux, assurez-vous que celui-ci ne sera pas trop avancé pour lui.








Limiter l’utilisation des médias numériques

L’essor des smartphones et des tablettes a mis les médias numériques à la portée de tous. La plupart des gens ont facilement accès à un smartphone, et environ la moitié passent la majorité de leurs heures d’éveil à envoyer des SMS, à consulter les réseaux sociaux, à regarder des vidéos ou à interagir en ligne.

Les réseaux sociaux, les jeux vidéo et la télévision offrent de nombreuses possibilités de distraction, favorisent l’activité solitaire et la passivité, et peuvent influencer votre système nerveux. Internet, et les médias sociaux en particulier, constituent une perte de temps potentielle sans fin pour un cerveau atteint de TDAH. Il est particulièrement difficile pour les personnes atteintes de TDAH de résister aux attraits d’Internet et des médias sociaux, en grande partie à cause de caractéristiques telles que la cécité temporelle, l’impulsivité et une focalisation excessive.

[image: ]Nous ne disons pas que la consommation de médias provoque le TDAH, mais elle peut en exacerber les symptômes. En limitant votre exposition aux médias, aussi difficile que cela puisse être, vous pourrez grandement atténuer vos symptômes de TDAH.




Dormir du meilleur sommeil possible

Un aspect très pénible du TDAH est le fait d’avoir un sommeil perturbé. Si vous êtes le partenaire ou le parent d’une personne atteinte de TDAH, il est probable que ses problèmes de sommeil vous empêchent parfois de dormir.

[image: ]Pour passer une bonne nuit, il faut suivre ce qu’on appelle une bonne hygiène du sommeil. Voici quelques suggestions à cet effet.


	Consommez du sucre et de la caféine à bon escient. Pour de nombreuses personnes, éviter le sucre et la caféine au moins deux heures avant le coucher peut les aider à se détendre et à s’endormir. Mais ce n’est pas toujours le cas. Certaines personnes atteintes de TDAH découvrent que la caféine peut réellement faciliter leur endormissement. Si vous buvez un verre de lait chaud à cette fin, ajoutez-y du sucre ou du miel pour que le tryptophane (un acide aminé) soit mieux absorbé par votre cerveau, où il pourra favoriser le sommeil.



	Faites suffisamment d’exercice physique dans la journée. Nous ne connaissons pas de meilleur moyen d’assurer un bon sommeil que d’être physiquement fatigué. Sachez toutefois que faire de l’exercice en fin de journée peut provoquer des insomnies. Pour en savoir plus sur les bienfaits de l’activité physique en cas de TDAH, consultez la section « Pratiquer une activité physique régulière », précédemment dans ce chapitre.



	Offrez-vous une collation riche en protéines avant de vous coucher. La faim nocturne est l’une des raisons les plus courantes pour lesquelles une personne n’arrive pas à s’endormir. Cela peut être plus problématique si vous ressentez une perte d’appétit en raison des médicaments que vous prenez pour votre TDAH. Une collation riche en protéines peut vous rassasier et vous calmer.



	Faites de votre chambre un sanctuaire paisible et sombre. L’élimination de la lumière et du bruit peut faire des merveilles pour votre sommeil (bien sûr, il existe des exceptions : peut-être êtes-vous le genre de personne qui ne peut pas dormir sans une radio ou une télévision allumée). Pour les jeunes enfants qui ont besoin d’une lumière, utilisez de préférence une veilleuse ou laissez la porte légèrement ouverte afin de créer une ambiance tamisée.



	Fixez-vous une heure de coucher constante. La plupart des gens vivent mieux avec une routine cohérente, et l’heure du coucher ne fait pas exception. Fixez-vous une heure de coucher et essayez de vous y tenir. Vous constaterez que votre organisme adopte le rythme et que la transition devient plus facile. C’est particulièrement important pour les enfants, qui ont besoin de régularité et de sommeil.



	Créez un rituel de passage au coucher. Cette pratique peut consister à lire un livre, à prendre un bain ou à vous consacrer à toute activité tranquille qui vous permettra de vous abstraire de l’agitation de la journée et de vous apaiser.



	Écoutez une musique apaisante. Trouvez une musique qui vous détend ou écoutez une musique spécialement conçue pour calmer votre système nerveux.



	Éteignez vos appareils avant de vous coucher. La lumière bleue des écrans de téléviseur, d’ordinateur et de smartphone interfère avec la production de mélatonine par votre organisme, celle-ci étant l’hormone qui vous aide à vous endormir et à vous réveiller le matin. L’idéal serait de couper ces appareils deux à trois heures avant de vous coucher, mais ce n’est peut-être pas envisageable si, par exemple, quelqu’un a un travail à finir sur son ordinateur. Au minimum, éteignez votre ordinateur une demi-heure avant de vous coucher (et vérifiez les paramètres d’affichage de votre appareil : sur un certain nombre de modèles récents, il y a une option qui permet de filtrer la lumière bleue).









	
	
	
Chapitre 16

Assurer sa réussite scolaire


DANS CE CHAPITRE

Cartographier les défis scolaires

•

Obtenir de l’aide pour son enfant à l’école

•

Aider les enseignants de son enfant

•

Envisager une autre forme de scolarité

•

Proposer un soutien scolaire à domicile



Pour un enfant atteint de TDAH, l’école est parfois une source inépuisable de confusion et de frustration. En fait, l’échec scolaire est souvent le premier signe d’un TDAH.

Pour garantir la réussite scolaire de votre enfant, vous devez comprendre les défis auxquels sont confrontés les enfants à différents âges, travailler avec les enseignants et l’aider à étudier à la maison. Dans ce chapitre, nous abordons ces sujets et quelques autres qui vous seront utiles pour offrir à votre enfant de tirer le meilleur parti de sa scolarité.

[image: ]En tant que parent, vous ne pouvez pas faire grand-chose pour l’éducation de votre enfant. Vous avez besoin de l’aide d’enseignants et d’autres professionnels du milieu scolaire et éducatif. Nous vous encourageons à partager ce chapitre avec les enseignants de votre enfant et à travailler avec eux à mettre en œuvre les idées que nous vous donnons.


Surmonter les défis à tout âge

Les élèves atteints de TDAH sont confrontés à des difficultés qui les empêchent de progresser dans un environnement scolaire traditionnel. Nous ne voulons pas dire que tous les enfants et les jeunes atteints de TDAH ont des troubles d’apprentissage, même si c’est souvent le cas. Ce que nous voulons dire, c’est que les symptômes d’inattention, de distraction, d’impulsivité et d’hyperactivité entraînent des difficultés particulières en classe. Les sections qui suivent décrivent la façon dont ces difficultés se manifestent à différents âges et la manière de les surmonter.


Résoudre les problèmes de l’école primaire

À l’école primaire, les enfants sont confrontés à une multitude de difficultés qui peuvent rendre leur apprentissage difficile.


	Comprendre les instructions : l’incompréhension est un problème courant chez les personnes atteintes de TDAH. Certaines ont surtout des difficultés avec les instructions écrites, d’autres avec les instructions verbales. Afin d’éviter les malentendus, vous (ou son enseignant) pouvez donner à votre enfant des instructions sous forme à la fois verbale et écrite. En outre, vous pouvez morceler ces instructions sous forme d’étapes successives, plutôt que de vous attendre à ce que votre enfant mémorise une séquence d’étapes. Dans le cas d’un jeune enfant qui ne sait pas encore lire, utilisez un langage simple ou des pictogrammes, et demandez-lui de répéter ce que vous voulez qu’il fasse.



	Arriver à lire : le TDAH et les problèmes de lecture sont étroitement liés. De nombreuses personnes atteintes de TDAH ont aussi des problèmes spécifiques en lecture, comme la dyslexie. Si votre enfant a du mal à lire, nous vous suggérons de procéder à une évaluation pour déterminer s’il s’agit ou non d’un trouble de la lecture. Cette évaluation n’est en général réalisée qu’au CE1, sachant que de nombreux enfants de 7 ans présentent un certain retard en lecture qui se corrige tout seul. Les difficultés en orthographe et en arithmétique peuvent y être liées. En identifiant ces problèmes dès le début, vous pouvez limiter les dégâts et travailler avec l’école à développer des stratégies pour y faire face.



	Arriver à écrire : malgré tous leurs efforts, de nombreuses personnes atteintes de TDAH ont des difficultés à écrire. Les mécanismes de l’écriture, en particulier l’écriture cursive, demandent énormément d’efforts. Certains adultes tapent leurs textes à l’écran et les impriment parce qu’ils ne peuvent pas lire leur propre écriture cursive.



	Maintenir son attention : de toute évidence, l’inattention est l’un des aspects centraux du TDAH. Maintenir son attention à l’école est la tâche la plus difficile qui soit pour un enfant atteint de TDAH. La meilleure façon d’attirer et de conserver son attention est de créer un environnement stimulant. Faites quelque chose d’intéressant. Bien sûr, c’est plus facile à dire qu’à faire dans une classe de plus de vingt élèves qui ne seront pas tous intéressés par les mêmes choses.



	Rester assis : il va presque sans dire que pour un enfant atteint d’un TDAH de type hyperactif/impulsif, il est presque impossible de rester assis longtemps. La meilleure façon de contourner ce problème est de vous assurer que les traitements biologiques que vous utilisez (médicaments ou compléments alimentaires) sont aussi efficaces que possible et de permettre à votre enfant de se déplacer occasionnellement dans la salle de classe. Pour cela, il faudra peut-être des pauses périodiques, des sièges flexibles, comme les ballons d’exercice, ou des accessoires avec lesquels on peut bouger (pour plus de détails, consultez l’encadré « Quelques conseils pour les enseignants », plus loin dans ce chapitre).



	Suivre des règles : souvent, les enfants atteints de TDAH se montrent incapables de mémoriser des règles. Encouragez l’instituteur ou le professeur de votre enfant à afficher les règles à respecter en classe et à les répéter fréquemment.



	Comprendre les limites : les jeunes élèves atteints de TDAH envahissent fréquemment l’espace des autres enfants, s’emparent de leurs affaires et, de manière générale, les agacent. Si cette description correspond à votre enfant, vous devez déployer des efforts pour l’aider à se rendre compte de l’effet qu’il produit sur les personnes (et l’environnement) qui l’entourent. Vous pouvez effectuer des rappels répétés ou des interventions pour changer son comportement, comme celles dont il est question au chapitre 10.



	Commencer quelque chose : il peut être difficile de faire démarrer une activité à un jeune élève atteint de TDAH. Deux stratégies semblent particulièrement utiles : lui fournir une motivation spécifique et lui montrer comment surmonter les obstacles qui l’empêchent de démarrer.



	Changer d’activité : une fois que vous avez réussi à lancer votre enfant dans un projet, vous aurez peut-être du mal à le convaincre de passer à autre chose. Le mieux est de le préparer au changement en lui annonçant ce qui va suivre et en lui rappelant que ce changement va avoir lieu, jusqu’à ce qu’il se produise. Ensuite, le moment venu, redirigez-le vers la nouvelle activité.



	Être organisé : une personne atteinte de TDAH a très vite de grosses difficultés à s’organiser et à rester organisée, et c’est une difficulté particulièrement persistante. Plus vous commencerez tôt à enseigner à votre enfant des méthodes d’organisation et à les lui faire mettre en pratique, mieux vous vous porterez, lui et vous. Votre enfant aura probablement du mal à garder une trace de ses effets personnels, à se souvenir des interrogations écrites et de ses devoirs scolaires, et à maintenir l’ordre dans ses espaces de travail et de jeu. Nous abordons plus en détail les problèmes d’organisation un peu plus loin dans ce chapitre ainsi qu’au chapitre 18.








Gérer les difficultés du collège

Le collège présente ses propres défis, qui découlent à la fois de l’âge de l’élève et des grandes différences de structure par rapport à l’école primaire. L’élève est moins encadré, et il y a davantage de transitions au cours de la journée (il n’y a plus un seul enseignant et une seule salle de cours, l’enfant doit changer de salle, et chaque matière est enseignée par une autre personne). Il y a également plus de pression sociale. Les collégiens atteints de TDAH sont confrontés aux problèmes suivants.


	Être organisé : la désorganisation est vraiment un problème constant. Quand un élève atteint de TDAH entre au collège, ses problèmes de désorganisation s’aggravent. C’est pourquoi nous abordons en détail ce sujet majeur dans la section « Aider votre enfant à rester organisé », plus loin dans ce chapitre. Nous vous proposons des moyens pour aider votre enfant à devenir (et à rester) plus organisé.



	Gérer les conflits : l’ambiance étant plus chaotique, avec moins de supervision et des relations avec les pairs qui prennent davantage d’importance, de nombreux collégiens atteints de TDAH ont des difficultés à s’entendre avec les autres élèves. Si l’on ajoute à cela les problèmes de jugement fréquents chez les personnes atteintes de TDAH, il peut en résulter des bagarres et autres interactions sociales négatives, comme les moqueries et l’intimidation. Pour des conseils sur la manière de réduire les risques de conflit, consultez la section « Gérer les moments difficiles à l’école », plus loin dans ce chapitre.



	Faire ses devoirs : le passage de l’école primaire au collège entraîne généralement une augmentation de la quantité de devoirs assignés chaque jour. Votre enfant risque d’oublier ses devoirs, de se laisser distraire, de mal comprendre ce qui lui est demandé, de tergiverser et (peut-être le plus frustrant) d’oublier de rendre les devoirs qu’il a faits ! Les devoirs sont une question tellement importante que nous abordons en détail les moyens d’améliorer les performances dans la section « Aider aux devoirs », plus loin dans ce chapitre.



	Avoir de bonnes relations avec ses semblables : de nombreuses personnes atteintes de TDAH rencontrent des difficultés dans leurs relations avec autrui. Or ces relations deviennent plus importantes à l’adolescence. Plusieurs problèmes peuvent se présenter.


	– Une personne atteinte de TDAH peut être repliée sur elle-même et ne pas prêter beaucoup d’attention aux besoins des autres.



	– De nombreux enfants atteints de TDAH ont le sentiment qu’ils doivent faire tout leur possible pour plaire aux autres (en raison d’une faible estime de soi).



	– Certains enfants atteints de TDAH ne sont tout simplement pas aptes à s’entendre avec les autres.







	Empressons-nous d’ajouter que d’autres enfants et adolescents atteints de TDAH ont des compétences sociales supérieures à la moyenne. Nous approfondissons ce sujet dans la section « Les possibilités de socialisation », plus loin dans ce chapitre, ainsi qu’aux chapitres 15 et 19.



	Rédiger des essais ou des documents de recherche : de nombreuses personnes atteintes de TDAH ont du mal à comprendre la structure de ce qu’elles tentent d’écrire. Parfois, elles ne peuvent pas voir les idées principales ni comprendre comment les relier entre elles, ou bien elles ont trop d’idées, ou encore, elles n’ont pas une compréhension claire des mécanismes de la rédaction. Il peut être extrêmement utile de trouver un enseignant capable d’analyser les difficultés particulières rencontrées par un enfant et de concevoir des méthodes pour les surmonter. Un autre problème de rédaction courant est la difficulté, chez de nombreux élèves atteints de TDAH, de mettre leurs pensées sur le papier. Souvent, l’esprit d’une personne devient complètement vide dès qu’elle essaie d’écrire. Utiliser un ordinateur pour écrire peut parfois faciliter les choses. De plus, il existe des logiciels capables de transformer la parole en texte écrit.



	Se souvenir : l’oubli est un gros problème pour les personnes atteintes de TDAH. Votre enfant pourrait y remédier de plusieurs manières. Sur les smartphones, par exemple, il existe de nombreuses applications de rappel horaire, de prise de notes et d’organisation. Vous pouvez également utiliser un carnet de devoirs (voir la section « Aider aux devoirs », plus loin dans ce chapitre) pour enregistrer toutes les informations liées à l’école. C’est là encore un sujet important, c’est pourquoi nous abordons les moyens d’éviter d’oublier dans la section « Travailler avec son enfant à domicile », plus loin dans ce chapitre.





Outre ces défis supplémentaires, les collégiens sont confrontés à un certain nombre des mêmes défis que les élèves de l’école primaire (voir la section précédente). Cependant, ces défis se manifestent de façon légèrement différente en raison de l’environnement et de l’âge. À l’école, par exemple, le manque de capacité des enfants à trouver leurs propres limites peut entraîner une dispute pour un jouet, tandis qu’au collège, cela peut dégénérer en bagarre.




Relever les défis du lycée

Les adolescents atteints de TDAH sont également confrontés à la plupart des défis rencontrés par les jeunes enfants. Encore une fois, ces défis évoluent avec le temps. Par exemple, un enfant qui avait du mal à rester assis à l’école primaire y parviendra peut-être plus facilement au lycée, mais il ne pourra pas s’empêcher de s’agiter sur sa chaise. Voici les autres problèmes auxquels se heurtent les élèves du secondaire.


	Prendre des notes : un élève atteint de TDAH peut avoir du mal à séparer les faits déterminants de ceux qui ne le sont pas, ce qui rend la prise de notes délicate. Vous constaterez peut-être que votre enfant enregistre des informations sans importance ou ne parvient pas à établir des liens essentiels. L’autre problème lié à la prise de notes concerne le point suivant : de nombreuses personnes atteintes de TDAH ont des difficultés à écouter et à écrire en même temps. Discutez avec les enseignants de votre enfant de la possibilité de lui permettre d’utiliser un enregistreur vocal en classe pour atténuer ce problème.



	Suivre un cours magistral : l’écoute d’un cours magistral nécessite de pouvoir rester concentré sur l’orateur et le contenu du discours. Les personnes atteintes de TDAH ont du mal à maintenir leur attention, si bien que des informations importantes leur échappent. Dans de nombreux cas, ni l’élève ni l’enseignant ne se rendent compte que des informations ont été manquées. Là encore, la solution pourrait consister à demander à l’enseignant l’autorisation d’utiliser un enregistreur pendant le cours. Même s’il parvient à mobiliser son attention et à suivre le cours, l’élève peut avoir un souci de traitement auditif. C’est un problème courant chez les personnes atteintes de TDAH (voir le chapitre 6). Le résultat est que le sens du discours échappe à l’élève. Ce problème peut survenir parce que des sons parasites masquent le message essentiel ou parce que l’élève ne peut pas décoder ce qu’il entend réellement (on parle alors de trouble du traitement auditif central). L’utilisation d’aides visuelles et la limitation des bruits de fond peuvent contribuer à atténuer ce problème.



	Décrocher : en raison de l’importance des effectifs dans les classes et dans les établissements et des exigences supplémentaires qui leur sont imposées, de nombreux élèves du secondaire atteints de TDAH se perdent et ne sont pas aidés. Dans certains cas, ils ne sont même pas identifiés. Cette situation peut entraîner toutes sortes de problèmes, notamment de mauvais résultats scolaires, un échec scolaire, de la violence et la consommation de drogues. Pour éviter cette spirale infernale, le mieux est de participer activement à l’éducation de votre enfant et d’être son défenseur auprès du personnel scolaire et des enseignants.



	Consommer des drogues : l’usage de drogues chez les lycéens augmente fortement à mesure qu’ils avancent en âge. Puisque des études montrent que les adolescents atteints de TDAH et non traités sont plus exposés à ce risque, vous devez surveiller de près toute consommation éventuelle de drogue et y mettre un terme au plus vite. Par chance, d’autres études ont prouvé que les adolescents atteints de TDAH traités pour leur pathologie sont moins susceptibles d’abuser de drogues illicites.








S’intéresser aux défis à l’université

Au moment où un jeune atteint de TDAH entre à l’université, il a probablement développé diverses stratégies pour compenser son état. Cependant, il reste confronté à des difficultés. Bon nombre des problèmes du secondaire dont nous discutons dans la section précédente sont toujours d’actualité dans les établissements d’enseignement supérieur. Avec le niveau supplémentaire de responsabilité et de stress qui peut accompagner la vie universitaire, certains de ces problèmes deviennent plus graves.

Les difficultés supplémentaires spécifiques aux années d’études des adultes sont les suivantes.


	Gestion du temps : sans une supervision des parents et sans la structure de l’établissement secondaire pour entretenir l’ordre, les étudiants ont la plupart du temps des difficultés à bien gérer leur temps. Par exemple, ils peuvent dormir trop longtemps le matin, ou rester éveillés toute la nuit à parler ou à faire la fête.



	Maintien de l’autodiscipline : souvent, les étudiants commencent un semestre avec beaucoup d’enthousiasme pour ensuite abandonner les cours à mi-session parce qu’ils ne suivent plus et prennent du retard.



	Décrochage : il est fréquent que les étudiants atteints de TDAH ne reconnaissent pas qu’ils ont des difficultés dans leurs études et ne demandent pas d’aide à temps pour éviter la catastrophe.





[image: ]Un bon moyen d’éviter ces problèmes potentiels consiste à faire appel aux services d’un coach en TDAH (voir le chapitre 9) pour vous aider à apprendre à gérer votre temps et à vous fixer (et à suivre) des objectifs réalistes. Le coach va aussi s’assurer que vous ne décrochez pas et que vous poursuivez bien vos objectifs. Si le recours à un coach n’est pas possible, allez rencontrer régulièrement votre conseiller pédagogique et travaillez en étroite collaboration avec vos professeurs pour suivre vos progrès dans vos études.

[image: ]Étant donné que l’âge légal de la majorité est de 18 ans en France, votre enfant sera probablement adulte, du point de vue de la loi, avant ou pendant ses années d’université. Dès lors, il aura le droit et la responsabilité de gérer sa propre vie. En tant que parent, vous n’aurez plus autant voix au chapitre.






Répondre aux besoins de son enfant : élaborer un projet d’accompagnement

Le processus d’élaboration d’un projet d’accompagnement implique d’évaluer les besoins éducatifs de votre enfant et d’adopter des stratégies pour y répondre. Pour offrir la meilleure éducation à votre enfant, vous devez être un acteur clé, aux côtés des enseignants, tant dans l’élaboration que dans la mise en œuvre de ce projet. Dans cette section, nous vous proposons des conseils pour créer le bon projet et pour faire en sorte qu’il soit correctement suivi.


Comprendre le projet d’accompagnement

Un projet d’accompagnement est simplement une méthode permettant aux éducateurs de déterminer la meilleure façon d’enseigner à votre enfant et de l’aider dans les domaines difficiles. Bien que chaque projet soit légèrement différent, ils couvrent tous les mêmes problèmes fondamentaux :


	le niveau de connaissances de votre enfant ;



	la manière dont il apprend le mieux ;



	les buts et les objectifs ;



	les moyens d’atteindre ces buts et ces objectifs ;



	un moyen d’évaluer les progrès (ou l’absence de progrès).





Nous traitons ces points en détail dans la section « Élaborer un projet précis », plus loin dans ce chapitre.

Le projet d’accompagnement de votre enfant doit stipuler exactement où votre enfant est en retard et offrir des stratégies détaillées pour le mettre à niveau. Bien sûr, c’est un scénario idéal. Vous devez travailler avec l’établissement et veiller, d’une part, à ce que les domaines abordés dans le projet soient bien les domaines avec lesquels votre enfant a des difficultés et, d’autre part, à ce que le projet fournisse des objectifs et des étapes de mise en œuvre clairs.




S’impliquer

Si votre enfant bénéficie de services particuliers en raison de son diagnostic de TDAH, il peut ou non faire l’objet d’un projet d’accompagnement : posez la question au personnel de son établissement d’enseignement.

[image: ]Ne manquez pas d’assister aux réunions prévues pour établir le projet d’accompagnement de votre enfant. Vous pouvez jouer un rôle important dans ce processus et être le défenseur de ses intérêts. Dans certains établissements, on pourrait vous dire que vous n’êtes pas obligé d’y participer. Nous vous recommandons vivement de ne pas céder à ce genre de pressions éventuelles, d’insister pour être là et d’être prêt à vous battre pour les droits de votre enfant si nécessaire.




Élaborer un projet précis

Lorsque vous vous rendez à la réunion du projet d’accompagnement, une des choses les plus importantes que vous pouvez faire est de vous assurer que la réunion couvre les domaines de préoccupation de votre enfant et que ces domaines sont abordés de manière adéquate.

Nous espérons que votre expérience dans l’élaboration d’un projet d’accompagnement sera positive, mais nous voulons que vous vous prépariez à la possibilité que ce ne soit pas le cas. Renseignez-vous avant de vous rendre à une réunion. Apportez également tous les dossiers que vous avez conservés pour votre enfant (voir la section « Documenter ses expériences scolaires », plus loin dans ce chapitre). Il est important que les enseignants prennent en compte les difficultés d’apprentissage précocement et qu’ils adoptent si nécessaire des aménagements individualisés de la scolarité.

Voici les domaines que les représentants de l’établissement et vous-même aborderez lors de l’élaboration du projet d’accompagnement.


	Le niveau actuel de connaissances de votre enfant : pour savoir où vous allez, vous devez d’abord savoir où vous êtes. Par conséquent, vous devez en premier lieu évaluer les lacunes de votre enfant, c’est-à-dire les domaines dans lesquels il est en retard par rapport aux autres enfants de son âge. Il faut que l’établissement utilise des mesures objectives, telles que des tests et des observations pour déterminer son niveau de connaissances. Le projet doit intégrer les résultats de ces tests.



	Les objectifs : un bon projet d’accompagnement comporte des objectifs clairs et réalistes pour améliorer les performances de votre enfant. Ces objectifs doivent être spécifiques et liés à chacun des domaines problématiques de votre enfant.



	Les moyens d’atteindre ces objectifs : ces objectifs seraient inutiles sans un plan pour les atteindre. Pour votre enfant, ce plan doit énumérer les étapes claires et détaillées pour atteindre chaque objectif. Par exemple, si l’un des objectifs est d’améliorer ses capacités de lecture, assurez-vous que le plan indique des programmes de lecture spécifiques.



	Un moyen d’évaluer les progrès (ou l’absence de progrès) : au cours de la réunion, vous devez demander à vos interlocuteurs comment ils détermineront si votre enfant fait des progrès. Le projet doit comprendre des étapes spécifiques pour mesurer sa réussite, notamment des tests et autres évaluations objectives ainsi que des devoirs et des examens en classe.





Il existe ensuite trois possibilités, selon les besoins de l’enfant :


Le projet personnalisé de réussite éducative (PPRE)

Le PPRE s’adresse aux élèves dont les difficultés nécessitent un soutien et des aménagements spécifiques, sans qu’ils ne soient reconnus en situation de handicap.

Mis en place par le chef d’établissement, à l’initiative de l’équipe pédagogique, le projet personnalisé de réussite éducative propose des aménagements faciles à réaliser par les enseignants et autres acteurs de l’école concernés. Il s’agit par exemple de simplifier les consignes ou de limiter leur nombre, pour favoriser une meilleure compréhension, de répéter les énoncés, de donner du temps supplémentaire ou de valoriser les points positifs...




Le plan d’accompagnement personnalisé (PAP)

Le plan d’accompagnement personnalisé est un dispositif pour les élèves qui connaissent des difficultés scolaires durables ayant pour origine un ou plusieurs troubles des apprentissages (dyslexie, dysphasie, dyspraxie…), sans reconnaissance du handicap.

Le PAP est élaboré, à la demande de la famille et/ou des enseignants, par le chef d’établissement, après avis du médecin scolaire ou du médecin qui suit l’enfant. Ce dernier rencontre l’élève et/ou sa famille afin de cerner les difficultés. À partir des informations recueillies, il déterminera les aménagements nécessaires qui permettront à l’enfant de poursuivre sa scolarité dans les meilleures conditions.

Le plan d’accompagnement personnalisé est alors élaboré par l’équipe pédagogique qui associe les parents et les professionnels concernés. Il est ensuite appliqué par les enseignants au sein de la classe.




Le projet personnalisé de scolarisation (PPS)

Le projet personnalisé de scolarisation (PPS) offre des soutiens adaptés et une organisation adéquate à la scolarité des enfants et adolescents atteints de TDAH, après reconnaissance d’une situation de handicap par la Maison départementale des personnes handicapées (MDPH).

Un document écrit établit ainsi le TDAH comme handicap cognitif et définit les modalités de déroulement de la scolarité et les actions pédagogiques, psychologiques, éducatives, médicales et paramédicales proposées.

Il est obligatoire, notamment pour obtenir :


	une orientation en classe spécialisée en milieu ordinaire (Ulis) ou en établissement spécialisé ;



	la présence d’un auxiliaire de vie scolaire (AVS) ;



	l’accompagnement par un service d’éducation spéciale et de soins à domicile (Sessad) ;



	l’aménagement du temps scolaire ;



	l’attribution de matériel pédagogique adapté (ordinateur, etc.).





La demande de PPS est formulée par les parents et remise à l’équipe pluridisciplinaire d’évaluation de la MDPH. Cette dernière tient compte des souhaits, des compétences et des besoins de l’élève.

Une fois accepté par la famille, le PPS sert de base à la CDAPH (Commission des droits et de l’autonomie des personnes handicapées) qui se prononce sur l’orientation de l’élève ainsi que sur les éventuelles mesures d’accompagnement. Les parents sont toujours associés à ces décisions.

Le PPS est transmis à l’enseignant référent chargé de sa mise en œuvre et de son suivi avec l’équipe de suivi de la scolarisation.






Garder un œil sur ses progrès

Appelez ou rencontrez régulièrement le ou les enseignants de votre enfant, et demandez des comptes rendus de ses progrès, qui devront être établis sur la base de mesures objectives.

Si votre enfant ne progresse pas grâce au projet d’accompagnement, demandez-en une révision. Sachez le moment auquel une réévaluation est effectuée.






Tirer le meilleur parti des enseignants de votre enfant

L’enseignant qui donne régulièrement des cours à votre enfant exerce une influence considérable sur sa réussite (or, les enseignants sont déjà suffisamment sous pression). Trouver un bon enseignant – si vous avez le choix – et travailler avec lui pour développer le meilleur environnement d’apprentissage pour votre enfant est dans votre intérêt comme dans le sien. Nous abordons ces deux sujets dans cette section.


Chercher l’enseignant qui convient

Si vous avez la chance de pouvoir choisir l’enseignant de votre enfant (et ce n’est pas le cas de tout le monde), voici quelques caractéristiques à rechercher chez un enseignant capable de relever les défis d’un élève atteint de TDAH.


	Il reconnaît que le TDAH est réel : certains enseignants et autres professionnels de l’éducation ne croient toujours pas à la réalité du TDAH. Un enseignant qui adopte cette position en dépit des preuves du contraire ne devrait pas enseigner à votre enfant. Si c’est le cas, faites tout ce qui est en votre pouvoir pour lui trouver un nouvel enseignant.



	Il a reçu ou désire recevoir une formation sur le TDAH : le TDAH étant un sujet dont on parle beaucoup aujourd’hui, cet enseignant en sait probablement beaucoup sur le TDAH, ou bien il sait où trouver davantage d’informations.



	Il est patient : enseigner est un travail difficile, et les meilleurs enseignants sont des gens très patients. Un élève atteint de TDAH a besoin qu’on soit patient avec lui.



	Il emploie des méthodes d’apprentissage multisensorielles : trouvez un enseignant qui sache animer sa classe et qui utilise divers outils pédagogiques, plutôt que de se contenter de dispenser un simple cours magistral.



	Il comprend les efforts déployés par les élèves atteints de TDAH : comme vous le savez probablement, votre enfant atteint de TDAH doit faire beaucoup plus d’efforts que les autres pour obtenir un même résultat. Un enseignant qui n’a jamais travaillé avec un élève atteint de TDAH risque de négliger ce fait : ne manquez pas de le lui faire savoir. S’il l’admet volontiers, alors il est sans doute compétent pour enseigner à votre enfant.



	Il adapte les devoirs selon les besoins : les enseignants qui ont l’expérience des élèves atteints de TDAH apportent presque toujours des ajustements mineurs aux devoirs. Ces aménagements peuvent être aussi simples que de laisser l’élève écrire en caractères d’imprimerie plutôt qu’en cursive ou de lui accorder un peu plus de temps pour terminer un devoir.



	Il soutient vos efforts : durant la scolarité de votre enfant, les méthodes de traitement doivent être respectées, quelles que soient les opinions des uns et des autres. L’enseignant de votre enfant doit pouvoir honorer vos souhaits de parent tout en faisant valoir son point de vue en tant que professionnel de l’éducation.





[image: ]Cette liste pourrait être plus longue, mais l’essentiel est de chercher un enseignant qui soit capable de traiter votre enfant comme une personne unique et prêt à coopérer avec vous pour que votre enfant reçoive la meilleure éducation possible.




Travailler avec le professeur de votre enfant

Pour améliorer la réussite scolaire de votre enfant, développez une relation positive avec ses professeurs. Si votre enfant passe sa journée avec un même enseignant, vous devez entretenir une bonne communication avec cette personne.

[image: ]Voici quelques suggestions pour développer une relation positive avec le professeur de votre enfant.


	Rencontrez ce professeur. Profitez de cette occasion pour lui expliquer les spécificités de la situation de votre enfant.



	Fournissez-lui des indications sur la manière dont vous éduquez votre enfant. Donnez-lui un aperçu des difficultés particulières auxquelles votre enfant se trouve confronté et des stratégies que vous avez développées pour y faire face. Si cet enseignant ne connaît pas bien le TDAH, fournissez-lui quelques renseignements utiles (par exemple, prêtez-lui ce livre).



	Élaborez un plan ensemble. Aidez cet enseignant à concevoir un plan pour travailler avec votre enfant. Parce que vous comprenez votre enfant mieux que quiconque, vous pouvez lui proposer des idées et des commentaires qui seront précieux. Vous pouvez le faire lorsque le projet d’accompagnement de votre enfant est mis au point, mais même autrement, vous pouvez toujours travailler, avec cet enseignant, à établir un plan moins formel. Il devrait apprécier votre contribution et votre implication (vous trouverez des informations sur les projets éducatifs dans la section « Répondre aux besoins de son enfant : élaborer un projet d’accompagnement », précédemment dans ce chapitre).



	Maintenez le contact. Entretenez-vous régulièrement de votre enfant avec cet enseignant, afin de rester au courant de ses progrès et des domaines qui lui posent des problèmes en classe.



	Répondez à ses préoccupations. Si cet enseignant vous fait part d’une préoccupation, prenez-la au sérieux et travaillez avec lui pour tenter d’y répondre. Cette démonstration de bonne volonté contribuera grandement à développer la confiance entre vous.



	Proposez un soutien. Faites-lui comprendre qu’il a un allié lorsqu’il travaille avec votre enfant. Les suggestions de cette liste sont de bons points de départ, et vous pouvez également envisager de faire du bénévolat en classe ou d’apporter votre concours dans des moments difficiles comme les transitions (voir la section « Gérer les moments difficiles à l’école », plus loin dans ce chapitre).





Les relations de confiance entre parents et enseignants atténuent bon nombre des problèmes que les élèves (et leurs parents) rencontrent à l’école. Si, pour une raison quelconque, l’enseignant de votre enfant n’est pas intéressé à travailler avec vous, vous devrez peut-être vous adresser au personnel administratif de l’établissement en vue d’organiser une réunion avec cet enseignant pour résoudre les problèmes. Ou bien, il vous faudra peut-être demander, si c’est possible, à ce que votre enfant change d’enseignant.

Quelques conseils pour les enseignants

Voici quelques conseils pour enseigner à des enfants atteints de TDAH.


	Sollicitez les sens autant que possible. Recourez à des aides visuelles, telles que des tableaux et des diagrammes. Utilisez autant d’outils pédagogiques interactifs que possible, tels que des travaux en laboratoire, des jeux de rôle, des discussions de groupe et des présentations multimédias. Faites appel à votre imagination pour solliciter les différents sens autant que possible dans le processus d’apprentissage.



	Soyez clair sur vos attentes. Lorsque vous sollicitez l’élève, soyez clair sur ce que vous voulez. Vous devrez peut-être prendre l’habitude de vérifier que l’élève vous a bien entendu et qu’il a bien compris (par exemple, demandez-lui tout de suite un retour).



	Promouvez le développement de compétences en matière d’étude. Le rythme et la planification, qui sont au cœur des bonnes compétences d’étude, sont plus difficiles à développer chez les personnes atteintes de TDAH. En aidant vos élèves atteints de TDAH à développer ces compétences, vous les dotez de solides capacités qui leur seront utiles à plus d’un titre dans leur vie. Supervisez et dirigez vos élèves de telle sorte qu’ils soient capables de planifier à long terme et de définir (et réaliser) des objectifs intermédiaires. Le chapitre 17 traite de la planification et de la définition d’objectifs en ce qui concerne les adultes et les carrières, mais les mêmes principes s’appliquent aux écoliers, aux lycéens et aux étudiants.



	Créez une structure. Les personnes atteintes de TDAH travaillent généralement mieux lorsqu’elles disposent d’une structure externe pour les guider. Cette structure n’a pas besoin d’être rigide, mais elle doit être claire (voir le chapitre 15).



	Encouragez l’organisation. Aidez votre élève atteint de TDAH à organiser son travail et son temps de telle sorte qu’il puisse terminer un devoir ou un projet. Établissez un calendrier ou une liste d’étapes à suivre, et vérifiez qu’il les suit. Communiquez fréquemment avec lui de manière à entretenir chez lui un niveau de motivation élevé.



	Suscitez de l’intérêt. Les personnes atteintes de TDAH ont besoin de stimulation pour se concentrer. En dispensant des cours intéressants (vous le faites toujours, nous n’en doutons pas), vous fournissez à votre élève atteint de TDAH un stimulus qui l’incitera à maintenir son attention.



	Abstenez-vous de lui dire : « Si seulement tu faisais plus d’efforts… » Quiconque connaît bien une personne atteinte de TDAH sait que le manque de désir ou d’efforts n’est pas à l’origine des problèmes scolaires associés au TDAH. En fait, en redoublant d’efforts, cet élève risquerait surtout d’alimenter le mécanisme biologique responsable du TDAH (voir le chapitre 2).



	Encouragez l’estime de soi. Ou du moins, essayez de la préserver. Pour ce faire, évitez de stigmatiser l’enfant atteint de TDAH et de le rabaisser devant la classe. Tâchez de trouver et de mettre en valeur les domaines dans lesquels il est brillant.



	Éliminez les distractions. La plupart des élèves atteints de TDAH ont intérêt à s’asseoir au premier rang et à distance des fenêtres. Cependant, il arrive parfois qu’un élève ait besoin d’un aménagement particulier en raison de sa tendance à être distrait par son environnement. Il risque, par exemple, d’être davantage distrait par un bruit derrière son dos que par ce qui se passe devant lui : dans ce cas, il est préférable qu’aucun élève ne soit assis derrière lui. Appuyez-vous sur vos observations et sur votre jugement, et voyez avec votre élève la meilleure place pour lui dans la salle de classe.



	Formulez des instructions claires et distinctes. Soyez disposé à répéter ces instructions si nécessaire. Cette tâche demande de la patience. N’oubliez pas que cet élève ne se méprend pas volontairement et qu’il fait peut-être autant d’efforts que vous. Il est utile de s’adresser à lui sous forme à la fois verbale et écrite. De plus, pour de nombreux élèves atteints de TDAH, il est plus profitable de recevoir des instructions dans le même format et à la même heure chaque jour. Une telle cohérence aide l’élève à développer sa capacité d’attention et à se conformer à ce que l’on attend de lui sans avoir à être surveillé en permanence.



	Respectez les souhaits des parents. Un élève atteint de TDAH peut être engagé dans un programme de traitement qui nécessite le respect d’un horaire (pour la prise de médicaments ou de remèdes à base de plantes, notamment) ou de certaines restrictions (comme suivre un régime spécial). Soyez aussi cohérent que possible. Chaque fois que vous disposez d’informations indiquant que les traitements sont inefficaces ou réclament un ajustement, informez-en les parents afin qu’ils puissent agir en conséquence.



	Autorisez les pauses. Si vous le pouvez, permettez aux élèves de bouger pendant quelques minutes de temps à autre. Cela stimulera l’élève atteint de TDAH et, ainsi, il pourra rester concentré plus longtemps sur sa tâche.



	Encouragez la participation. Plus vous impliquerez l’élève dans le processus d’apprentissage, mieux il pourra comprendre et retenir les informations (ce point vaut pour tous les élèves, mais il est particulièrement important pour ceux atteints de TDAH). Concevez vos plans de cours autour de la participation, même si c’est aussi simple que de poser des questions. Si vous posez des questions pour encourager la participation, faites savoir à toute la classe que vous allez le faire. Sinon, l’élève atteint de TDAH risque de se figer lorsque vous vous adresserez à lui.



	Ces suggestions ne sont que quelques-unes des manières dont vous pouvez aider vos élèves atteints de TDAH. Pour aider les enseignants à faire face aux problèmes des élèves atteints de TDAH, il existe diverses ressources, comme :



	J’accompagne mon élève avec un TDAH, par Sarah Fally (Ellipses, 2023) ;



	J’ai des DYS dans ma classe ! – Guide pratique pour les enseignants, par Marjorie Camus-Charron et Michel Habib (De Boeck Supérieur, 2023).





L’enseignement destiné à un élève atteint de TDAH mobilise les mêmes compétences de base que pour tout autre élève, sauf qu’avec lui, il faut certainement plus de temps, d’énergie et de patience. Si vous abordez ce travail comme un défi à relever et que vous apprenez à connaître l’élève, l’expérience sera enrichissante pour vous comme pour lui.







Documenter ses expériences scolaires

Nous sommes prêts à parier que vous aurez beaucoup d’interactions avec l’école de votre enfant au cours de sa scolarité. Nous sommes également prêts à parier que toutes ces interactions ne se dérouleront pas sans heurts. Ainsi, pour que votre enfant reçoive l’éducation la plus appropriée possible et que vous disposiez des informations nécessaires, nous vous recommandons vivement de conserver des registres détaillés de sa scolarité. Cela pourra vous aider à maintenir son éducation sur la bonne voie. Vous devrez consigner les éléments suivants :


	bulletins scolaires : ces dossiers donnent une vue d’ensemble des progrès de votre enfant ;



	évaluations pédagogiques : en particulier, ne manquez pas d’obtenir (et de classer) des copies de toutes les évaluations effectuées par l’école ou par d’autres professionnels que vous aurez sollicités à titre privé ;



	exemples de travaux scolaires : un échantillon de travaux scolaires comprenant des interrogations écrites, des rapports et des devoirs, afin d’avoir un aperçu des progrès de votre enfant ;



	correspondance avec l’établissement : conservez tous les courriers, mémos, messages texte originaux, e-mails et messages vocaux que vous recevez de l’école, ainsi que vos réponses ;



	notes des réunions et des conversations téléphoniques : tâchez de prendre des notes lorsque vous avez un échange avec quelqu’un de l’établissement. Cela vous permettra, par la suite, de mieux faire valoir vos droits ou de demander des comptes le cas échéant ;



	dossiers médicaux : ces dossiers devront inclure non seulement les antécédents médicaux, mais également la liste de tous les médicaments contre le TDAH que vous avez testés, avec les dosages et les résultats ;



	coordonnées du personnel de l’établissement : cette liste doit comporter les coordonnées de tous les enseignants, conseillers pédagogiques, infirmiers et responsables d’établissement avec qui vous avez eu des contacts ;



	coordonnées des professionnels de santé : tous les professionnels avec qui vous travaillez doivent figurer sur cette liste, avec leurs adresses, leurs e-mails et leurs numéros de téléphone ;



	dossiers de diagnostic : ces dossiers doivent comprendre les résultats de tout examen neuropsychologique, médical et psychiatrique ainsi que toute autre information que vous aurez recueillie dans le cadre des efforts pour déterminer un diagnostic ;



	données du projet d’accompagnement : ces informations doivent inclure les notes des réunions, le projet d’accompagnement lui-même et toute donnée concernant les résultats du projet. À ce propos, reportez-vous à la section « Répondre aux besoins de son enfant : élaborer un projet d’accompagnement », précédemment dans ce chapitre.





[image: ]La finalité de ces dossiers est de suivre et d’évaluer les progrès scolaires de votre enfant, ou leur absence. Ce suivi sera très utile pour prendre des décisions concernant ses études. Ces dossiers sont particulièrement importants si vous recherchez (ou avez déjà obtenu) des aménagements pour votre enfant.




Gérer les moments difficiles à l’école

Certaines phases de la journée et certaines situations causent plus de problèmes que d’autres à un élève atteint de TDAH. Souvent, il s’agit des moments les moins réglés de la journée, comme l’heure du déjeuner et la récréation. On trouve aussi les transitions où l’on passe d’une activité à une autre, les interactions avec les autres élèves ou avec les enseignants, et le fait de devoir traiter avec des personnes qui ne comprennent pas le TDAH.


L’heure du déjeuner et la récréation

Même si l’heure du déjeuner et la récréation peuvent être pour votre enfant d’excellentes occasions de dépenser son énergie, ce sont deux moments difficiles pour les élèves atteints de TDAH, et ce, pour plusieurs raisons.


	Le bruit et le chaos peuvent être accablants. Une surstimulation dans un environnement bruyant ou agité peut provoquer des comportements difficiles à contrôler, tels que des crises de colère (pour les plus jeunes), de la frustration et de l’agressivité. Essayez de garder de tels élèves à l’écart de l’activité principale, et emmenez-les dans un endroit calme et tranquille.



	D’autres enfants peuvent s’en prendre à eux. Sans l’organisation structurée d’une salle de classe et la surveillance étroite de l’enseignant, l’heure du déjeuner et la récréation offrent souvent l’occasion aux autres enfants de s’en prendre à un élève qui est « différent ».



	Ils peuvent s’attirer des ennuis. Encore une fois, en raison du faible niveau de supervision pendant l’heure du déjeuner et les récréations, de nombreux élèves atteints d’un TDAH de type hyperactif/impulsif peuvent s’attirer des ennuis. De façon impulsive, ils peuvent agir de manière inappropriée.



	Retourner travailler est difficile pour eux. Un élève atteint de TDAH a besoin de temps pour passer de la salle à manger ou du terrain de jeu très stimulant au calme (supposé) d’une salle de classe. Il est important d’intégrer ce laps de temps dans sa journée, de telle manière qu’il puisse reprendre les cours dans de bonnes conditions après le déjeuner.





Pour un jeune élève atteint de TDAH, l’heure du déjeuner peut être fastidieuse. Afin qu’il ne soit pas trop stimulé et difficile à calmer lorsqu’il sera temps pour lui de retourner en classe, il peut être souhaitable qu’il dispose d’un endroit tranquille pour prendre son repas. Une autre possibilité consiste à programmer son repas à un autre moment de la journée. Naturellement, ce type d’aménagement doit être mis en balance avec son besoin de socialisation et la nécessité d’éviter qu’il soit stigmatisé. S’il ne semble pas opportun de séparer un élève de ses camarades, les suggestions présentées dans les deux sections qui suivent vous permettront d’atténuer les problèmes que peut poser l’heure du déjeuner.




Le passage d’une activité à une autre

Les changements d’activité (passer d’un cours à un autre ou d’un devoir à un autre), d’environnement (comme rentrer en classe après la récréation) et d’école sont difficiles pour un enfant atteint de TDAH. Ces transitions peuvent provoquer diverses réactions négatives, comme une frustration, une dépression ou des crises de colère. Souvent, les enfants atteints de TDAH ont tendance à rester pris dans une activité et à ne pas vouloir en changer.

La meilleure manière de gérer les transitions est d’y préparer l’élève.


	Expliquez-lui ce qui l’attend. Faites-lui savoir à plusieurs reprises l’activité ou le changement à venir et ce que vous espérez de lui pendant la transition. En sachant ce qui l’attend, une personne atteinte de TDAH peut plus facilement abandonner une activité et passer à autre chose.



	Effectuez le changement de façon progressive. Vous pouvez adoucir certaines transitions grâce à un changement progressif, par exemple en ajoutant une activité intermédiaire, de telle sorte que le mental puisse suivre et que la transition elle-même devienne un rituel.



	Créez une routine définie. Grâce à la routine, les personnes impliquées adoptent le rythme et savent automatiquement ce qui va suivre à tel ou tel moment. Par ailleurs, ce type de routine s’entretient.








Les possibilités de socialisation

Les enfants atteints de TDAH ont souvent des problèmes d’ordre social, qui peuvent provenir du fait qu’ils aient des difficultés à comprendre les limites, à reconnaître ce que ressentent les autres (à faire preuve d’empathie, voir le chapitre 15) et à maîtriser leurs émotions ou leur attention. Un simple manque de formation dans les compétences nécessaires peut être à l’origine de certains obstacles.

Les problèmes sociaux les plus courants chez les enfants atteints de TDAH sont les suivants.


	Ils sont égocentriques : parfois, les enfants (et les adultes) atteints de TDAH ont du mal à comprendre que les autres puissent avoir leurs propres centres d’intérêt et leurs propres besoins. Cela peut provenir d’un manque de conscience de soi ou de la difficulté de l’enfant à se situer dans le contexte des groupes auxquels il appartient. Souvent, il en résulte des problèmes avec les camarades, les parents et les enseignants.



	Ils sont dominateurs : les enfants atteints de TDAH ont tendance à intimider leurs camarades ou à se montrer autoritaires vis-à-vis d’eux. Ils peuvent alors avoir des difficultés à se faire des amis ou à les garder, surtout dans leur propre tranche d’âge.



	Ils sont mauvais perdants : certains supportent très mal de perdre une partie et peuvent tricher pour gagner ou piquer des crises de colère lorsqu’ils perdent.



	Ils ont besoin d’attirer l’attention : dans une salle de classe, un élève atteint de TDAH peut essayer d’attirer toute l’attention de l’enseignant (il est fréquent que le clown de la classe soit un élève atteint de TDAH qui a besoin de faire rire ses camarades pour renforcer son estime de soi). Parfois, l’enfant n’arrive pas à moduler l’intensité de sa communication : il parle trop fort, il parle trop, ou il s’immisce dans les activités en cours. À d’autres moments, il peut simplement avoir besoin de beaucoup d’attention de la part de l’enseignant pour rester concentré sur sa tâche et se comporter de manière appropriée.



	Ils sont envahissants : les enfants (et les adultes) atteints de TDAH ont souvent du mal à respecter l’espace personnel des autres. Ils peuvent également avoir une mauvaise perception de leur propre présence dans l’espace. En conséquence, il leur arrive d’envahir l’espace des autres.



	Ils interviennent dans les conversations de façon intempestive : en raison de leur TDAH, ces enfants ne peuvent pas garder longtemps une pensée à l’esprit, surtout s’ils doivent attendre que quelqu’un d’autre ait fini de parler. Ce problème et la difficulté fréquente qu’elles ont à percevoir un langage corporel subtil entraînent les personnes atteintes de TDAH à ne pas suivre le rythme d’une conversation et à choisir le mauvais moment pour y ajouter quelque chose.



	Ils sont incapables de suivre une conversation : souvent, les enfants atteints de TDAH comprennent mal ce qui se dit dans une conversation. En conséquence, ils peuvent dire quelque chose qui n’a aucun rapport avec ce qu’ils viennent d’entendre.



	Ils prennent le contrôle d’une conversation : encore une fois, une personne atteinte de TDAH peut se montrer incapable de capter les signaux émis par les autres et, de ce fait, se mettre à diriger la conversation sans laisser les autres s’exprimer.



	Ils ne comprennent pas pourquoi les autres s’énervent contre eux : étant donné que les personnes atteintes de TDAH ont tendance à ignorer les signaux sociaux et à ne pas comprendre le point de vue d’autrui, votre enfant risque de ne pas comprendre pourquoi quelqu’un est en colère contre lui.



	Ils interprètent de façon erronée de ce que disent ou font les autres : ce problème est la source de bien des conflits dans la vie des personnes atteintes de TDAH. Parce qu’ils interprètent souvent mal ce que disent ou font les autres, ils ont tendance à s’énerver sans raison apparente, ou pour une mauvaise raison.





L’amélioration des compétences sociales est cruciale pour la réussite scolaire d’un enfant atteint de TDAH, et elle se réalise de préférence dans un contexte de groupe. Des écoles proposent des cours de compétences sociales dispensés par un enseignant, un conseiller d’orientation scolaire, un psychologue ou un travailleur social. Enfin, le meilleur moyen d’apprendre est de prendre modèle sur quelqu’un : ne manquez pas de prévoir dans votre emploi du temps des moments de pratique familiale et de discussion.

[image: ]Pour rendre votre enfant davantage capable de s’entendre avec les autres et de mieux comprendre les signaux, vous pouvez lui faire suivre un programme de formation à la médiation consistant à apprendre à participer à des échanges, à assimiler le point de vue d’autrui, à comprendre la nature d’un conflit et à le désamorcer.




Les interactions avec certains enseignants et membres du personnel

Malheureusement, certains enseignants et certains membres des personnels d’administration ne comprennent pas encore le TDAH. Même si les médias en font cas aujourd’hui et qu’il existe une formation professionnelle sur cette affection, votre enfant aura fatalement affaire, à un moment donné, à un enseignant ou à un autre membre du personnel pédagogique ignorant du TDAH.

Votre enfant sera probablement amené à rencontrer un éducateur bien intentionné qui pensera connaître le TDAH, mais qui entretiendra de fausses impressions ou des préjugés personnels concernant le mal et ses traitements. Certains appliquent encore des méthodes d’enseignement ou de gestion du comportement qui sont contre-productives pour un élève atteint de TDAH.

[image: ]Vous ne devez évidemment pas tolérer qu’un enseignant humilie votre enfant devant ses camarades sous prétexte de tenter de contrôler son comportement. Vous ne devez pas non plus tolérer qu’un responsable d’établissement lui refuse des aménagements au motif qu’ils ne seraient pas nécessaires aux « fauteurs de troubles ».

Parfois, vous aurez affaire à des éducateurs ayant des opinions bien arrêtées sur votre choix de traitement. Habituellement, la question centrale est de savoir si vous choisissez de donner des médicaments à votre enfant. Vous aurez peut-être la chance d’avoir une discussion rationnelle avec l’éducateur en question. Sinon, vous pourriez aussi vous retrouver dans une lutte de pouvoir avec l’administration de l’établissement.

Dans ce type de situation, vous devrez peut-être défendre vos actes et vos convictions auprès de l’enseignant de votre enfant ou de la direction de l’école. La meilleure façon d’y parvenir est de rester impassible (ce qui est plus facile à dire qu’à faire, nous le savons) et de vous armer d’autant de données scientifiques que possible concernant la validité de votre position. Évidemment, vous bénéficiez d’un contact étroit avec des professionnels, comme le médecin de votre enfant, ce qui vous permet d’obtenir un soutien extérieur.






Analyser les alternatives scolaires

Même avec un plan de traitement efficace et des stratégies de vie solides, certains enfants atteints de TDAH ne s’intègrent pas bien dans le système scolaire moderne. Le style d’apprentissage ne convient pas toujours (voir l’encadré « Comment votre enfant apprend-il ? »). Une salle de classe standard avec un enseignant délivrant un cours magistral la majeure partie de la journée constitue souvent le pire environnement possible pour acquérir des informations et des connaissances.

Votre enfant n’aura peut-être pas besoin de se retrouver dans une telle situation. D’autres types d’environnements scolaires offrent une variété de styles d’enseignement qui peuvent être plus efficaces dans son cas. Selon l’endroit où vous vivez et votre mode de vie, vous pouvez avoir d’autres choix de scolarisation.


	Les établissements privés : dans la plupart des grandes agglomérations, il existe diverses écoles privées, et certaines offrent un environnement d’apprentissage plus varié ou plus adapté que l’école publique traditionnelle. Même si le style d’enseignement est traditionnel, les effectifs sont souvent plus limités, de sorte que chaque enfant a plus de chances de bénéficier d’une attention individuelle. Si vous avez les moyens financiers nécessaires pour scolariser votre enfant dans le secteur privé (sous contrat, voire hors contrat), vous pourrez trouver une solution qui répond aux besoins de votre enfant. Il existe également des pensionnats privés (internats). Certains de ces établissements proposent une aide pour des problèmes d’apprentissage spécifiques. Votre enfant sera peut-être loin de chez lui, mais il pourra profiter d’un meilleur enseignement.



	L’école à la maison : c’est une option viable lorsqu’un parent reste à la maison pendant la journée. Autrefois considérée comme réservée aux cas psychiatriques (nous entendons cela de la manière la plus favorable : votre coauteur Jeff a scolarisé un de ses enfants à domicile), cette formule est devenue une forme légitime d’éducation. Elle offre beaucoup plus de flexibilité à un enfant qui connaîtrait des difficultés dans une salle de classe traditionnelle. L’enseignement à domicile peut prendre différentes formes. Si vous souhaitez explorer cette approche, recherchez sur Internet des informations à ce sujet. Notez que vous ne pourrez pas décider d’instruire votre enfant à la maison sans demander l’autorisation du directeur académique des services de l’éducation nationale (DASEN) de votre département.





[image: ]Si l’école de votre enfant ne vous convient pas (ou ne lui convient pas), n’hésitez pas à rechercher des alternatives. Vous pourriez finir par trouver (ou créer) pour votre enfant une situation scolaire bien plus favorable à son apprentissage.

Comment votre enfant apprend-il ?

Les gens apprennent de différentes manières. Par exemple, de nombreuses personnes atteintes de TDAH ne réussissent pas bien dans les classes traditionnelles parce qu’elles ont du mal à retenir des instructions orales. En comprenant la manière dont votre enfant apprend, vous pourrez veiller à ce qu’il reçoive la meilleure éducation possible. Les apprenants relèvent d’une ou de plusieurs de ces catégories d’apprentissage.


	Auditif : les apprenants auditifs absorbent mieux les informations grâce à un enseignement verbal. Ils peuvent avoir des problèmes de lecture ou d’écriture, et manquer souvent des signaux subtils du langage corporel. Une minorité d’élèves atteints de TDAH appartient à cette catégorie.



	Visuel : les apprenants visuels apprennent mieux grâce à des méthodes d’enseignement visuel, c’est-à-dire avec des images, des couleurs, des graphiques et des diagrammes. Ils peuvent avoir des difficultés avec les instructions verbales et avoir besoin que leurs tâches soient écrites. Il semble que les personnes atteintes de TDAH soient plus souvent des apprenants visuels que des apprenants auditifs.



	Kinesthésique : les apprenants kinesthésiques réussissent mieux lorsque leurs mains et leur corps peuvent participer au processus, par exemple en effectuant des travaux de laboratoire, en construisant des maquettes ou en jouant un jeu de rôle. Les apprenants kinesthésiques rencontrent souvent des difficultés dans les salles de classe traditionnelles en raison du manque de mouvement : ils peuvent avoir du mal à rester assis. Il semble que les sujets dont le TDAH n’est pas caractérisé par l’inattention apprennent généralement mieux de cette façon. Si votre enfant est un apprenant kinesthésique, un environnement scolaire classique ne lui conviendra sans doute pas (même si ses symptômes de TDAH n’interfèrent pas avec son apprentissage), sachant que de nos jours, l’enseignement public repose en grande partie sur des approches auditives et visuelles. Si vous en avez la possibilité, recherchez un environnement scolaire qui utilise des méthodes d’enseignement intégrant des activités multisensorielles, un apprentissage informatique interactif et des projets pratiques.











Travailler avec son enfant à domicile

Pour aider votre enfant à réussir à l’école, vous devez gérer de nombreux aspects de son éducation à la maison.

[image: ]Les enfants atteints de TDAH mettent plus de temps que les autres à apprendre l’autodiscipline et ils ont besoin d’un environnement beaucoup plus structuré (mais pas rigide) pour acquérir cette compétence. Vous devez aider votre enfant à développer une certaine autodiscipline pour qu’il puisse prendre soin de lui-même. Pour cela, il faut souvent que l’enfant puisse faire l’expérience des conséquences de ses mauvais choix (par exemple, qu’il voie ce qui se produit quand il ne fait pas ses devoirs) ou de ses comportements inappropriés.


Aider aux devoirs

[image: ]Si votre enfant est atteint de TDAH, il a presque certainement besoin davantage que les autres d’être aidé dans ses devoirs. Voici quelques suggestions à cet effet.


	Faites en sorte que votre enfant dispose d’un endroit calme et sans distraction pour étudier. Moins il y a de distractions, comme les autres personnes ou la télévision, plus les chances que votre enfant soit capable de se concentrer sont bonnes. Il lui faut un endroit calme pour travailler. Ou bien, permettez-lui de filtrer les bruits en lui donnant par exemple des bouchons d’oreilles ou un générateur de bruit blanc, ou en lui proposant d’écouter sa musique préférée (à condition que la musique l’aide réellement à se concentrer).



	Encouragez les pauses. Il peut être extrêmement utile de le laisser faire une pause toutes les vingt minutes environ. Vous pouvez utiliser une minuterie et la régler sur 20 à 25 minutes. Lorsque la sonnerie retentit, votre enfant s’accorde une pause de cinq minutes, pendant laquelle il doit s’adonner à une activité physique.



	Proposez-lui de travailler par petits morceaux. Fixez-lui une limite de temps pour un devoir particulier. Demandez-lui, par exemple, de se consacrer à une tâche donnée pendant vingt minutes. Ensuite, même si ce projet n’est pas terminé, il devra passer à une autre activité lors de sa prochaine période de travail et revenir au premier projet plus tard. En variant ses activités, votre enfant a plus de chances d’en concrétiser une plutôt que de rester les yeux fixés dans le vide.



	Dans la mesure où cela lui est bénéfique, laissez votre enfant travailler aussi longtemps qu’il sera sur la bonne voie. Les deux points précédents sont vrais pour de nombreux élèves atteints de TDAH, mais si votre enfant a des difficultés à démarrer un projet, il peut être préférable de le laisser travailler sans être dérangé une fois qu’il a commencé.



	Établissez un horaire. En consacrant un moment précis de la journée à faire ses devoirs, votre enfant risquera moins d’oublier de les faire et sera plus à même de se concentrer sur la tâche.



	Trouvez un moyen de garder une trace de ses devoirs. L’un des principaux problèmes auxquels sont confrontés les étudiants atteints de TDAH est de ne pas se souvenir des devoirs ou d’oublier d’apporter à la maison le matériel approprié (comme des livres) pour les faire. Mettez au point un système pour garder une trace des devoirs. Une solution courante consiste à utiliser un journal ou un tableau qui fera des allers-retours entre l’école et la maison, et indiquera si les devoirs sont reçus, terminés et rendus. Cet outil facilitera grandement le suivi des devoirs et vous permettra d’identifier une éventuelle rupture de ce suivi. Discutez avec l’enseignant de votre enfant de la possibilité d’en créer un.



	Aidez votre enfant à remettre ses devoirs à l’enseignant. Une bonne méthode consiste à placer les devoirs terminés dans un dossier. Ce dossier doit être réservé aux devoirs non notés et terminés, et votre enfant ne doit pas l’oublier. Prenez l’habitude de vous assurer que votre enfant a bien ce dossier avec lui (dans son sac à dos ou dans son cahier) au moment de son départ pour l’école.



	Renforcez la gestion du temps de votre enfant. La plupart des écoliers, collégiens et lycéens atteints de TDAH ne savent pas gérer leur temps. Ils peuvent examiner une tâche sans savoir combien de temps elle prendra, ou bien ils peuvent passer des heures à ne rien faire. Aidez votre enfant à gérer son temps en vérifiant ses devoirs et en établissant avec lui un horaire à suivre. Ce point est particulièrement important dans le cas de projets à long terme qui sont facilement repoussés jusqu’à la dernière minute. Apprenez à votre enfant à adopter un rythme afin qu’il puisse progresser un peu chaque jour dans le cadre d’un travail à long terme. Un grand calendrier mensuel avec suffisamment d’espace pour inscrire les tâches et les plans de travail peut être très utile.





[image: ]La frontière est mince entre aider votre enfant à faire ses devoirs et les faire à sa place. Résistez à la tentation de trop l’assister. Il s’agit de veiller à ce qu’il reste concentré sur sa tâche et surmonte tous les obstacles qui l’empêchent de travailler, mais sans tomber dans le piège qui consisterait à le harceler pour qu’il s’y mette, un modèle appelé le renforcement négatif, dont tout le monde a des difficultés à s’affranchir (nous abordons ce point important plus en détail au chapitre 10).




Faire appel à un tuteur particulier

Malgré tous vos efforts et ceux de l’école, vous ne parviendrez peut-être pas à faire apprendre à votre enfant ce qu’il a besoin de savoir. Dans ce cas, vous constaterez peut-être qu’un tuteur privé peut vous aider à innover, ce que ni vous ni l’école ne pouvez faire seuls. Avec un tuteur particulier, votre enfant reçoit un enseignement individuel de la part d’une personne qui (nous l’espérons) est experte dans le soutien aux enfants ayant des difficultés d’apprentissage.

[image: ]Parfois, un enfant a simplement besoin de conseils et de motivation de la part de quelqu’un qui a déjà fait le même travail. Dans ce cas, un élève plus âgé qui a bien réussi dans la matière peut être la bonne personne. Ainsi, le tutorat vous revient moins cher. Par ailleurs, un étudiant motivé à aider un élève plus jeune est souvent plus facile à trouver qu’un tuteur professionnel.

Si vous décidez de faire appel à un tuteur professionnel pour votre enfant, voici quelques éléments à explorer.


	Une expérience avec des enfants atteints de TDAH : recherchez un tuteur ayant déjà travaillé avec des enfants atteints de TDAH et qui comprend leurs besoins particuliers. Par exemple, la plupart des tuteurs expérimentés savent qu’un élève atteint de TDAH ne peut pas rester assis pendant de longues périodes et qu’il apprend mieux lorsqu’il est activement engagé dans le processus d’apprentissage. Trouvez un tuteur qui utilise beaucoup de supports pédagogiques multisensoriels.



	Une évaluation qui identifie les domaines problématiques : souvent, le tuteur examine des échantillons de travaux scolaires et des bulletins scolaires, puis il discute longuement avec les parents des domaines qui doivent être abordés.



	Un plan clair et précis pour votre enfant : en général, après une évaluation, le tuteur élabore un plan clair – un peu comme le plan éducatif d’une école – pour vous montrer sur quoi il va travailler avec votre enfant.



	Une communication et un suivi : parce que le tuteur travaille uniquement pour vous, vous pouvez attendre de lui une communication et un suivi directs concernant les progrès de votre enfant.





Les tuteurs privés peuvent faire des merveilles pour aider votre enfant à surmonter certains obstacles d’apprentissage. Vous pouvez généralement en trouver de bons dans votre région en interrogeant les enseignants de votre enfant ou un professionnel du TDAH.




Promouvoir l’estime de soi

[image: ]Le plus grand coup porté à l’estime de soi d’un enfant atteint de TDAH vient de l’école. Entre ses camarades, ses enseignants et ses devoirs ratés, il a du mal à garder une vision positive de lui-même. Ajoutez à cela que de nombreuses personnes atteintes de TDAH sont confrontées à des schémas de pensée négatifs, et les ingrédients sont réunis pour que l’enfant ait une faible estime de soi.

Selon le psychologue Robert Brooks, les clés les plus importantes de l’estime de soi sont l’approbation et l’attention d’un aîné respecté, et le développement d’îlots de compétences – des domaines d’activité dans lesquels l’enfant est déjà bon et qu’il est encouragé à développer davantage.

Pour savoir comment éviter que l’école érode l’estime de soi de votre enfant et trouver des idées pour l’aider à la restaurer, consultez le chapitre 15.




Aider votre enfant à rester organisé

[image: ]L’organisation et la planification posent des difficultés particulières aux personnes atteintes de TDAH, quel que soit leur âge, mais pour les enfants, ces domaines peuvent être exceptionnellement problématiques. Au chapitre 18, nous vous prodiguons des conseils en matière d’organisation. Cependant, cette question est si importante que nous avons voulu vous suggérer de façon spécifique des astuces à appliquer avec votre enfant pour l’aider à s’organiser.


	Préparez son emploi du temps. Inscrivez l’horaire quotidien de votre enfant sur un calendrier et affichez-le là où lui et vous pourrez facilement le voir.



	Offrez-lui une montre-bracelet. En faisant porter à votre enfant une montre-bracelet ou une montre intelligente, vous renforcez chez lui l’idée que le temps a une signification. Une montre intelligente peut également être programmée pour inclure des alarmes et des alertes (voir le point suivant). Ainsi, votre enfant aura plus de chances de respecter son emploi du temps tout au long de la journée.



	Utilisez des alarmes et des alertes. De nombreuses personnes atteintes de TDAH trouvent les alarmes et les alertes utiles, car cela leur évite d’oublier des événements importants. La plupart du temps, les applications d’alarme et d’alerte pour téléphone portable ou pour montre intelligente déclenchent des vibrations en douceur au lieu de faire du bruit, ce qui empêche la notification de distraire l’entourage de la personne. Les appareils qui comportent des alarmes et des alertes peuvent ne pas être les bienvenus dans certaines salles de classe, mais ils peuvent être autorisés dans le cadre d’un plan éducatif individuel (voir la section « Répondre aux besoins de son enfant : élaborer un projet d’accompagnement » précédemment dans ce chapitre).



	Utilisez un smartphone. Comme nous vous l’expliquons au chapitre 18, le smartphone est un excellent outil pour une personne atteinte de TDAH. Vous pouvez trouver des applications pour presque tous ses besoins. Pour les enfants, les applications les plus pertinentes sont généralement celles qui facilitent l’organisation ou le respect d’un emploi du temps (voir le point précédent sur les alarmes et alertes).



	Utilisez des codes couleur. Servez-vous du renforcement visuel pour ranger les affaires de votre enfant. Ainsi, il pourra plus facilement maintenir un certain ordre dans ses affaires, et plus particulièrement dans ses devoirs. Le chapitre 18 en dit plus sur les codes couleur.



	Utilisez des systèmes d’organisation. Développez des systèmes simples qui améliorent l’organisation. Par exemple, conservez une série de cahiers bien notés pour vous aider à faire vos devoirs, ou répertoriez les échéances à venir des projets à long terme sur un tableau d’affichage ou un tableau blanc.



	Prévoyez du temps pour rester organisé. D’accord, celui-ci n’est pas vraiment spécifique à l’école, mais c’est une excellente stratégie organisationnelle. Réservez un moment chaque jour pour passer en revue ce qui s’est passé et ce qui doit se passer, et pour contribuer à rétablir l’ordre dans les espaces devenus incontrôlables. Cette période permet aussi de s’organiser en famille. Certaines tâches peuvent être effectuées avec votre enfant : ainsi, vous ne les réalisez pas seul et votre enfant bénéficie de votre compagnie pour rester motivé et concentré sur sa mission.









	
	
	
Chapitre 17

Réussir au travail


DANS CE CHAPITRE

Reconnaître les principaux défis du TDAH sur le lieu de travail

•

Examiner les partenariats positifs sur le lieu de travail

•

Savoir les habitudes quotidiennes qui minimisent les problèmes

•

Penser au travail indépendant quand on souffre de TDAH



Les symptômes du TDAH affectent évidemment votre capacité à effectuer un travail. Par exemple, la distraction rend souvent difficiles la poursuite de la tâche et l’exécution du travail à accomplir. L’inattention peut conduire à une incompréhension de ce que les autres disent. Il peut en résulter des problèmes dans les relations de travail ou dans les missions. En parlant de manière impulsive et en disant la mauvaise chose au mauvais moment, faute d’y avoir réfléchi au préalable, vous risquez d’avoir des ennuis avec vos collègues ou votre patron. Si vous êtes hyperactif ou agité, vous trouverez inconfortable, voire impossible, de rester assis à un bureau pendant un temps prolongé.

Dans ce chapitre, nous explorons de nombreux défis auxquels les personnes atteintes de TDAH sont confrontées sur leur lieu de travail. Nous examinons la question de savoir si vous devez informer votre patron ou vos collègues de votre état de santé. Nous étudions également la manière dont vous pouvez plus efficacement vous gérer vous-même et gérer vos symptômes, ainsi que les moyens d’améliorer vos relations de travail. Ce chapitre se termine par des idées pour vous aider à réussir au quotidien, et à poursuivre une carrière enrichissante et agréable à long terme.

[image: ]Bon nombre des défis qui se présentent au travail sont les mêmes que ceux auxquels vous devez faire face à la maison ou que votre enfant affronte à l’école. Pour découvrir des idées sur les compétences dans le domaine de la vie quotidienne qui pourraient également vous aider dans votre vie professionnelle, consultez les chapitres 15 et 16.


Des défis au travail

Pour les personnes atteintes de TDAH, le travail présente divers défis. Ceux-ci sont souvent le reflet des difficultés qui existent dans toute autre relation, mais certains sont propres à un emploi ou à une carrière. Cette section offre un aperçu des obstacles qui peuvent être présents dans votre environnement de travail quotidien et dont nous discutons plus en détail tout au long de ce chapitre.


	Créer un équilibre : les personnes atteintes de TDAH ont une réelle propension à aller aux extrêmes. Vous pouvez avoir tendance soit à éviter le travail, soit à vous y absorber totalement (et à être un bourreau de travail). En tant que personne atteinte de TDAH, vous devez faire plus d’efforts que les autres pour créer et maintenir un équilibre dans votre vie.



	S’entendre avec les autres : les relations humaines sont souvent difficiles pour les personnes atteintes de TDAH, et les différentes relations au travail présentent des défis particuliers. En fonction de votre poste, vous devez veiller à ce que vos relations avec vos collègues, votre patron ou vos employés (si vous êtes le patron) soient aussi solides que possible.



	Garder une vue d’ensemble : pour une personne atteinte de TDAH, il n’est pas toujours facile d’avoir une vue d’ensemble tout en s’occupant des aspects quotidiens d’un travail. Vous pouvez facilement vous perdre dans le projet en cours et oublier que d’autres travaux doivent également être effectués. D’un autre côté, en étant trop focalisé sur le cadre global, vous pourriez avoir du mal à vous concentrer sur la tâche à accomplir.



	Être organisé : comme nous le disons à plusieurs reprises dans ce livre, l’organisation est un défi majeur pour les personnes atteintes de TDAH. Être organisé au travail n’est cependant pas aussi difficile qu’on pourrait l’imaginer. Grâce aux conseils que nous vous donnons dans ce chapitre, la tâche peut devenir relativement triviale.



	Vous gérer vous-même : pour être un employé ou un patron efficace, vous devez vous montrer capable de contrôler vos émotions, d’assumer la responsabilité de vos actes et, de manière générale, de vous maîtriser.



	Planifier : les gens atteints de TDAH ont du mal à élaborer un plan pour atteindre un objectif spécifique, que cet objectif soit lié à une seule tâche ou à l’ensemble de leur carrière. La capacité de planifier, d’exécuter et d’assurer un suivi complet suppose certaines compétences que nous vous aidons à développer dans ce chapitre.



	S’y tenir : il est difficile pour de nombreuses personnes atteintes de TDAH de rester concentrées sur leur tâche, qu’il s’agisse de petits ou de grands projets. Vous devez être capable de mener à bien un projet et vous ne devez pas quitter votre emploi de manière impulsive.








Révéler son diagnostic à ses collègues ?

Devez-vous informer vos collègues et votre patron de votre TDAH ? La réponse n’est pas évidente. Dans cette section, nous examinons les aspects juridiques et pratiques de la prise de cette décision.


Comprendre ses droits

Vous pouvez recourir à une assistance sociale (voir www.aide-sociale.fr/contacter-assistante-sociale).

Dans le cadre de l’objectif pédagogique défini par la loi du 8 juillet 2013 sur la refondation de l’école de la République, le plan d’accompagnement personnalisé (PAP) prévoit des aménagements personnalisés pour les élèves ayant des troubles de l’apprentissage. Il peut être mis en place à tout moment, de la maternelle au lycée. Il concerne les élèves qui ont des problèmes d’apprentissage en raison d’un ou plusieurs troubles identifiés, notamment le TDAH.

Concernant les adultes, une personne qui, en raison d’un TDAH, est confrontée à des limitations importantes dans sa vie sociale et professionnelle est en droit de solliciter des aides financières ou des prestations auprès de la Maison des personnes handicapées (MDPH). En effet, depuis 2005, celle-ci reconnaît le TDAH comme un handicap.

Ces aides/prestations lui permettent de compenser l’impact de son handicap sur sa situation. La, pourrait en bénéficier. Les aides et prestations les plus fréquemment demandées par une personne adulte atteinte d’un TDAH sont les suivantes.


	L’allocation adulte handicapé (AAH) : c’est une aide financière octroyée à toute personne justifiant d’un taux d’incapacité compris entre 50 % et 79 %, et qui subit une restriction notable à l’accès à l’emploi. Lorsque ce taux est supérieur à 80 %, la condition tenant à la restriction à l’emploi n’est plus requise. La personne souffrant de TDAH doit également remplir d’autres conditions, par exemple être âgée de plus de 20 ans. Elle doit déposer un dossier auprès de la MDPH.



	Par ailleurs, depuis janvier 2023, la prestation de compensation du handicap (PCH) concerne le TDAH, entre autres troubles cognitifs ou mentaux.



	La reconnaissance de la qualité de travailleur handicapé (RQTH) : elle permet aux personnes en situation de handicap de bénéficier de prestations destinées à faciliter leur insertion dans le milieu professionnel. Là encore, la personne atteinte d’un TDAH doit remplir certaines autres conditions.








Prendre une décision

Une fois que vous en savez un peu plus sur vos droits (voir la section précédente), vous vous demandez peut-être encore si vous devez ou non signaler votre TDAH sur votre lieu de travail. Si vos symptômes ne vous gênent pas particulièrement dans les tâches que vous devez exécuter, vous n’aurez peut-être pas à informer votre employeur de votre TDAH. En revanche, si vous avez besoin d’un environnement de travail spécifique, par exemple en raison de votre tendance à vous laisser distraire par votre entourage ou par des bruits, et surtout si vous pensez que votre employeur sera en mesure de vous apporter une aide appropriée, vous pourrez trouver pertinent de le divulguer.

Vous seul pouvez prendre la décision finale, en fonction de votre identité et de la manière dont votre employeur traite les personnes qui ont besoin de certains aménagements.

[image: ]Même si vous décidez de ne pas divulguer votre TDAH au début, vous devrez peut-être repenser votre décision plus tard. Ne vous fermez aucune possibilité et évitez d’induire en erreur votre supérieur ou votre superviseur. Soyez franc et honnête. Si vous avez raconté des histoires à votre employeur pour dissimuler le fait que vous souffrez de TDAH, vous ne serez pas surpris de le voir réagir avec colère une fois qu’il aura découvert la vérité.






Se gérer soi-même

[image: ]Quelle que soit la façon dont vous envisagez les choses, il est de votre responsabilité de vous comporter avec professionnalisme au travail. Vous devrez peut-être faire des efforts particuliers dans les domaines suivants.


	Améliorer son estime de soi : les personnes atteintes de TDAH manquent souvent d’estime d’elles-mêmes. Une faible estime de soi sur le lieu de travail peut se manifester de diverses manières, mais il est essentiel que vous évitiez de trop vous fier à la perception que les autres ont de vous et de vos capacités. Si vous accordez trop d’importance à ce que pensent les autres, vous risquez d’être sur la défensive ou d’essayer désespérément de leur plaire et, ce faisant, de vous sentir sous-estimé et d’éprouver du ressentiment.



	Gérer ses émotions : du point de vue émotionnel, le problème des personnes atteintes de TDAH est qu’elles ne reconnaissent pas leurs émotions ou ne savent pas comment les extérioriser. Si vous ne reconnaissez pas vos émotions, vous risquez de réagir trop vivement sans en comprendre la raison. En exprimant vos sentiments, vous vous exposez à rencontrer certaines difficultés dans vos relations avec vos collègues. Vous devez travailler à reconnaître ce que vous ressentez réellement. Lorsque vous savez identifier vos sentiments, vous pouvez les communiquer à d’autres personnes avec plus de facilité et obtenir ce dont vous avez besoin.



	Apprendre à se connaître : le TDAH peut inhiber la conscience de soi. Par conséquent, vous ne savez peut-être même pas où se situent vos points forts et vos points faibles. Or une telle connaissance est cruciale pour réussir, tant au travail que dans les relations humaines. En comprenant mieux comment vous pensez et réagissez, vous pouvez développer des compétences qui vous permettront de mieux gérer les situations. Au chapitre 9, nous présentons les diverses formes de conseil et de thérapie qui peuvent vous aider à mieux vous connaître. Se connaître, c’est notamment comprendre ses propres valeurs. Il est plus facile d’être honnête et cohérent lorsque vous savez ce qui est important pour vous. En développant une conscience de votre système de valeurs, vous améliorez aussi votre estime de vous-même.



	Assumer ses responsabilités : pour réussir dans n’importe quel aspect de votre existence, vous devez être capable d’assumer vos responsabilités et de comprendre quel rôle vous jouez dans la situation dans laquelle vous vous trouvez. Or les personnes atteintes de TDAH sont dans bien des cas incapables de cerner leur propre rôle. Par exemple, vous avez peut-être du mal à comprendre que signaler à votre patron les erreurs qu’il commet ne facilitera pas votre évolution de carrière ; et si vous êtes licencié pour insubordination, vous risquez de croire que c’est votre patron qui est en faute, pas vous.



	S’y tenir : si vous êtes impulsif et facilement distrait, vous devrez travailler dur pour mener à bien vos projets, conserver votre emploi et entretenir vos relations, tout ce qui nécessite un engagement à long terme. Par exemple, vous devrez peut-être prêter une attention particulière à votre désir périodique de quitter votre emploi. Pour des conseils sur le développement de compétences qui vous aideront à rester concentré sur le long terme, consultez les sections « Mener à bien les tâches quotidiennes » et « Créer les conditions d’une réussite », plus loin dans ce chapitre.








Travailler sur les relations de travail

La réussite au travail dépend de la capacité à s’entendre avec les autres, ce qui n’est pas toujours facile, que l’on soit atteint ou non de TDAH. En cas de TDAH, vous risquez d’avoir du mal à comprendre ces subtils signaux non verbaux qui représentent une bonne partie de la communication quotidienne.

Par ailleurs, la distraction entrave la communication. Par exemple, peut-être parlez-vous à quelqu’un sans prêter une grande attention à ce que vous dites. Ou bien, vous n’écoutez peut-être pas parce que vous réfléchissez à ce que vous allez dire ensuite. Ou bien, vous pouvez passer d’un sujet à un autre. Nous discutons de la communication au chapitre 15 et nous approfondissons des sujets spécifiques au travail dans les sections suivantes.


S’intéresser à la dynamique du lieu de travail

[image: ]Pour être en phase avec ce qui se passe sur votre lieu de travail, vous devez développer des compétences qui vous permettront de comprendre ces messages non verbaux subtils qui jouent un rôle important dans les relations interpersonnelles. Voici quelques suggestions.


	Demandez des éclaircissements si vous avez tendance à mal comprendre ce que disent les autres. Parfois, l’intention réelle derrière le discours n’est pas évidente. En conséquence, même si vous comprenez clairement le message explicite, vous risquez de passer à côté de l’essentiel.



	Trouvez des alliés. Parlez à vos collègues et obtenez leur point de vue sur ce qui se passe. Cela peut vous être utile. De toute façon, il est toujours agréable de se faire des amis sur son lieu de travail.



	Étudiez. Même si, étant atteint de TDAH, vous n’avez pas la capacité d’interpréter naturellement les messages non verbaux, vous pouvez apprendre à le faire avec de la pratique. Par exemple, essayez de regarder la télévision sans le son ou rendez-vous dans un lieu public, et sans entendre ce que les gens disent, observez la manière dont ils communiquent.



	Vous pouvez également consulter des livres sur le langage corporel, dont certains ont une base scientifique plus solide que d’autres.





Au bureau, il est souhaitable aussi de bien comprendre le fonctionnement du lieu de travail. En d’autres termes, il faut que vous sachiez où chacun se situe, et surtout vous-même ! Vous serez beaucoup plus heureux si vous savez sur les plates-bandes de qui vous pouvez marcher sans vous exposer à des représailles. Il est en outre plus facile de faire avancer les choses quand on connaît la façon dont son travail s’intègre à celui des autres.

[image: ]Une organisation a en principe une structure officielle et une structure non officielle. Il est généralement facile de connaître la structure officielle : souvent, elle est affichée quelque part sous forme d’organigramme ou écrite dans un document sous forme de description des relations entre les différents titres de poste (hiérarchie organisationnelle). Trouver la structure non officielle nécessite des recherches ou de l’expérience. Cette tâche implique d’observer attentivement la manière dont les gens interagissent ou de discuter avec les collègues qui ont le plus d’ancienneté.




Faire face à l’autorité

Que de nombreuses personnes atteintes de TDAH aient un problème avec l’autorité n’est un secret pour personne. Certaines estiment qu’elles peuvent faire un meilleur travail que leur patron ou que celui-ci n’a pas une vision éclairée de la situation. D’autres ne veulent tout simplement pas que quelqu’un leur dise quoi faire ni comment le faire. Si vous vous reconnaissez dans l’une ou l’autre de ces propositions, vous devrez vous efforcer de gérer vos sentiments à l’égard de l’autorité de manière à ne pas vous faire congédier.

Peut-être avez-vous déjà développé des mécanismes pour réfréner votre envie de dire à votre patron ce que vous pensez. Si ce n’est pas le cas, nous sommes prêts à parier que vous avez été licencié au moins une fois pour en avoir dit un peu trop. Vous vous demandez peut-être ce que vous pourriez faire pour lutter contre votre propension à vouloir dire son fait à votre supérieur hiérarchique. Voici quelques suggestions.


	Envisagez la possibilité que vous vous trompiez. La majorité des gens ont tendance à croire qu’ils ont raison la plupart du temps, et le TDAH peut renforcer cette croyance. Dites-vous que vous pourriez avoir tort et que votre patron pourrait avoir raison. Ainsi, vous pourrez souvent éviter de prononcer des paroles qui ne seraient pas de nature à avoir un effet positif sur votre carrière.



	Considérez qu’avoir raison n’est pas vraiment la question. Même si cette idée peut être difficile à accepter, la question essentielle sur le lieu de travail n’est pas de savoir qui a raison, mais plutôt qui commande. Vous avez peut-être la meilleure idée du monde, vous avez peut-être tout à fait raison, mais si votre patron n’est pas d’accord, vous n’avez pas de chance. C’est là une situation difficile à accepter pour de nombreuses personnes atteintes de TDAH. Néanmoins, avant d’ouvrir la bouche, vous devez prendre le temps de décider si avoir raison est bien le plus important pour votre carrière. Tâchez de résister à l’envie d’avoir raison et d’attendre un meilleur moment pour exprimer votre point de vue, et vous conserverez peut-être votre emploi et obtiendrez une réponse positive à vos idées.



	Respirez. En prenant une profonde inspiration avant de laisser échapper ce que vous voulez dire, vous donnez à votre impulsivité une chance de s’atténuer quelque peu. Cela vous permet aussi de dissiper les sentiments de colère ou de frustration que vous pourriez ressentir et qui contribuent à votre envie de parler.



	Mordez-vous la langue. L’idée est de vous habituer à vous adresser à vous-même un signal pour éviter de dire quelque chose que vous pourriez regretter plus tard (ou qui pourrait être préjudiciable à votre carrière). Choisissez un signal physique discret qui attirera votre attention. Cela peut prendre de nombreuses formes, comme vous mordre la langue (vous pensiez que nous plaisantions, n’est-ce pas ?) ou vous serrer le poignet avec votre main opposée.



	Parlez-en à votre patron. Si votre patron est au courant de votre TDAH, il peut être utile de lui faire savoir qu’un de vos symptômes est votre propension à dire des choses sans y avoir réfléchi. Vous pourrez ainsi vous donner une certaine marge de manœuvre et vous éviter des ennuis.








Bien s’entendre avec ses collègues

En vérité, nous ne pouvons pas faire de généralisation sur la façon dont les personnes atteintes de TDAH interagissent avec leurs collègues, mais nous allons tout de même essayer. Les personnes atteintes de TDAH appartiennent en général à l’une des deux grandes catégories suivantes : celles qui sont socialement compétentes et celles qui ne le sont pas (bien sûr, certaines personnes sont socialement compétentes dans certaines situations et incompétentes dans d’autres).

De nombreuses personnes atteintes de TDAH sont très sociables, grégaires et aiment s’amuser. Leur compagnie est particulièrement appréciée, du moins jusqu’à ce que tout le monde (en particulier le patron) se rende compte qu’aucun travail n’est fait. Si vous êtes ce type de personne, votre principal défi est de résister à la tentation d’abandonner votre travail et de parler à vos collègues.

D’autres personnes atteintes de TDAH peuvent être très mal à l’aise en société et sembler souvent hostiles ou étranges. Elles peuvent donner cette impression parce qu’elles ont tendance à mal comprendre ce que disent les autres, ou à mal l’interpréter. Ou bien, le problème est qu’elles se laissent facilement distraire, qu’elles sont incapables de capter des signaux non verbaux ou qu’elles tendent à mal interpréter les émotions des autres. Elles peuvent également avoir des difficultés à communiquer ce qu’elles ressentent.

Si vous appartenez à cette catégorie générale, vous devrez peut-être améliorer vos compétences sociales grâce à l’aide d’un conseiller ou d’un thérapeute. Ou bien, si vous êtes sûr que vous ne pouvez pas ou ne voulez pas développer vos compétences sociales, vous devrez peut-être trouver un emploi dans lequel vous aurez peu de contacts humains et ne serez pas obligé d’interagir avec d’autres personnes.




Travailler à distance

Les modalités de travail flexibles sont devenues un moyen courant d’attirer et de retenir les travailleurs talentueux. Ce passage au travail à distance ou à un modèle hybride comprenant à la fois travail en présentiel et télétravail présente des avantages et des inconvénients pour les personnes actives atteintes de TDAH. Lorsqu’elles doivent maintenir leur concentration, éviter les distractions, gérer leur temps et établir des priorités, cela peut leur occasionner de grandes difficultés. Par exemple, il peut vous être difficile de rester concentré quand vous êtes chez vous et que vous vous rendez compte qu’il y a du linge à laver ou que vos animaux domestiques cherchent à attirer votre attention. L’idéal est de disposer d’une pièce séparée avec une porte qui peut se fermer. Mieux encore, fermez la porte et apposez un panneau « Ne pas déranger ». Ne travaillez pas dans votre chambre à coucher ni devant la télévision.

Sans la structure du lieu de travail et la responsabilité de devoir se connecter à une heure précise ou de suivre les routines et les rituels de la vie quotidienne au bureau, certaines personnes atteintes de TDAH pataugent. Une solution consiste à planifier votre journée et à trouver un collègue qui peut vous aider à rester concentré sur votre tâche. Par ailleurs, certains travaillent mieux lorsqu’ils sont en mesure de partager des idées avec leurs collègues. Ils peuvent également exercer leur empathie en entendant parler des difficultés quotidiennes d’un collègue pendant une pause-café. Les modèles d’organisation hybrides permettent de conserver un contact direct avec des collègues, ce qui est souvent préférable.

Le revers de la médaille, si vous ne vous laissez pas distraire, c’est que vous risquez d’être trop focalisé sur votre travail et d’oublier de prendre des pauses, de déjeuner ou de faire de l’exercice, des choses qui sont essentielles pour le bon fonctionnement de votre cerveau. Il est important de respecter les routines avant et après le travail. N’oubliez pas que le travail peut empiéter sur le temps passé en famille. En effet, mettre un point final à sa journée de travail est parfois difficile. Entretenez des liens avec les autres, jouez, méditez, faites de l’exercice, mangez sainement et dormez bien, et vous serez bien plus efficace dans votre travail.

Carol a une cliente qui a besoin de bouger pour arriver à se concentrer et qui préfère que personne ne la voie taper du pied ou faire des étirements de yoga lors d’un webinaire ou d’une conversation téléphonique. Elle est également sensible à l’éclairage en plongée et aux bruits, qui l’empêchent de se concentrer quand elle est sur son lieu de travail. Sa productivité est bien plus élevée quand il n’y a rien de tout cela pour la distraire. En présentiel comme en télétravail, elle doit recourir à certaines stratégies abordées dans ce chapitre.




Être le patron

Être le patron présente de nombreux avantages pour une personne atteinte de TDAH. L’un des plus importants est la possibilité de confier à d’autres personnes le travail pour lequel vous n’êtes pas très doué, comme s’occuper des détails d’un projet. Malheureusement, cet avantage ouvre également une boîte de Pandore, car pour que quelqu’un d’autre puisse s’acquitter d’une tâche, il faut que vous lui ayez communiqué ce que vous attendez de lui. Cette tâche de gestion n’est pas toujours simple.

En tant que patron, vous faites face à plusieurs difficultés lorsque vous travaillez avec vos collaborateurs. En voici les plus courantes, avec les moyens de les surmonter, ou du moins, d’en minimiser l’incidence.


	Parler trop vite : les personnes atteintes de TDAH ont tendance à parler rapidement. Si vous parlez trop vite lorsque vous attribuez des tâches ou organisez une réunion, vous et vos collaborateurs risquez d’éprouver une certaine frustration. Peut-être serez-vous souvent obligé de répéter ce que vous avez dit. Faites l’effort conscient de parler moins vite. Bien sûr, faire passer votre message vous demandera un peu plus de temps, mais vous en passerez finalement moins à vous expliquer et à gérer des malentendus.



	Ne pas aller au bout de vos pensées : les pensées dispersées, qui sont un symptôme courant du TDAH, se manifestent souvent extérieurement par des pensées incomplètes lorsque vous parlez à d’autres personnes. Si vous avez tendance à perdre le fil, vous devrez peut-être préparer ce que vous avez à dire ou dresser une liste de points que vous souhaitez faire valoir. Ce sera du temps bien dépensé.



	Être confus : parce que leur pensée est dispersée ou parce qu’ils raisonnent rapidement, les gens atteints de TDAH sont souvent incapables de s’exprimer clairement. Si c’est votre cas, faites l’effort d’être clair lorsque vous communiquez avec vos collaborateurs. Il est utile de donner des instructions à la fois écrites et verbales, et de vérifier que les gens vous comprennent.



	Ne pas donner suite : si vous acceptez de faire quelque chose pour un collaborateur, écrivez-le et ne manquez pas de faire ce qui est convenu.



	Être impatient : les personnes atteintes de TDAH sont notoirement impatientes. Si vous avez cette tendance, efforcez-vous de devenir plus patient. Prendre de profondes respirations en période de stress peut aider, mais peut-être auriez-vous vraiment besoin de consulter un thérapeute (voir le chapitre 9).



	Avoir trop d’attentes : outre leur tendance à trop attendre d’elles-mêmes, de nombreuses personnes atteintes de TDAH attendent également trop des autres. Soyez réaliste concernant ce que vos collaborateurs peuvent accomplir et ne les surchargez pas de travail au point qu’ils risquent de s’épuiser.





Si vous êtes le patron, vous pouvez adapter votre environnement de travail pour accentuer vos points forts et minimiser vos points faibles. Malheureusement, de nombreuses personnes atteintes de TDAH ne persévèrent pas assez longtemps pour avoir la possibilité de gravir les échelons et d’accéder à un poste de direction. Nous parlons de ce problème plus en détail dans la section « Créer les conditions d’une réussite », plus loin dans ce chapitre.






Mener à bien les tâches quotidiennes

Dans les sections qui suivent, nous vous donnons des conseils pour faire votre travail aussi efficacement et facilement que possible.


S’organiser

Aux chapitres 15, 16 et 18, nous accordons beaucoup d’attention à l’organisation, un domaine qui constitue un réel problème pour une personne atteinte de TDAH. Voici des idées pour vous organiser dans votre travail.


	Utilisez un calendrier. Notez tous les aspects de votre emploi du temps sur un calendrier et servez-vous-en ! Si vous êtes doué en électronique, servez-vous de votre ordinateur ou de votre smartphone. Ou bien, procurez-vous un agenda doté d’un calendrier, de pages pour créer des listes de tâches et d’une section pour planifier.



	Utilisez des codes couleur. Grâce au renforcement visuel pour ranger vos affaires, vous pourrez plus facilement les garder ordonnées. Pour plus de détails sur ce système, voir le chapitre 18.



	Utilisez des systèmes. Développez des systèmes simples au moyen de classeurs, tableaux d’entrée-sortie, tableaux blancs et autres éléments qui peuvent vous aider à gérer à la fois votre temps et vos affaires. Par exemple, conservez un casier d’entrée et un casier de sortie sur votre bureau, et prévoyez du temps chaque jour, ne serait-ce que cinq minutes, pour examiner le contenu de chacun.



	Prenez le temps de vous organiser. Réservez quelques minutes pendant la journée pour vous organiser. Attention, cependant, si vous programmez dix minutes pour ranger vos affaires, vous pourriez facilement vous retrouver à passer votre journée à tout vider et tout recommencer. Limitez-vous à une durée déterminée. Attention : il peut vous sembler logique de vous réserver quelques minutes plutôt en fin de journée pour ranger votre bureau, mais ce moment de la journée est souvent le plus inadéquat pour s’organiser. Vous pourriez être en retard dans votre travail, et l’exécution de cette tâche apparemment simple vous obligerait peut-être à y passer la nuit. Réglez les alarmes et les rappels sur votre téléphone de manière à pouvoir rester concentré tout au long de la journée. Lorsque l’alarme se déclenche, passez au projet suivant.





[image: ]S’il vous est particulièrement difficile de vous organiser, faites-vous aider par un professionnel qualifié. Contactez la Fédération francophone des professionnels de l’organisation (FFPO).




Gérer votre temps

Lorsque vous souffrez de TDAH, vous pouvez facilement consacrer toute une journée de travail à effectuer des tâches secondaires (mais qui vous semblent importantes sur le moment), comme arroser des plantes ou faire des photocopies. La journée peut passer sans que vous ayez accompli aucun travail prioritaire.

[image: ]Pour éviter ce problème, organisez votre journée selon un plan et tenez-vous-y (nous parlons davantage de l’importance d’un plan au chapitre 16). Voici quelques suggestions à cet effet.


	Planifiez votre temps. Fixez-vous un horaire. De nombreuses personnes atteintes de TDAH trouvent indispensables les calendriers journaliers ou les systèmes d’agenda électronique.



	Établissez des priorités. Si vous avez une liste de choses à faire qui ne doivent pas nécessairement se produire à un moment donné, comme rechercher des faits pour un rapport, organisez votre liste par ordre d’importance. Par exemple, nettoyer votre bureau est une tâche moins prioritaire que répondre aux appels téléphoniques d’hier (à moins que des documents s’y soient accumulés depuis trois mois et que vous sachiez que certains d’entre eux nécessitent votre attention). Établir des priorités demande de la pratique, car lorsque vous souffrez de TDAH, nettoyer votre bureau et arroser les plantes peut sembler aussi important que rédiger un rapport. Peut-être pensez-vous ne pas pouvoir rédiger un rapport sur un bureau en désordre, ni être capable de vous concentrer quand vous craignez que vos plantes se fanent. Nous vous comprenons. Néanmoins, au fur et à mesure que vous dresserez des listes de priorités (peut-être avec l’aide de votre patron ou d’un collègue au début) et que vous constaterez les résultats de leur suivi, vous verrez les tâches les plus essentielles. Bien entendu, une même activité peut revêtir une plus grande importance pour un de vos collègues que pour un autre. On ne peut pas toujours plaire à tout le monde, mais avec de la pratique, il devient plus facile d’ordonner les priorités.



	Fixez-vous des objectifs gérables. Les personnes atteintes de TDAH ont tendance à penser qu’elles peuvent faire plus que ce qui est humainement possible en une journée. Ne chargez pas trop la liste de vos tâches quotidiennes, afin d’éviter de vous mettre en échec. Choisissez quelques tâches importantes sur lesquelles vous concentrer et gardez le reste pour le lendemain. Si vous arrivez à la fin de votre liste et qu’il vous reste du temps, vous pourrez toujours commencer les tâches du lendemain. Là encore, un professionnel, notamment un coach TDAH (voir le chapitre 9), pourra vous aider à démarrer.



	Restez concentré sur votre tâche. Une fois votre liste définie, suivez-la. Résistez à la tentation de vous en écarter, même si vous avez remarqué qu’elle aurait désespérément besoin d’être révisée.



	Évitez de manquer des rendez-vous. Si votre travail exige que vous rencontriez des gens et que vous avez tendance à vous laisser distraire, trouvez une méthode pour respecter vos rendez-vous. Par exemple, utilisez l’alarme de votre smartphone pour programmer des alertes. Quelle que soit la méthode choisie, accordez-vous suffisamment de temps pour vous rendre sur place et vous concentrer avant le début de la réunion.



	Demandez de l’aide. Si vous avez la chance d’avoir quelqu’un pour vous assister dans la gestion de votre emploi du temps, cette personne pourra réaliser le plan dont vous avez besoin (les étudiants sont souvent d’excellents assistants). Profitez-en pour lui demander de vous rappeler de répondre aux appels téléphoniques importants, d’assister à des réunions, de suivre les détails d’un projet, etc.








Gérer des projets plus importants

Comparés aux tâches qui peuvent être accomplies en une seule journée de travail, les projets à long terme présentent bien plus de difficultés. Au chapitre 18, nous vous donnons des idées pour gérer avec succès tout type de projet. Si vous combinez ces informations avec les conseils que nous vous proposons dans ce chapitre, vous pourrez traiter tous les projets qui atterrissent sur votre bureau.


	Créez un aperçu. Commencez par considérer la situation dans son ensemble. Notez l’objectif du projet et ses principales composantes, les personnes impliquées, les délais intermédiaires à respecter et les ressources (financières et humaines) nécessaires pour le réaliser.



	Décomposez-le et établissez un calendrier. Créez des étapes gérables à suivre et déterminez le moment où chaque étape doit se dérouler. Selon la taille du projet, vous pourrez être amené à définir un emploi du temps quotidien ou des étapes hebdomadaires ou mensuelles à respecter. Votre calendrier doit cependant conserver une certaine flexibilité, sachant qu’il faut de la pratique pour être capable d’évaluer avec précision la durée de certaines tâches.



	Ne vous occupez que d’une étape à la fois. Quand vous disposez d’un plan solide, votre travail est simple : suivez les étapes et le calendrier que vous avez défini (cela semble facile, non ?).



	N’oubliez pas de solliciter du renfort pour accomplir vos démarches. Si vous avez l’occasion de rendre compte de vos progrès lors des réunions, faites-le. Pensez aussi à vous offrir des incitations pour atteindre des étapes décisives. Dites-vous par exemple : « Si je termine la base de données jeudi, comme je l’ai prévu, vendredi, j’irai au restaurant au lieu de déjeuner d’un sandwich devant mon écran d’ordinateur. »



	Si vous êtes bloqué, réévaluez la situation. Tant que vous n’aurez pas beaucoup de pratique pour décomposer et planifier un projet, vous risquez de vous retrouver bloqué, soit parce que vous n’avez pas prévu suffisamment de temps pour une étape, soit parce que vous avez manqué une partie importante du processus. Pendant que vous travaillez sur votre projet, prenez le temps de vérifier périodiquement que vous êtes toujours sur la bonne voie. Le cas échéant, corrigez le tir en fonction de vos besoins. Ainsi, vous éviterez d’être tenté d’abandonner lorsque vous rencontrez un problème.





[image: ]Quoi que vous fassiez, n’attendez pas la dernière minute pour démarrer un grand projet. La procrastination est un problème courant chez les gens atteints de TDAH. Certains peuvent avoir besoin du stress d’une date limite pour se motiver, d’autres ne savent peut-être pas par où commencer un projet, d’autres encore peuvent simplement oublier de continuer à travailler parce que d’autres choses leur prennent tout leur temps. Quelle que soit la raison, vous devez en faire un petit peu chaque jour pour faire avancer votre projet au lieu d’attendre la dernière minute pour vous lancer.

Si vous êtes le patron et que des collaborateurs vous aident dans votre projet, vous devez également apprendre à déléguer. Oui, nous avons bien dit déléguer. Si vous ignorez la signification de ce terme ou si vous avez une aversion physique pour ce concept (c’est souvent le cas chez les personnes atteintes de TDAH), sachez que nous parlons de laisser quelqu’un d’autre faire une partie du travail. Pour obtenir des conseils sur la manière de travailler efficacement avec des collaborateurs, consultez la section « Être le patron », précédemment dans ce chapitre.




Rester concentré

Avec toutes les distractions inhérentes au lieu de travail (collègues qui parlent, téléphones qui sonnent), rester concentré et accomplir son travail peut être difficile, a fortiori pour une personne atteinte de TDAH. Pour rester concentré, suivez ces conseils.


	N’oubliez pas votre traitement. Si vous prenez des médicaments ou suivez une autre sorte de thérapie pour améliorer votre attention, respectez bien votre plan de traitement.



	Gérez vos distractions. Apprenez à reconnaître les choses qui vous distraient facilement et développez des techniques pour vous remettre à votre tâche. Par exemple, si vous avez une fenêtre dans votre bureau, vous devrez peut-être garder les stores baissés ou les rideaux fermés chaque fois que vous aurez besoin de vous concentrer. Si les images qui ornent les murs ou qui sont sur votre bureau attirent fréquemment votre attention, débarrassez-vous-en. Si le tintement des notifications vous distrait chaque fois de la tâche en cours, désactivez cette fonction sur vos appareils. N’oubliez pas : sachant que certaines personnes trouvent plus facile de se concentrer lorsque le chaos règne autour d’elles, vous devez déterminer ce qui vous convient le mieux avant de vous mettre à l’isolement.



	Faites des pauses. Toutes les demi-heures environ, faites une pause pour marcher ou vous étirer. Cela peut vous aider à vous concentrer. L’idéal serait de pratiquer un peu d’activité physique, mais vous pouvez aussi vous contenter de faire une pause et de vous adonner à la rêverie de temps en temps. Après tout, vous êtes la personne la plus créative du bureau parce que vous rêvez, n’est-ce pas ? Simplement, pendant votre pause, évitez le piège des réseaux sociaux, car cela pourrait devenir une distraction indésirable.



	Utilisez la musique et les sons à bon escient. Parfois, une musique ou un bruit de fond permet de masquer les conversations des autres. Peut-être devrez-vous demander à votre supérieur hiérarchique l’autorisation de diffuser de la musique ou des sons dans votre bureau. Ou bien, vous pourrez vous servir d’écouteurs. Tout dépend de votre environnement de travail.








S’occuper des détails

Tout le monde, même le patron, doit s’occuper de certains détails : des tâches mineures telles que traiter les appels téléphoniques reçus. Malheureusement, ce sont des choses que de nombreuses personnes atteintes de TDAH ne savent pas faire. Voici quelques mesures que vous pouvez prendre pour ne pas manquer de terminer même les parties les moins intéressantes de votre travail.


	Dressez la liste de toutes les tâches. Notez même les plus petites tâches, afin de ne pas les oublier.



	Placez cette liste là où elle sera visible. Si votre bureau est en désordre, ne l’y mettez pas, car vous ne la retrouveriez pas. Placardez-la sur un mur ou une porte, par exemple, là où vous serez sûr de l’avoir souvent sous les yeux.



	Consultez régulièrement cette liste. Une liste n’est utile que si l’on s’en sert.



	Établissez un calendrier. Déterminez les tâches que vous allez accomplir au cours de la journée. Attention, cependant, il est fréquent que les gens atteints de TDAH aient une vision irréaliste de ce qu’ils peuvent effectuer. Chaque tâche prend du temps, et avec de la pratique sur le terrain, vous parviendrez à mieux évaluer la quantité de travail réalisable.



	Quand vous aurez terminé, vérifiez tout. Ainsi, vous n’oublierez pas que la tâche est achevée et vous éprouverez un sentiment de satisfaction.





[image: ]Utilisez les technologies modernes pour mieux suivre les détails de votre travail. Par exemple, les calendriers virtuels avec alarmes peuvent être très utiles, surtout si votre travail nécessite que vous soyez devant un ordinateur pendant la journée.






Créer les conditions d’une réussite

Avec toutes les difficultés qu’engendre le TDAH sur le lieu de travail, vous vous demandez peut-être s’il vous est possible de réussir professionnellement. Dans cette section, nous vous assurons que c’est le cas. Nous ne pouvons pas garantir que vous gagnerez des millions (même si ce serait souhaitable), mais nous pouvons vous aider à trouver le moyen d’être heureux et satisfait de votre vie professionnelle.


Trouver le domaine qui vous convient

Si vous souffrez de TDAH, il est d’autant plus important pour vous de trouver une voie qui vous convienne. En effet, compte tenu de vos symptômes, certains débouchés (ou certaines tâches dans de nombreux emplois) peuvent être impossibles pour vous, ou du moins très difficiles.

Pour trouver la meilleure orientation professionnelle ou le meilleur emploi, vous devez avoir une idée claire de vos points forts et de vos points faibles. Il y a de fortes chances que vous connaissiez les domaines dans lesquels vous avez tendance à avoir des difficultés, et que vous ayez probablement acquis des compétences et des techniques pour en réduire l’importance. Trouver vos points forts peut être plus difficile. Si vous ne savez pas par où commencer, consultez le chapitre 14. Vous constaterez peut-être également qu’une thérapie peut vous aider à cerner vos points forts (voir le chapitre 9).

Une fois que vous avez identifié vos points forts et vos points faibles, vous pouvez ensuite chercher un emploi en conséquence. Pour cela, peut-être devrez-vous vous adresser à un conseiller d’orientation. Vous pouvez en trouver un sur Internet, par l’intermédiaire des centres d’information et d’orientation (CIO), des services communs universitaires d’information et d’orientation (SCUIO) si vous êtes universitaire, des missions locales si vous avez entre 16 et 25 ans, ou bien vous rendre au Centre d’information et de documentation jeunesse (CIDJ) de votre région.

Il existe une grande variété de ressources consacrées à la recherche d’un débouché professionnel. Vous pouvez trouver de nombreuses informations en effectuant une recherche sur Internet, par exemple en utilisant une expression comme « meilleurs emplois/carrières pour les personnes atteintes de TDAH ».




Réfléchir aux projets à long terme

Comment souhaitez-vous que votre carrière évolue ? Où aimeriez-vous en être dans cinq ans ? Comment pourrez-vous obtenir ce résultat ? Voilà autant de questions auxquelles de nombreuses personnes atteintes de TDAH ne savent pas répondre (peut-être même ne sont-elles pas capables de se les poser). Même lorsqu’elles savent y répondre, leurs réponses peuvent être très différentes d’un jour à l’autre. Or, pour progresser, il faut savoir où l’on veut aller et comment y arriver.

Comme nous l’avons souligné dans la section précédente, vous avez à votre disposition d’excellentes ressources, par exemple des conseillers d’orientation, pour vous aider à gérer votre carrière, et nous vous suggérons d’en profiter. Lorsque vous avez un plan, suivez-le systématiquement et réévaluez-le périodiquement pour vous assurer que vous allez bien là où vous voulez aller.

[image: ]Au cours de votre existence, vous passerez beaucoup de temps à travailler. Vous devez absolument vous efforcer de faire quelque chose que vous aimez et qui soit gratifiant. Un plan peut vous aider à y parvenir.




Pour que votre emploi actuel vous convienne

Le changement d’emploi est un problème courant chez les gens atteints de TDAH. Pour certains, c’est la conséquence d’un comportement impulsif : ils abandonnent leur emploi parce que quelque chose ne se passe pas comme ils le désirent. D’autres font un mauvais choix et sont déçus. D’autres encore commettent des erreurs les unes après les autres et finissent par être licenciés pour faute.

[image: ]Un problème que pose le changement d’emploi, quelle qu’en soit la raison, est que la recherche d’un autre emploi devient difficile : les employeurs veulent un personnel stable. Si vous changez d’emploi trop souvent, vos chances de faire carrière seront minces. Si vous voulez progresser, apprenez à garder un emploi stable dans l’optique de pouvoir gravir des échelons.

Si vous n’occupez pas actuellement le bon emploi, conservez-le tout de même assez longtemps pour pouvoir ensuite trouver un emploi qui vous conviendra mieux. En attendant, assurez-vous le gîte et le couvert. Résistez à la tentation d’arrêter sans avoir un autre emploi dans lequel évoluer.

[image: ]Parfois, « le mauvais job » relève d’une façon de penser négative quant à ce que vous faites. Si vous soupçonnez que c’est le cas, discutez amicalement avec vous-même et assurez-vous que votre mental ne déforme pas la réalité.

Tenir le coup lorsque vous vous trouvez dans une situation désagréable peut être difficile. Voici quelques idées pour vous aider à y faire face.


	Parlez-vous positivement. Rappelez-vous les raisons pour lesquelles vous occupez ce poste et vous devez vous y tenir.



	Prenez des pauses. Lorsque le stress commence à vous envahir, faites une pause si vous le pouvez. Allez aux toilettes, sortez ou promenez-vous si c’est une option. La plupart des emplois vous permettent de vous arrêter quelques instants.



	Créez un plan pour trouver un emploi qui vous convient mieux et suivez-le. Avoir un objectif peut vous aider à rester suffisamment motivé pour ne pas faire quelque chose d’impulsif, comme arrêter de fumer avant d’en avoir la détermination.








Comprendre votre valeur sur le lieu de travail

Chaque employé doit reconnaître sa valeur économique et pratique pour les autres. En tant que personne atteinte de TDAH, vous devez développer une compréhension réaliste de votre valeur sur le lieu de travail (qui est liée à vos compétences et à votre niveau d’éducation) et de son lien avec le marché du travail actuel. (Par exemple, les emplois qui vous rapportent ce que vous pensez valoir peuvent ne pas être disponibles.)

Les personnes atteintes de TDAH ont souvent une vision irréaliste de leur valeur sur le marché du travail. Certaines personnes, parce qu’elles ont en général une faible estime d’elles-mêmes, se sous-estiment et se retrouvent dans des emplois insuffisamment rémunérés, ou qui ne mettent pas à profit leurs compétences et leurs capacités. Cette situation peut entraîner de nombreuses complications, y compris celle de la personne qui abandonne même si ce n’est pas dans son intérêt.

D’autres personnes atteintes de TDAH ont le problème inverse : elles se survalorisent et ont une vision irréaliste de leur valeur. Elles peuvent penser qu’elles sont indispensables et finir par se demander pourquoi elles ont été licenciées ou ignorées pour une promotion.

Parfois aussi, les gens acceptent par nécessité des emplois pour lesquels ils ne conviennent absolument pas. Très vite, ils sont obligés de reconnaître qu’ils détestent ce travail ou qu’ils ne peuvent pas le faire correctement. Ils ont quitté leur emploi, pour ensuite être contraints de répéter le cycle. Comprendre votre valeur économique, ainsi que vos valeurs personnelles, peut aider à éviter cette frustration.




Trouver un équilibre sain entre vie professionnelle et vie privée

Le bourreau de travail est endémique parmi la population TDAH. Les personnes atteintes de TDAH qui trouvent un travail qui leur convient s’en sortent généralement très bien et en tirent un sentiment de réussite. Et comme de nombreuses personnes atteintes de TDAH ont tendance à être hyperconcentrées et à avoir du mal à changer d’activité, tout, sauf le travail, peut être mis de côté.

Si cette description vous correspond, vous devez faire un effort conscient pour créer et maintenir un équilibre sain dans votre vie. Considérez ces étapes.


	Évaluez honnêtement votre emploi du temps. Jetez un œil attentif à ce que vous passez votre temps à faire. Si vos journées sont remplies de travail et que vous ne passez pas de temps avec votre famille ou que vous ne poursuivez pas d’autres intérêts, votre vie n’est pas équilibrée.



	Ajustez. Après avoir évalué la façon dont vous dépensez votre temps et votre énergie, ajustez-vous pour créer plus d’équilibre. Discutez avec votre patron ou (si vous êtes le patron) avec vos employés du fait que vous devez réduire votre horaire de travail.



	Planifiez des activités familiales ou autres. Au début, vous aurez peut-être l’impression de vous forcer à passer du temps avec votre famille ou à faire d’autres activités. Avec la pratique, l’effort nécessaire diminue et votre plaisir augmente. Le temps passé loin du travail peut également améliorer vos capacités au travail et fera certainement de vous une personne plus équilibrée.










Faire cavalier seul : être travailleur indépendant

De nombreuses personnes atteintes de TDAH rêvent de travailler à leur compte. Être indépendant, c’est ne pas avoir à répondre à un patron, être capable de travailler comme on l’entend et de porter ses grandes idées jusqu’au sommet. Ça a l’air bien, non ?

Oui, mais – et c’est un grand mais – le travail indépendant signifie aussi devoir être motivé (grâce à de fortes doses d’autodiscipline), planifier des projets et les mener à bien, et comprendre ce que veulent vos clients et le leur livrer en temps opportun. Voyez-vous une tendance émerger ?

Oui, les compétences dont vous avez besoin pour réussir à gérer votre propre entreprise sont précisément celles avec lesquelles de nombreuses personnes atteintes de TDAH luttent. Cela signifie-t-il que vous ne pouvez pas ou ne devriez pas travailler à votre compte ? Pas du tout. Cela signifie simplement que vous devez comprendre dans quoi vous vous engagez et trouver comment surmonter vos faiblesses.

Voici quelques suggestions pour réussir en tant qu’indépendant.


	Connaissez vos points forts et vos points faibles. C’est un conseil que nous vous avons déjà proposé dans ce chapitre pour trouver la bonne carrière. En sachant où vous excellez et où vous avez des difficultés, vous pouvez créer une situation qui met en valeur vos points forts et trouver des moyens de compenser vos points faibles. Par exemple, votre créativité est probablement un de vos principaux points forts. Vous pouvez l’utiliser pour vous faire une place dans le monde du travail, et aussi pour chercher un moyen de faire en sorte que votre environnement vous soit favorable. Pour identifier d’autres points forts, lisez le chapitre 14.



	Organisez-vous. Dans la section « Mener à bien les tâches quotidiennes », précédemment dans ce chapitre, vous trouverez diverses suggestions sur ce sujet. Nous vous conseillons également de consulter le chapitre 18.



	Soyez réaliste. Les pensées grandioses sont courantes chez les personnes atteintes de TDAH. Ajoutez à cela le désir de démarrer une entreprise, et vous risquez d’avoir des attentes irréalistes quant à votre capacité à réussir. D’un autre côté, si votre enthousiasme est sans limite (si vous avez cette chance), vous disposez d’un formidable atout pour réussir dans ce genre de projet.



	Demandez de l’aide. Être travailleur indépendant ne signifie pas nécessairement travailler seul. Vous pouvez obtenir l’aide dont vous avez besoin de plusieurs manières.


	– Embauchez quelqu’un. Si vous pouvez vous le permettre, engagez quelqu’un pour vous aider dans les domaines dont vous n’avez pas le temps de vous occuper vous-même ou dans lesquels vous n’êtes pas compétent.



	– Sous-traitez. Si vous n’avez pas envie (ou si vous ne pouvez pas vous permettre) d’embaucher quelqu’un, sous-traitez vos projets.



	– Faites appel à un professionnel. Si vous n’êtes pas du genre à vous soucier des détails, vous pouvez faire appel à divers professionnels pour vous aider dans les tâches rébarbatives. Par exemple, un comptable ou un assistant en gestion peut vous aider à maintenir vos finances en ordre et à payer vos impôts à temps, un avocat peut examiner les contrats et un service de secrétariat peut vous fournir un soutien essentiel lorsque des piles de demandes sans réponse s’accumulent.









[image: ]Si vous désirez devenir travailleur indépendant, informez-vous sur la création et la gestion d’une entreprise, assistez à des séminaires d’affaires, rencontrez des personnes qui ont réussi dans ce que vous voulez faire, créez un plan d’affaires et économisez suffisamment d’argent pour assumer les coûts de démarrage avant de quitter votre emploi actuel. En d’autres termes, réfléchissez avant de vous lancer.



	
	
	
Partie 5

La partie des Dix

Dans cette partie…

Être organisé.

Améliorer ses relations avec sa famille, ses amis, ses collègues ou ses camarades de classe.

Trouver des ressources pour en savoir plus sur le TDAH.

	
	
	
Chapitre 18

Dix conseils (ou plus) pour organiser votre vie


DANS CE CHAPITRE

Organiser ses pensées et ses priorités

•

Trouver comment organiser son temps

•

Examiner des idées pour organiser et mener à bien ses projets

•

Désencombrer et organiser ses espaces



La désorganisation est un des traits couramment observés chez les personnes atteintes de TDAH et elle affecte tous les aspects de leur existence. Une personne atteinte de TDAH est aux prises avec des pensées dispersées, une mauvaise gestion du temps, des espaces encombrés et des projets inachevés, pour ne citer que quelques exemples.

Dans ce chapitre, nous examinons les moyens par lesquels vous pourrez mieux organiser vos pensées, votre temps, votre espace physique et vos projets. Les étapes sont souvent similaires, sachant qu’il s’agit de développer un système permettant de réduire la dispersion des pensées qui caractérise la plupart des personnes atteintes de TDAH. Dans certains cas, on utilise de la haute technologie ludique, notamment des applications pour smartphones. D’autres situations sont résolument low-tech, comme trier le courrier dès que vous le recevez plutôt que d’attendre d’avoir un empilement d’enveloppes de plusieurs centimètres de hauteur sur la table de votre cuisine.

Les personnes atteintes de TDAH luttent contre des pensées dispersées, des oublis, une incapacité à penser les choses de manière séquentielle et d’autres symptômes liés à un esprit flou. Dans cette section, nous vous donnons quelques idées pour gagner la bataille.

Afin de bien commencer à organiser votre vie et vos pensées, utilisez votre smartphone pour prendre des notes concernant tout ce que vous ne devez pas oublier de faire. Téléchargez une application vocale de prise de notes ou un enregistreur vocal, et dictez les éléments dont vous devez vous souvenir. À la fin de la journée (ou lorsque vous pensez avoir oublié quelque chose), relisez ce que vous avez enregistré et notez-le par écrit (voir la section suivante).

[image: ]Le seul véritable inconvénient de ce système d’enregistrement est que vous pourriez avoir du mal à localiser rapidement les informations dont vous avez besoin. Cependant, certaines applications vous permettent de catégoriser des informations, ce qui facilite grandement la recherche d’une rubrique particulière.

Si vous ne souhaitez pas utiliser d’enregistreur vocal, vous pouvez toujours utiliser une application de bloc-notes, ou recourir à une méthode plus classique et noter à la main les choses importantes. Même si vous utilisez votre téléphone portable pour enregistrer des messages audios, vous devrez peut-être noter périodiquement ce que vous avez enregistré afin de ne pas avoir à écouter par la suite des heures de messages pour trouver une information spécifique.

Souvent, les gens atteints de TDAH se servent d’un agenda. D’autres notent simplement leurs idées et leurs rendez-vous sur de petits blocs-notes. Si vous préférez disposer d’informations sur du papier, il vaut alors mieux tout conserver dans un seul cahier plutôt que griffonner sur des feuilles volantes. Surtout, n’oubliez pas que votre écriture doit être lisible et organisée, si vous voulez que ces notes soient utiles.


Définir des rappels

Une autre façon d’utiliser votre smartphone consiste à définir des rappels pour vos rendez-vous, vos projets et vos tâches diverses (et même, pour ce que vous devez arrêter de faire).

Les rappels sont plus efficaces s’ils mentionnent des tâches précises, par exemple « Appeler Steve à 15 heures à propos du projet de rénovation » plutôt que simplement « Appeler l’entrepreneur ».




Organiser son temps

La plupart des gens atteints de TDAH ne savent pas gérer leur temps. Certains auront tendance à être en retard, tandis que d’autres seront trop souvent en avance. Le TDAH semble créer un décalage entre la perception du temps nécessaire pour faire quelque chose et la réalité. Dans les sections qui suivent, nous vous proposons quelques solutions pour mieux organiser votre temps.




Recourir aux technologies électroniques

La technologie à elle seule ne peut pas vous garantir que vous serez à l’heure (voir la section « Planifier », plus loin dans ce chapitre). Cependant, les applications pour téléphones portables peuvent certainement faciliter la mémorisation des rendez-vous et des délais.

[image: ]Avec toute cette assistance, il vous suffit de prendre garde de ne pas perdre votre appareil, d’y saisir fidèlement toutes les heures de rendez-vous importants et toutes les échéances, de le maintenir chargé et de sauvegarder régulièrement vos données.

Il vous faudra peut-être un certain temps pour maîtriser l’utilisation de ces aides, mais une fois que vous aurez pris le rythme, celles-ci vous permettront de rester sur la bonne voie tout au long de la journée.




Définir son emploi du temps

De nombreuses personnes atteintes de TDAH ont du mal à retenir des informations verbales et à garder une trace des choses dans leur esprit. Pour cette raison, vous pourrez trouver utile de disposer d’une présentation visuelle de votre emploi du temps.

Les agendas et autres calendriers peuvent vous aider à suivre les rendez-vous et les tâches qui vous attendent, mais il faut toujours que vous puissiez d’abord visualiser les événements de votre journée dans le bon ordre. C’est facile pour les réunions ou les horaires scolaires, par exemple, mais c’est bien plus difficile pour les activités qui n’ont pas d’heures de début et de fin bien définies.

Vous trouverez sans doute utile de suivre les étapes ci-après.


	Notez tous vos événements programmés de la journée sur votre téléphone portable, votre agenda ou votre calendrier. Ne manquez pas de prévoir suffisamment de temps pour vous rendre à chaque événement et en revenir.



	Identifiez les créneaux disponibles pour les événements non programmés et attribuez un événement à chacun d’eux. Par exemple, si vous disposez d’une demi-heure après le déjeuner avant le début de votre prochain rendez-vous, accordez-vous une vingtaine de minutes pour travailler sur une partie d’un projet que vous devez réaliser.



	Évitez la tendance à essayer d’en faire trop dans un temps limité. Surcharger votre journée peut être frustrant et aller à l’encontre de l’objectif de faire avancer les choses : si vous échouez à plusieurs reprises à faire quelque chose, vous risquez de développer une aversion pour l’exécution de ces tâches.








Planifier

De nombreuses personnes atteintes de TDAH ont du mal à se présenter à l’heure à leurs rendez-vous et à leurs réunions, et à évaluer la durée de leurs activités. Pour améliorer vos compétences en gestion du temps, vous devez vous efforcer de revoir votre emploi du temps de manière réaliste et de déterminer si vous pouvez tout intégrer dans le temps qui vous est imparti.

[image: ]Si vous manquez souvent (ou toujours) de temps, il faut que ce soit pour vous un signal d’alarme : corrigez votre vision de la durée de chaque activité et prévoyez des laps de temps supplémentaires pour minimiser vos risques de retard. C’est une méthode couramment utilisée par les adultes atteints de TDAH qui leur garantit d’être en avance pour leurs rendez-vous. Cette situation est bien meilleure qu’un retard chronique. Simplement, pensez à emporter de quoi lire ou travailler sur un projet, afin d’éviter de devenir nerveux pendant que vous attendez que ce soit l’heure.

Voici quelques idées pour évaluer le temps que requiert une activité et arriver aux rendez-vous en temps et en heure.


	Chronométrez vos activités quotidiennes. Si vous savez que vous avez besoin de 10 minutes pour prendre une douche et de 30 minutes pour vous rendre à votre travail, regardez l’heure et décidez si cela vous laisse encore le temps de vous consacrer à cette activité.



	Planifiez vos déplacements. Lorsque vous devez vous rendre quelque part, utilisez une application de navigation ou un site Web, et imprimez une carte. Cette carte vous indiquera non seulement le meilleur itinéraire à emprunter, mais également la durée du trajet dans des conditions normales.





[image: ]La leçon peut être difficile pour certains : simplement parce que vous bénéficiez de cinq minutes avant de partir pour votre prochain rendez-vous, vous n’avez probablement pas le temps de réorganiser vos meubles ni de nettoyer les murs des chambres de vos enfants. Ne vous lancez pas dans un projet à moins d’être sûr d’avoir le temps de le terminer, ou à moins d’être conscient que vous devrez le laisser inachevé et d’être disposé à le terminer plus tard.

[image: ]Voici un autre indice : si vous avez toujours du mal à localiser vos clés de voiture avant de franchir votre porte, cherchez-les suffisamment tôt, de manière à les trouver à temps pour ne pas être en retard. Mieux encore, prenez l’habitude de remettre les choses au même endroit chaque fois (à moins que leur recherche soit pour vous un jeu qui égaye votre journée !).




Mener à bien ses projets

Même avec les meilleures intentions du monde, nombreux sont ceux qui, à cause de leur TDAH, ne parviennent pas à terminer (ni parfois même à commencer) des projets, comme leurs devoirs scolaires ou leurs tâches professionnelles. La personne atteinte de TDAH ne tergiverse pas parce qu’elle ne veut pas faire quelque chose ou parce qu’elle a besoin de ressentir la pression d’une échéance avant de passer à la vitesse supérieure. C’est plutôt qu’elle ne peut pas donner un sens à un projet et le transformer en éléments gérables.

Au fur et à mesure que vous vous habituerez à diviser vos projets en petites étapes, à hiérarchiser ces étapes et à les mettre en œuvre (comme nous l’expliquons dans les sections suivantes), vous serez mieux organisé et cela facilitera grandement le suivi.

[image: ]Ne vous attendez pas à des miracles la première fois que vous décomposerez un projet en petites étapes et créerez un plan pour terminer chacune d’elles. L’élaboration de plans efficaces demande de l’expérience. Au fur et à mesure que vous vous habituerez à procéder de cette manière, vous progresserez dans la planification de projets et vous finirez peut-être par aborder vos projets de façon méthodique sans même avoir besoin d’y penser.


Décomposer les tâches

Avant d’essayer de commencer à travailler sur un projet, prenez le temps de le décomposer en éléments principaux. Supposons que vous deviez rédiger une fiche de lecture et que vous ayez déjà lu le livre en question. Vous allez élaborer un plan répertoriant les idées premières. Ensuite, ne manquez pas de traiter chaque partie de la fiche séparément. Ainsi, vous aurez chaque jour une tâche gérable devant vous, au lieu de devoir commencer et terminer une fiche complète d’une traite.

Autre exemple, vous voulez nettoyer votre garage et y mettre de l’ordre, car il est dans un état passablement chaotique. Avant de commencer, faites l’inventaire de tout ce qui s’y trouve en distinguant des catégories générales, telles que les articles de sport, l’automobile, les déchets, les produits ménagers, etc. Ensuite, tracez un croquis indiquant où chaque catégorie d’éléments doit être stockée. Ainsi, vous réduirez le risque de vous sentir dépassé et vous améliorerez vos chances de commencer – et de terminer – votre projet.




Faire un plan

Lorsque vous avez défini les grandes étapes d’un projet (voir la section précédente), vous pouvez commencer à élaborer un plan d’attaque. Consultez votre liste de tâches et hiérarchisez l’ordre des étapes. Par exemple, avant de pouvoir ranger les équipements sportifs dans votre garage, vous devez d’abord tout retirer et nettoyer l’espace. Ensuite, seulement, vous pourrez remettre les choses en place. Dans le cas d’une fiche de lecture, avant de pouvoir écrire, vous devez procéder à des recherches (par exemple en lisant le livre).

[image: ]Votre plan doit aborder toutes les étapes que vous définissez pour votre projet et les présenter dans l’ordre qui vous semble le plus logique. Pensez à écrire chacune des étapes sur une fiche séparée et à classer les fiches jusqu’à obtenir une succession qui a un sens.




Faire les choses une par une

Votre plan en main, occupez-vous de la première étape avant de passer à la seconde (si vous n’avez pas élaboré de plan, consultez la section précédente). Ne réfléchissez pas trop à votre plan, suivez-le simplement. Si vous constatez qu’il n’est pas viable, prenez du recul et réévaluez votre approche du projet. N’hésitez pas à procéder à des ajustements, mais seulement si c’est nécessaire à la réalisation du projet : ne passez pas trop de temps à retravailler votre plan, surtout si vous risquez ensuite de négliger de le mettre en œuvre.






Réduire le désordre à sa source

Souvent, on peut avoir un aperçu de l’esprit chaotique des personnes atteintes de TDAH en voyant comment elles vivent. Avec ou sans TDAH, beaucoup de gens vivent dans le désordre, et cela peut rendre difficile le suivi des tâches. Les personnes atteintes de TDAH ont tendance à perdre leurs clés de voiture, leurs devoirs, leur portefeuille ou leur téléphone portable. La meilleure façon de résoudre ce problème est de mettre fin au désordre.

[image: ]Il est probable que dans votre boîte aux lettres, du courrier indésirable, des catalogues, des magazines et des journaux s’accumulent rapidement. Voici quelques idées pour réduire le désordre à sa source.


	Supprimez votre nom des listes de diffusion et des annuaires téléphoniques. Demandez aux entreprises qui vous envoient du courrier indésirable de supprimer vos coordonnées de leurs listes.



	Résiliez les abonnements que vous ne lisez plus. La plupart des gens sont abonnés à des magazines, des newsletters et des journaux qu’ils n’ont pas le temps de lire. Examinez attentivement tous vos abonnements, y compris les abonnements en ligne, et déterminez ceux que vous lisez réellement. Si vous n’avez pas consulté un certain magazine ou une newsletter en ligne au cours des derniers mois, annulez l’abonnement, désabonnez-vous ou demandez au moins à recevoir moins d’e-mails.



	Traitez le courrier seulement deux fois. La première fois que vous le manipulez, jetez tous les éléments non essentiels (tels que les catalogues ou les sollicitations non demandés), classez les éléments qui doivent être classés, lisez ce qui doit être lu et placez les factures dans un endroit désigné afin de pouvoir les retrouver facilement quand il est temps de les payer.



	Si le désordre est votre ennemi, prenez les dispositions nécessaires pour payer toutes vos factures en ligne. Ainsi, non seulement vous aurez moins de courrier postal à traiter, mais vous vous simplifierez la vie, d’autant plus que pour la plupart de vos factures, vous pourrez configurer le paiement automatique.



	Si vous préférez vraiment payer vos factures à la main, vous devez les ranger dans un endroit bien en vue, par exemple les afficher sur le mur de votre cuisine, afin de les voir tous les jours et d’être moins susceptible d’oublier de les payer. À l’extérieur de l’enveloppe de la facture, écrivez en gros chiffres la date à laquelle vous devez envoyer le paiement. Classez les factures par ordre de date limite de paiement.








Remettre les choses à leur place

Gardez à l’esprit le vieil adage « une place pour chaque chose et chaque chose à sa place ». En assignant une place à chaque chose et en prenant l’habitude de remettre chaque chose à sa place dès que vous avez fini de l’utiliser, vous éliminerez une des principales causes de désordre.

Bien sûr, mettre en pratique ce processus n’est pas si facile : il faut réellement trouver une place pour tout. Pour cela, suivez les étapes décrites dans la section « Mener à bien ses projets », précédemment dans ce chapitre. Et après avoir procédé à une grande organisation de votre foyer, veillez à ménager des espaces pour les nouveaux objets que vous rapportez à la maison.

[image: ]« Loin des yeux, loin du cœur » : tel est le problème que rencontrent souvent les gens atteints de TDAH. Vous risquez d’oublier l’endroit où vous avez rangé un objet. Tâchez de trouver un compromis subtil entre le besoin d’espace libre et le besoin de voir vos affaires. Voici quelques-unes des nombreuses façons d’atteindre cet équilibre.


	Prenez des photos de vos biens et notez sur chaque photo l’emplacement de cet objet.



	Rangez les objets dans des boîtes en plastique transparent afin que vous puissiez voir où ils se trouvent même lorsqu’ils sont rangés.



	Utilisez des codes couleur, comme nous vous l’expliquons dans la section suivante.








Mettre au point un système de codes couleur

Un bon moyen de vous rappeler où vous avez rangé vos affaires est de mettre au point un système de codes couleur qui vous permet de savoir d’un coup d’œil ce qu’il y a dans un espace particulier.

Dans ce système, vous attribuez des couleurs à de grandes catégories d’affaires, par exemple le bleu pour les factures, le rouge pour les projets auxquels vous voulez vous consacrer, le vert pour les lettres auxquelles vous devez répondre et le jaune pour ce qui peut être intéressant à traiter si vous parvenez à vous ménager du temps. Autre exemple, le rouge pour les tournevis, le bleu pour les clés, le vert pour les clous, etc.

[image: ]Vous pouvez utiliser un système de codes couleur pour à peu près tout ce que vous avez chez vous. Prévoyez simplement des étiquettes de couleur, des stylos, des enveloppes ou des boîtes de stockage, et conservez une liste des codes de couleur pour chaque zone de votre maison où vous appliquez ce système.




Décider de ce qui est vraiment important pour vous

Une étape clé pour vous organiser consiste à décider de ce qui est important pour vous. Nombreux sont ceux qui vivent une vie insatisfaisante parce qu’ils croient pouvoir faire bien plus que ce qui est humainement possible : ils lancent des centaines de projets et ne peuvent pas en terminer la moitié. Les gens qui ont cette tendance (notamment beaucoup de personnes atteintes de TDAH) doivent se rendre compte que, parfois, il n’y a pas d’inconvénient à renoncer à une bonne idée ou à la noter sur une liste de choses à faire le jour où les conditions s’y prêteront mieux.

[image: ]Si vous parvenez à comprendre ce qui est important pour vous et à vous concentrer là-dessus, vous éviterez sans doute bien davantage de confusion et de désordre. Heureusement, les gens atteints de TDAH sont souvent plus capables d’être francs et directs. Si vous exploitez bien cette capacité, vous pourrez sans doute être assez honnête avec vous-même pour décider de ce que vous voulez vraiment.



	
	
	
Chapitre 19

Dix moyens d’améliorer les relations familiales


DANS CE CHAPITRE

Développer des relations saines

•

Responsabiliser la personne

•

Ouvrir des canaux de communication



Le TDAH rend les relations humaines plus difficiles. Les symptômes d’inattention, d’impulsivité, d’hyperactivité, de distraction et d’oubli, entre autres, provoquent souvent des conflits et du stress au sein d’une famille. C’est pourquoi nous consacrons un chapitre entier aux moyens par lesquels vous pouvez réduire le stress et les conflits au sein de votre famille, et améliorer vos relations avec votre entourage.

Dans ce chapitre, nous vous proposons des suggestions pour créer et maintenir une relation harmonieuse. Nous vous proposons des outils/astuces pour contribuer à réduire les conflits, soutenir la croissance personnelle, encourager la responsabilité individuelle et garantir que tous les membres de la famille reçoivent ce dont ils ont besoin.


Assumer ses responsabilités

Certains essaient d’utiliser leur diagnostic de TDAH comme une carte pour « sortir de prison » et pensent qu’ils peuvent agir de manière irresponsable. Après tout, si ces comportements sont inscrits dans leur cerveau, ils n’ont pas la possibilité de les contrôler, n’est-ce pas ? Eh bien, c’est faux. Le TDAH n’est pas une excuse valable, c’est simplement une explication. On peut s’attendre à ce qu’une personne ayant un handicap visible continue à se traiter elle-même et à traiter les autres avec respect, et il en va de même pour les personnes atteintes de TDAH.

[image: ]Ne tombez pas dans le piège qui consisterait à croire que vous n’avez aucune prise sur vos symptômes ni sur votre comportement. Assumez la responsabilité non seulement de vos actes, mais également de votre traitement pour le TDAH. Lorsque vous vous comportez de manière incorrecte vis-à-vis de quelqu’un, reconnaissez-le et excusez-vous. Si vous oubliez de prendre vos médicaments, trouvez un meilleur système pour ne plus les oublier la prochaine fois. Quelle que soit la cause du TDAH, vous êtes toujours responsable de votre propre comportement.

De même, si votre proche souffre de TDAH et continue d’interrompre ses interlocuteurs, d’être en retard à ses rendez-vous, d’empiler des papiers ou d’adopter d’autres comportements problématiques, demandez-lui d’assumer la responsabilité de son comportement tout en faisant de votre mieux pour le comprendre et pour ne pas lui faire honte (en d’autres termes, faites preuve d’empathie).




Se concentrer sur le positif

Beaucoup de gens se montrent tellement attentifs à ce qu’eux, leur enfant ou leur conjoint atteint de TDAH ne fassent pas de vagues qu’ils se soucient presque exclusivement d’empêcher les comportements indésirables. Ils ne parviennent pas à reconnaître ni même à remarquer les types de comportements qu’ils souhaitent encourager.

[image: ]Les gens réagissent mieux aux éloges qu’aux critiques. Un des meilleurs moyens de rendre plus fréquents les comportements souhaitables est d’en prendre acte. Si vous souffrez de TDAH, appliquez-vous à mettre l’accent sur ce que vous faites de positif plutôt que sur les choses négatives. Si votre proche souffre de TDAH, au lieu de le critiquer, aidez-le à corriger ses comportements négatifs. Le chapitre 14 étudie les nombreux aspects positifs que présentent souvent les personnes atteintes de TDAH.




Libérer la colère et le ressentiment

Un des problèmes les plus courants dans les familles dont un membre souffre de TDAH est celui de la colère et du ressentiment que l’on peut accumuler avant que le TDAH ne soit découvert ou en essayant de faire face aux difficultés qu’il engendre.

Voici quelques suggestions pour vous aider à libérer la colère et le ressentiment.


	Ne le prenez pas personnellement. Lorsqu’un proche souffre de TDAH, il est facile d’interpréter son comportement comme un affront personnel à votre égard.



	Essayez de faire la distinction entre la personne et le comportement. Le TDAH est une différence cérébrale, et les comportements qui en résultent ne sont qu’en partie basés sur des choix.



	Trouvez de l’aide professionnelle. Parfois, le simple fait de pouvoir parler à quelqu’un d’autre peut vous être utile pour reconnaître quand et pourquoi vous êtes en colère, et pour développer des moyens de la dissiper.








Se débarrasser de la culpabilité

Que ce soit vous, votre enfant ou votre conjoint qui êtes atteint de TDAH, il est probable que vous éprouviez fréquemment des sentiments de culpabilité (le sentiment que vous méritez d’être blâmé) ou des remords (un sentiment de détresse à cause de cette culpabilité).

En tant que parent d’un enfant atteint de TDAH, vous pourriez vous sentir coupable de ne pas avoir découvert le TDAH plus tôt, des choix parentaux que vous avez faits ou des sentiments de colère que vous pourriez éprouver envers votre enfant. En tant que conjoint d’une personne atteinte de TDAH, vous pouvez vous sentir coupable d’être si dur avec votre conjoint ou de ne pas exiger qu’il demande de l’aide plus tôt. Vous pouvez également ressentir de la culpabilité ou de la honte du fait de la colère et du ressentiment que vous éprouvez envers votre conjoint, en raison de la manière dont il vous a traité. Si vous souffrez de TDAH, vous éprouvez probablement des remords chaque fois que vous avez commis des erreurs ou manqué d’aider quelqu’un.

Pour de nombreuses personnes, le simple fait de savoir qu’elles ont une explication biologique à leurs difficultés (ou à celles de leur proche) suffit à se libérer de la culpabilité. Mais si votre culpabilité ne disparaît pas aussi facilement, ne vous en faites pas davantage. Il y a de fortes chances que votre culpabilité fasse partie de votre vie depuis des années ; vous aurez peut-être besoin de temps et de l’aide d’un thérapeute pour surmonter ces sentiments.

[image: ]Ne craignez pas de demander l’aide d’un professionnel pour gérer vos sentiments. Ils sont tenaces, et les surmonter nécessite de la volonté et du courage.




En parler

Une des meilleures façons de préserver l’harmonie familiale est de parler de vos sentiments avant qu’ils ne se transforment en colère et en ressentiment. Il importe de maintenir le dialogue pour que chacun ait le sentiment que sa voix est entendue. En entretenant un environnement dans lequel chacun pourra exprimer ses sentiments sans se sentir inquiété, vous évitez que les ressentiments ne s’accumulent au fil du temps. Voici quelques mesures que vous pouvez prendre pour favoriser une communication saine au sein de votre famille.


	Abstenez-vous de critiquer. Blâmer ou critiquer quelqu’un est le moyen infaillible de le mettre sur la défensive. Vous ne parviendrez tout simplement pas à faire comprendre votre point de vue à quelqu’un qui se sent blâmé.



	Ne réagissez pas sous le coup de l’émotion. Après des années d’incompréhension et de malentendus, les gens peuvent facilement tirer des conclusions hâtives et avoir le sentiment d’être harcelés. Avant toute chose, respirez et demandez à votre conjoint ou à votre enfant d’expliquer ce qu’il veut dire.



	Faites-vous aider par un thérapeute. Si vous constatez que vous n’êtes pas capable de communiquer sans que quelqu’un se mette en colère ou soit blessé, trouvez un thérapeute pour vous aider, vous et votre famille.








Travailler ensemble

Nous avons tous nos points forts et nos points faibles. Les personnes atteintes de TDAH ne font pas exception. Soyez prêt à travailler avec un membre de votre famille atteint de TDAH pour cultiver ses points forts et améliorer ses points faibles.

Par exemple, si vous ou votre conjoint avez du mal à être à l’heure à vos rendez-vous, travaillez ensemble pour vous organiser à l’avance et développer un système permettant à la personne la moins ponctuelle de quitter la maison suffisamment tôt pour être à l’heure. Dans certains cas, vous pourrez vous inciter à partir plus tôt en utilisant des alarmes ou des rappels dans votre calendrier qui se déclencheront avant l’heure de départ prévue.

Si votre enfant a du mal à faire ses devoirs, entraînez-le à rester concentré sur sa tâche, ou divisez la tâche en petites étapes. Il ne s’agit pas de faire ses devoirs à sa place. Nous avons entendu de nombreux parents dire : « Mon CM1, je l’ai déjà réussi. »




Organiser régulièrement des réunions en famille

[image: ]Des réunions de famille régulières sont ce qui permet aux gens de se rassembler et de se faire entendre. Il faut qu’elles soient bien organisées et que des lignes directrices établies soient suivies. Voici quelques suggestions à cet effet.


	Fixez une heure de réunion par semaine ou toutes les deux semaines. Par exemple, vous pouvez choisir de vous réunir le mardi immédiatement après le dîner, ou bien un jeudi sur deux. Avec des échéances à heures fixes, vous instaurez une certaine cohérence et vous avez de meilleures chances que tout le monde soit présent.



	N’organisez pas ces réunions de famille pendant les repas : profitez du temps que vous passez ensemble en famille pour discuter de sujets non stressants.



	Ne forcez pas la participation. Si vous avez à la maison un adolescent qui fuit l’autorité, le contraindre à y assister provoquera probablement des conflits et du ressentiment. Vos réunions doivent être facultatives, mais offrez une incitation à y prendre part : par exemple, une activité amusante ou de la bonne nourriture avant ou après la réunion. Quand les gens ont envie de participer, la réunion leur est plus profitable.



	Concentrez-vous sur le positif. Évitez de faire de la réunion de famille un moment pour vous plaindre. Concentrez-vous plutôt sur les choses positives qui se sont produites depuis la réunion précédente. Lorsque vous abordez des situations inconfortables, telles que des comportements indésirables, faites-le avec tact et abstenez-vous de blâmer.



	Planifiez des activités familiales. Une des principales raisons de tenir une réunion de famille doit être de parler des activités amusantes que vous souhaitez faire ensemble. Ainsi, les participants ont un meilleur moral pendant la réunion et chacun a quelque chose à espérer, même dans les moments difficiles.



	Encouragez la convivialité. Tout l’intérêt d’une réunion de famille est de rapprocher le groupe. En supposant que vous vous traitiez avec amour et gentillesse, ces réunions peuvent créer de l’harmonie et vous permettre de mieux traverser les moments difficiles.








Être réaliste

Après avoir mis en place un plan de traitement pour votre TDAH ou celui de votre proche, vous êtes sur la bonne voie pour apporter des changements positifs (voir la troisième partie de ce livre pour des discussions sur les différentes options de traitement). Le seul problème est que vous pouvez facilement avoir des attentes irréalistes quant aux changements que vous constaterez. Quelle que soit la qualité de votre professionnel ou de vos programmes de traitement du TDAH, vous ne pouvez pas vous attendre à des changements du jour au lendemain (même si certaines personnes connaissent des progrès aussi rapides).

[image: ]Fixez-vous des objectifs et employez des stratégies d’adaptation afin de pouvoir progresser régulièrement vers la maîtrise de vos symptômes. Certains arrivent rapidement à les contrôler, mais tout le monde n’a pas cette chance. Faites preuve de compassion envers vous-même ou votre proche, et ne soyez pas frustré si vous ne constatez pas de progrès immédiats.




S’amuser ensemble

Rien ne dissipe mieux la tension que de s’amuser et de rire ensemble. Prévoyez du temps pour partager des activités amusantes en famille. Rendez-vous dans un parc, faites une randonnée, allez à la plage ou jouez à un jeu. Essayez de choisir une activité qui tentera tout le monde et n’engendrera pas un stress supplémentaire : évitez d’opter pour un repas dans un restaurant chic ou une séance de cinéma avec un enfant qui a du mal à rester assis.

[image: ]Les meilleures aventures familiales ont lieu dehors et supposent une activité. Comme nous le disons à plusieurs reprises dans ce livre, un bon moyen de réduire les symptômes du TDAH consiste à être plus actif physiquement. Dans la mesure du possible, privilégiez les sorties qui permettent à tout le monde de bouger.




Prendre du recul avant d’exploser

Si vous sentez que le stress s’accumule et que les esprits commencent à s’échauffer, accordez-vous une pause. Fuyez une dispute ou une situation stressante pendant quelques minutes, le temps de vous calmer. Évitez de dire, sous le coup de la colère, quelque chose que vous pourriez regretter plus tard.

[image: ]Prendre du recul ne suffit pas toujours à retrouver son calme. Nous vous suggérons de prendre votre temps. Trouvez une solution responsable plutôt que réactive. N’essayez pas de résoudre quoi que ce soit tant que vous n’êtes pas redevenu plus calme et plus raisonnable.

[image: ]Tenir compte de ces conseils peut être particulièrement difficile si vous avez affaire à une personne impulsive atteinte de TDAH, car elle peut dire des choses qui vous mettront en colère ou vous blesseront (le chapitre 3 présente davantage d’informations sur les différents types de TDAH). Vous devrez peut-être développer vos propres compétences d’autorégulation et vous entraîner à prendre du recul avant de réagir.

[image: ]Avant de recourir à cette tactique, discutez-en avec vos proches. Sinon, en vous voyant simplement vous éloigner, ils pourraient éprouver du ressentiment ou penser qu’ils ne sont pas entendus.




Donner la priorité aux moments de détente

Si votre enfant ou votre conjoint souffre de TDAH, vous êtes confronté à des difficultés quotidiennes. Essayer de maintenir votre enfant sur la bonne voie ou de gérer les symptômes de votre conjoint risque d’être épuisant, et il ne s’agit pas pour vous d’aggraver les problèmes. Pour éviter de vous vider de votre énergie, accordez-vous du temps pour vous. Efforcez-vous d’intégrer à votre quotidien au moins un des remèdes suivants :


	prendre un bain ;



	lire un livre dans un endroit tranquille, sans être dérangé ;



	lire un journal ;



	méditer ;



	suivre un cours de yoga ;



	partir seul en promenade ;



	faire du sport dans un club ;



	vous faire masser.





En fait, tout ce qui vous donne un peu d’espace et vous aide à vous mettre à l’écoute de vos propres sentiments et désirs peut vous soulager de votre stress. Accordez-vous une pause, ainsi vous serez plus reposé et mieux préparé à relever les défis engendrés par le TDAH.



	
	
	
Chapitre 20

Dix ressources en ligne pour plus d’information et un soutien continu


DANS CE CHAPITRE

Découvrir des ressources en ligne

•

Trouver des ressources près de chez soi

•

Explorer les moyens d’obtenir un soutien



Dans ce livre, même si nous essayons de couvrir tout ce qui concerne le TDAH, nous ne pouvons pas inclure toutes les informations. Quand bien même nous pourrions tout traiter d’une manière ou d’une autre, de nouvelles informations seraient découvertes dès le lendemain. Nous avons donc écrit ce dernier chapitre pour vous permettre d’accéder à d’autres sources d’informations et d’obtenir une aide supplémentaire.

Internet est un excellent endroit pour trouver des informations sur pratiquement n’importe quel sujet. Il vous suffit d’accéder à un moteur de recherche, de saisir vos mots-clés et de parcourir les résultats. Le seul problème est qu’il faut souvent faire du tri et parfois rejeter tout un tas de résultats indésirables avant de recueillir des informations de qualité. Si vous n’êtes pas sûr de savoir le crédit à accorder aux informations que vous obtenez, vous risquez de vous retrouver dans des impasses.

Pour vous éviter de perdre votre temps à chercher des sites crédibles, nous vous avons préparé une liste de sites Web et d’autres ressources en ligne.

[image: ]Gardez bien à l’esprit que des informations sur un sujet de santé provenant de communautés en ligne, de médias sociaux ou de blogs ne représentent que les points de vue de personnes atteintes de TDAH. Ces points de vue sont tirés de leur expérience unique et ne sont pas nécessairement factuels. Posez-vous également ces questions :


	Qui est le créateur et l’administrateur de ce site ? Vend-il des produits ou des services ?



	Les affirmations qu’on y trouve ne sont-elles pas trop belles pour être vraies ?



	Ces informations sont-elles actuelles, fondées sur des travaux scientifiques et révisées par des pairs ?






Wikipédia

La fameuse encyclopédie collaborative en ligne propose une présentation claire du TDAH et de ses symptômes, avec un historique et des rubriques étoffées consacrées au diagnostic de la pathologie, au TDAH chez les femmes et les jeunes filles, à la prise en charge chez l’enfant, aux causes du trouble et aux facteurs de risque, ainsi qu’aux controverses à propos du TDAH. Bien entendu, vous y trouverez également une bibliographie, ainsi qu’une abondante liste de références.

fr.wikipedia.org/wiki/Trouble_du_d%C3%A9ficit_de_l%27attention_avec_ou_sans_hyperactivit%C3%A9




HyperSupers TDAH France

Ce site est celui d’une association reconnue d’utilité publique. Vous y trouverez toutes sortes d’informations sur le TDAH, notamment une définition du trouble, une description de ses symptômes et des articles sur tous les sujets liés au TDAH, en particulier sur son diagnostic, les troubles associés, ses particularités chez l’enfant et les prises en charge possibles. Vous y trouverez également des témoignages, un forum de discussion, des contacts par région, une formation en ligne, une bibliographie et d’autres ressources encore, ainsi que des actualités et des précisions concernant la vie de l’association.

www.tdah-france.fr/Diagnostic-positif-du-TDAH-chez-l-adulte.html




Le TDAH et l’école

Comme son nom l’indique, ce site Web, également créé et géré par l’association HyperSupers TDAH France, est consacré aux problèmes de TDAH dans le contexte de l’école et des difficultés scolaires qu’il entraîne. Vous y trouverez notamment des conseils présentés de façon très synthétique pour remédier à chacun des obstacles possibles et pour faire face au diagnostic de TDAH, une liste d’idées reçues avec des explications permettant de les réfuter, des vidéos d’interviews et de témoignages de médecins, d’enseignants, d’orthophonistes et de parents, et un guide à télécharger. Un livret édité par l’association est en vente sur ce site.

www.tdahecole.fr/-le-tdah-




Psychologue.net

Sur ce site Web, vous trouverez une bonne demi-douzaine d’articles sur les sujets suivants : comment maîtriser le chaos du TDAH, comment éduquer un enfant hyperactif, les cinq principaux mythes sur le TDAH, etc. À noter également, un article qui vous explique à quoi ressemble un adulte atteint du TDAH et comment diagnostiquer ce trouble chez une personne adulte, avec la liste des symptômes et quelques conseils pour mieux y faire face.

www.psychologue.net/articles/tdah-chez-ladulte-8-symptomes-pour-identifier-ce-trouble




Elsan

Fort de 140 établissements, Elsan est le premier groupe de centres privés de soins médicaux en France. Sur la page de son site Web consacrée au TDAH, vous trouverez une définition du TDAH et une présentation succincte des trois types de TDAH, des différents signes et symptômes, des causes du TDAH et des traitements existants. Mais surtout, vous pourrez prendre rendez-vous en ligne avec un neurologue dans une clinique de votre région.

www.elsan.care/fr/pathologie-et-traitement/maladies-neurologiques/TDAH-trouble-deficit-attention-definition-traitements




Attentiondeficit-info.com

Ce site Web consacré au TDAH a été créé et élaboré sous la coordination de la docteure Annick Vincent, médecin psychiatre, qui vous explique la problématique de cette pathologie et vous propose des outils de dépistage, d’évaluation et de suivi, des trucs et des astuces pour mieux vivre avec le TDAH, des informations sur les traitements médicaux envisageables, des suggestions de livres et de vidéos, des annonces de colloques, de conférences et de sessions de formation, et une liste de ressources concernant le TDAH.

www.attentiondeficit-info.com




ASPEDAH

L’ASPEDAH (Association Suisse romande de parents d’enfants avec déficit d’attention, avec ou sans hyperactivité) est une organisation de soutien mutuel créée en 1997. Elle s’adresse à des parents, des familles, des amis ainsi qu’à toute personne intéressée par la problématique du TDAH et compte aujourd’hui plus de 600 membres dans toute la Suisse romande. Initialement centrée sur le TDAH chez les enfants, elle a élargi son horizon aux adultes. Elle propose notamment diverses activités ainsi qu’une boutique en ligne.

www.aspedah.ch/tdah/le-tdah.html




TDAH PACA

TDAH PACA est une association dont l’objet est de promouvoir la prise en charge du TDAH et le soutien aux personnes concernées. Son site Web propose bien entendu une présentation du TDAH et des informations sur les symptômes, le diagnostic, les troubles associés et les traitements, mais également des articles de presse et une sélection de livres sur le TDAH. Par ailleurs, cette association lance un appel pour recueillir des témoignages.

www.tdahpaca.org/le-tdah




Comment savoir si j’ai un TDAH ?

Dans cette vidéo sur YouTube, qui dure une demi-heure, le docteur Gabriel Wahl, psychiatre et pédopsychiatre, vous explique ce qu’est le TDAH et vous indique comment savoir si vous en êtes atteint. Il commence par envisager le TDAH comme une forme de superpouvoir puis évoque la cause et le traitement du trouble.

www.youtube.com/watch?v=4kLKL2o4AHU




La mini coach TDAH

Égayé par quelques illustrations ludiques, ce site Web vous propose un blog et diverses ressources sur le TDAH, ainsi qu’un test gratuit en ligne et un petit guide illustré du TDAH vendu au prix de 25 euros.

www.laminicoachtdah.fr



	
	
	
Annexe

Formulaires de suivi du traitement

Comme nous l’expliquons dans la troisième partie de ce livre, traiter efficacement le TDAH implique souvent de jongler avec plusieurs traitements à la fois, et des ajustements doivent être apportés régulièrement. C’est pourquoi vous devez disposer d’un moyen de suivre vos progrès et de contrôler les effets secondaires de vos traitements (ce point est particulièrement important si vous devez prendre des médicaments dans le cadre de votre stratégie de traitement).

Cette annexe contient quelques suggestions pour vous permettre de contrôler dans le temps l’efficacité de votre traitement. Vous y trouverez également des formulaires pour vous aider à suivre vos progrès.

[image: ]Mieux vaut éviter de suivre plusieurs traitements en même temps, car vous auriez peut-être du mal à cerner avec précision l’effet de chacun d’eux, surtout s’il s’agit de traitements biologiques. Si vous vous limitez à un traitement médicamenteux et une thérapie de neuromodulation (voir le chapitre 12), par exemple, vous pourrez assez facilement distinguer leurs résultats respectifs, sachant que les effets des médicaments s’observent souvent peu de temps après leur prise.

[image: ]Certains traitements, tels que les thérapies de neuromodulation et de rééquilibrage (voir les chapitres 12 et 13, respectivement), comprennent des évaluations d’admission et de sortie pour déterminer l’efficacité du programme. Votre thérapeute vous aidera à suivre vos progrès.


Garder un œil quotidien sur votre traitement

Les principaux traitements que vous devez suivre au quotidien sont de nature chimique : médicaments, compléments alimentaires et phytothérapie. Les formulaires proposés dans cette section peuvent vous permettre de les suivre plus efficacement : remplissez-les chaque semaine.

[image: ]Lorsque vous renseignez ces formulaires :


	notez tous les détails du traitement. Mentionnez la durée de chaque traitement ainsi que la dose que vous avez prise ou administrée à votre enfant ;



	enregistrez vos observations des symptômes de la journée. Reportez tous les changements que vous constatez au cours de la journée. C’est particulièrement important en ce qui concerne les médicaments, car leurs effets changent avec le temps.





La première étape à suivre consiste à renseigner les listes de contrôle de l’efficacité du traitement dans les tableaux A-1 et A-2. Pour chaque jour de la semaine, matin et soir, évaluez les effets positifs et négatifs de vos traitements sur une échelle de 1 à 10 (1 signifiant mauvais résultat, 5 signifiant acceptable et 10 signifiant excellent). Additionnez les chiffres afin d’obtenir votre score pour chaque moment de la journée.

Ensuite, remplissez le formulaire de suivi du traitement du TDAH dans le tableau A-3. Dans chaque section, notez vos scores totaux à partir des listes de contrôle par rapport aux effets positifs et négatifs du traitement.




Évaluer périodiquement l’efficacité du traitement

[image: ]Les formulaires des tableaux A-1 et A-2 sur l’efficacité du traitement sont à remplir chaque jour, mais il importe aussi que vous preniez le temps d’évaluer vos progrès en procédant comme suit.


	Examinez rapidement votre statut une fois par semaine, le même jour. Utilisez les formulaires de cette annexe à cette fin. Suivez bien le protocole approprié pour chaque traitement et vérifiez que vous ne ressentez aucun effet secondaire grave qui pourrait rendre votre vie plus difficile qu’elle ne l’était.



	Obtenez le point de vue d’une personne extérieure. Si possible, demandez à un proche de remplir les formulaires des tableaux A-1 et A-2 en votre nom une fois par semaine.



	Une fois par mois, effectuez une analyse plus minutieuse de vos progrès. Comparez votre situation à ce qu’elle était un mois (ou deux ou trois) auparavant et au résultat que vous pensez atteindre avec le plan de traitement que vous avez préparé. Concernant le bilan de ce que vous faites pour traiter vos symptômes, soyez honnête avec vous-même et ajustez votre plan en fonction de ce que vous constatez.



	Vous aurez peut-être du mal à mesurer avec précision vos progrès (ou leur absence). Obtenez l’avis de quelqu’un d’autre (un proche ou un professionnel), cela vous permettra de mieux évaluer votre état. Recommencez chaque mois.



	Adaptez votre plan au besoin. Après avoir effectué votre examen hebdomadaire ou votre évaluation mensuelle, n’hésitez pas à revoir votre plan en cas de résultats indésirables. Si un médicament n’agit pas, consultez votre médecin. Si le régime que vous essayez vous fait vous sentir plus mal, changez-en. Il est rare que la première stratégie de traitement soit parfaitement adéquate et qu’aucun changement ne soit nécessaire.



	Ne supprimez pas simplement un traitement si les choses n’avancent pas aussi vite que vous le souhaiteriez. Le changement demande du temps. Avant d’arrêter un traitement – à moins que les effets secondaires soient trop pénibles –, consultez le thérapeute avec qui vous avez convenu de ce traitement. Si vous avez choisi le traitement vous-même sur la base d’une recommandation ou de vos propres recherches, parlez-en autour de vous ou effectuez des recherches supplémentaires pour savoir si vous appliquez le traitement comme il convient et cherchez comment l’ajuster.







TABLEAU A-1

Effets positifs des traitements journaliers






	
Effets positifs


	
Lundi matin


	
Lundi après-midi


	
Mardi matin


	
Mardi après-midi


	
Mercredi matin


	
Mercredi après-midi







	
Capable de rester assis, sans se sentir agité


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
Capable de se concentrer et de maintenir son attention sur une tâche


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
Responsabilité acceptée de ses actions


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
A pris en compte les besoins et les sentiments des autres


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
Impulsions contrôlées/a réfléchi aux conséquences de ses actions avant d’agir


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
Capable de supporter des frustrations


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
S’entend bien avec les autres


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
A suivi un programme ou un plan


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
S’est rappelé ses rendez-vous/n’a pas perdu d’effets personnels


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
Stabilité émotionnelle/maîtrise de son humeur


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
Coopératif/respectueux de l’autorité


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
TOTAL


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 













	
Jeudi matin


	
Jeudi après-midi


	
Vendredi matin


	
Vendredi après-midi


	
Samedi matin


	
Samedi après-midi


	
Dimanche matin


	
Dimanche après-midi







	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
TOTAL


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 













TABLEAU A-2

Effets négatifs des traitements journaliers






	
Effets négatifs


	
Lundi matin


	
Lundi après-midi


	
Mardi matin


	
Mardi après-midi


	
Mercredi matin


	
Mercredi après-midi







	
Insomnies


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
Agitation/irritabilité


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
Nervosité/tension


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
Manqued’appétit/nausées


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
Maux detête


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
Torpeur


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
TOTAL


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 













	
Jeudi matin


	
Jeudi après-midi


	
Vendredi matin


	
Vendredi après-midi


	
Samedi matin


	
Samedi après-midi


	
Dimanche matin


	
Dimanche après-midi







	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 





	
TOTAL


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 


	
 










TABLEAU A-3

Formulaire de suivi du traitement du TDAH


[image: ]


	
	
	
Index


5

5-hydroxytryptophane (5-HTP), 164-165




A

Acariens, 166, 167-168

Acétylcholine, 162

Acides gras essentiels, 152-153, 160, 161

Acupuncture, 93, 191, 192-194

méridiens, 192-193

processus, 193, 195

résultats, 194

Adams, Nicola, 208

Adaptabilité, 214-215

Adderall (amphétamine/dextroamphétamine), 111

Additifs, 154

Adolescence, 39-40, 258

Agitation, 9, 32, 33-34, 35, 40, 41, 76, 77, 78, 79, 82, 83, 180, 181, 185, 230, 253, 336

Agressivité, 78, 164, 183, 272

Agrumes, 154

Aide aux devoirs, 258, 278-279

Alcool, (voir aussi toxicomanie) 38, 151, 158, 159, 195

Aldini, Giovanni, 187

Algue bleu-vert, 160-161

Alimentation

mauvaise, 16

saine, 149, 150-159, 161

Allergènes, 150, 166-167, 170

Allergies, 16, 64, 67, 83, 153-154, 158, 159, 167, 169

liste, 64, 154

tests, 67, 154, 166

Allergologue, 83

Alpha, ondes cérébrales, 175, 184

Alternatives scolaires, 276-277

Ambition, 213

American Chiropractic Association, 197

American Psychiatric Association (APA), 9, 17, 65

Amphétamines, 110-111

Amygdale, 21

Anatomie, 20, 23

Antibiotiques, 157

Antidépresseurs, 111, 165,

Antihypertenseurs, 112

Anxiété, 34, 35, 51, 59, 76, 77, 84, 87, 110, 112, 115, 116, 124, 164, 165, 177, 180, 183, 185, 189, 190, 192, 226

Apnée obstructive du sommeil, 81, 111

Appétit, perte, 79, 114, 115, 252, 336

Apprenants kinesthésiques, 277

Armodafinil, 111

Arts martiaux, 147, 251

Asperger, syndrome, 79

Association française de chiropraxie, 199

Atomoxetine (Strattera), 111

Auditive, intégration, 181-182

Autisme, 79, 104, 166, 182,

Autodiscipline, 132, 142, 237, 238, 239, 240, 261, 278, 302

Autorégulation, 19-20, 323




B

Barker, Anthony, 189

Barkley, Russell A., 20

Battements binauraux, 178, 179, 184-186

Bérard, Guy, 181, 182, 183, 184

Bêta, ondes cérébrales, 175

Biederman, Joseph, 22

Bifidobacterium bifidum, 157, 158

Biles, Simone, 208

Binauraux, battements, 178, 179, 184-186

Biofeedback EEG (voir aussi neurofeedback), 93, 174

Biopsychosocial, modèle, 92

Bisphénol A (BPA), 170

Brooks, Robert, 281

Bupropion (Wellbutrin), 112




C

Caféine, 151, 152, 195, 252

Calcium, 161-162

Candida albicans (candida), 157, 159

Carter, Michelle, 208

Caséine, 153

Cataplexie, 81

Catapres (clonidine), 112

Caudé, noyau, 20

Centre Chiropractic de la colonne vertébrale, 199

Cerveau

activité des gènes, 22

anatomie, 23

fonctions cérébrales, 23, 26

lésion, 17, 67, 84, 85, 163

pathologies, 84-85

substances chimiques

et TDAH, 22, 24, 26, 83, 107, 108-109, 170-171, 224, 250

Cervelet, 20, 21

Chaos, 210-211, 219, 246, 272, 297, 327

Chimiques, substances,

du cerveau, 24, 107-111

neurotransmetteurs, 24, 42, 108, 109, 110, 156, 159, 163

Chiropraxie, 196, 197, 198, 199

Association française de chiropraxie, 199

Chlorhydrate de méthylphénidate, 110

Choline, 162

Clonidine (Catapres), 112

Coach TDAH, 11, 35, 49, 52, 130, 131, 147, 261, 295, 329

Coaching, 13, 90, 91, 95, 100, 119, 209

trouver un coach, 133-134

Cocaïne, 38

Codes couleur, 282, 293, 314-315

Coercition, 141

Colère, 72, 112, 145, 222, 223, 224, 226, 235, 240, 241, 244, 272, 273, 274, 286, 290, 319, 320, 323

crises, 272, 273, 274

Collège d’enseignement secondaire (voir aussi alternatives scolaires) 214, 258-259

Comorbidité, 10

Compassion, 142, 214, 221, 322

Compétences

développer des, 119, 120, 128, 131, 138, 142, 216, 217, 247, 249, 268, 285, 287, 288, 323

îlots, 246, 281

sociales, 69, 96, 128, 130, 132, 213, 259, 275, 291

Comportement

à risque, 32, 35

gestion, 13, 90, 95, 100, 275

modification, 91, 95, 126, 131, 135, 136, 138-142, 143, 232, 234

troubles, 10, 80

Concomitants, troubles, 51, 73, 75, 124

Conférences, 104, 328

Conflits, 35, 96, 219, 220, 223, 224, 226, 232, 242, 258, 274, 317, 321

Conners

échelles d’évaluation, 66

tests de performance continue, 70

Contrôle moteur, 20,

Convergence, insuffisance de, 202

Coparentalité, 246-247

Corps calleux, 23

Cortex, 21, 25, 186

moteur primaire, 190

Counseling, 13, 52, 90, 94, 119-121, 123, 125, 126, 133, 177, 216

psychoéducatif, 95, 127

Courrier indésirable, 313

Couverture sociale, 61-62, 63

Crânien, rythme, 197, 198

Cranio-sacrale, thérapie, 93, 196, 198

Créativité, 41, 208, 209, 210, 215, 303

Crichton, Alexander, 16

Culpabilité, 79, 222, 226, 240, 319-320




D

Delta, ondes cérébrales, 175

Dépression, 36, 37, 41, 42, 51, 59, 78-79, 110, 111, 112, 124, 165, 166, 176, 186, 187, 189, 190, 192, 226, 228, 250, 273

Désespoir, 9, 36

Désobéissance, 16, 80, 235

Desyrel (trazodone), 112

Dexedrine (sulfate de dextroamphétamine), 111

Dexméthylphénidate, 110

Dextroamphétamine, 111

Diagnostic

différentiel, 11, 35, 74-75, 78

officiel, 48, 52, 55, 61

Discipline, 1, 55, 95, 102, 119, 126, 215, 235, 238-240, 247

Dopamine, 10, 24, 25, 87, 109, 110, 111, 112, 163, 164, 165, 222, 229, 230, 237

Dove, Heinrich William, 184

Drogues (voir aussi toxicomanie), 38, 186, 260, 261

Dysbiose, 158

Dysfonctionnement cérébral minime, 17

Dysphorie

de genre, 43

sensible au rejet, 112




E

Eau, 151-152

Eaux de Cologne, 170

Échec

anticipation de l’, 34-35

sentiment d’, 35, 36, 38, 217, 226, 245

École primaire (voir aussi alternatives scolaires), 40, 42, 256-258, 259, 260

Électroconvulsivothérapie (ECT), 189

Électroencéphalogramme (EEG), 70, 71, 93, 174

Elvanse (lisdexamphétamine), 111

Embarras, 222, 223

Émotions, régulation, 20

Empathie, 214, 220-221, 239, 246, 273, 291, 318

Énergie

canaliser, 211

flux, 192, 193, 194

glucides, 150, 153, 155, 156, 157, 159

vitale (qi), 93, 192, 193, 194

Ennui, 9, 34, 35, 38, 39, 140, 229, 236

Épigénétique, 18, 26

Épilepsie, 83

Ergothérapeute, 49, 54, 69, 199, 200, 201

Érythrosine, 16

Estime de soi, 78, 97, 232

faible, 9, 34, 36-37, 39, 41, 42, 51, 60, 87, 124, 227, 241, 259, 287

renforcement, 139, 177, 215, 245-246, 250, 269, 274, 280-281, 287

Estulic (guanfacine), 112

Évaluation

comportementale, 69

des performances, 70

développementale de la

vision, 203

échelles, 65-66

par le médecin, 64-65, 67

par le psychologue, 65-66, 68, 69, 70

processus, 63-64

troubles mentaux, 65-66




F

Fédération francophone des professionnels de l’organisation (FFPO), 294

Feedforward, 137, 139

Femmes, 41-42, 151, 326

Focalin (hydrochlorure de méthylphénidate), 110

Fonctions cérébrales, 10, 18, 19, 20, 23-24, 26, 93

Fonctions exécutives, 20-21, 87

Formation, 13, 50, 51, 52, 58, 69, 90, 95, 119, 120, 130, 133, 146, 181, 183, 184, 266, 273, 275, 326, 328

à la médiation, 275

de compétences, 11, 95, 128, 131, 132

de sensibilisation, 90, 95, 130, 131, 135, 138, 145-147

parentale, 95, 131-132

Frontal, lobe, 20, 21, 24, 30, 84, 85

Frustration, 9, 34, 36, 39, 214, 222, 223, 225, 240, 255, 272, 273, 290, 292, 301, 334




G

Galvani, Luigi, 186, 187

Gamma, ondes cérébrales, 175

Gates, Bill, 208

Génétique, 10, 15, 18, 21, 22, 26, 104

Ginseng, 162-163

Glucides

complexes, 155

simples, 153, 155, 156, 157, 159

Gluten, 153,

Goldberg, Whoopi, 208

Granet, David, 202

Groupe de soutien, 129, 133

Guanfacine (Estulic), 112




H

Hahnemann, Samuel, 195

Hippocampe, 21

Hippocrate, 15, 197

Homéopathie, 13, 60, 93, 98, 191, 194-196

Huygens, Christian, 178

Hydrochlorure de dexméthylphénidate, 110

Hyperactivité, 1, 2, 7, 8, 9, 17, 28, 32, 33-34, 35, 40, 41, 42, 51, 74, 76, 78, 79, 84, 105, 112, 161, 176, 180, 183, 190, 203, 208, 219, 245, 317, 328

enfants, 33, 39, 231, 245, 256, 328

Hypersomnie, 81

Hyperthyroïdie, 84

Hypomanie, 78

Hypothyroïdie, 84




I

Ignorance sélective, 237

Impatience, 32, 113, 123

Impulsivité, 8, 9, 28, 31-32, 40, 51, 70, 74, 76, 78, 79, 81, 82, 112, 176, 180, 187, 190, 208, 219, 229, 230, 245, 251, 256, 290, 317

Inattention, 8, 9, 16, 28-31, 34, 36, 41, 42, 51, 70, 74, 78, 79, 83, 84, 86, 87, 155, 158, 202, 208, 245, 256, 257, 277, 283, 317

Indépendance, 212,

Inhibiteurs de la recapture de la sérotonine-noradrénaline (IRSN), 111-112

Inhibition de la réponse, 20

Inquiétude, 9, 35, 59, 75, 159

Insomnies, 9, 37-38, 78, 79, 81, 115, 165, 166, 252, 336

Insuline, 155

Intégration auditive (méthode AIT), 181-182

Intégration sensorielle, 54, 94, 147, 156, 191, 199

processus, 191, 199-201

résultats, 201

Intuition, 208, 214, 227

Irlen

méthode, 201, 202, 203, 204

syndrome, 86

IRM fonctionnelle (IRMf), 23




J

Jetons, système des, 139, 142

Jornay (hydrochlorure de méthylphénidate), 110




K

Kaufman, tests de, 67, 68

Kinesthésiques, apprenants, 277

Kwan, Daniel, 208




L

Lactobacillus acidophilus, 157, 158

Laitiers, produits, 153, 154, 156

Lécithine, 162

Lésion cérébrale, 17, 67, 84, 163

Levures, 157, 158, 159

LGBTQA, 43

Liquide céphalorachidien, 93, 196, 197

Lobe

frontal, 20, 21, 24, 30, 84, 85

occipital, 21

pariétal, 21

préfrontal, 21, 25, 186

temporal, 21

Locus coeruleus, 24, 25

Loi du semblable, 195

L-tryptophane, 164

L-tyrosine, 164

Lycée (voir aussi alternatives scolaires), 214, 260-261, 285




M

Magnésium, 161-162

Malbouffe, 153, 155, 156, 158

Manuel diagnostique et statistique des troubles mentaux (DSM-5), 9, 36, 38, 52, 65, 75

Massachusetts General Hospital, 22

Maux d’estomac, 76, 115, 164

Maux de tête, 115, 169, 188, 190, 336

McDonald, Audra, 208

Médiation, 52, 242

formation, 275

Médicaments, 11, 12, 40, 52, 61, 91, 107, 120, 150, 162, 163, 164, 165, 167, 170, 173, 179, 187, 191, 221, 227, 243, 252, 257, 269, 271, 275, 297, 318, 331, 332, 337

action, 92, 101, 108-109

arrêter, 117-118

effets, 92, 102, 107, 108, 109, 110-113

positifs, 107, 108, 109, 113

secondaires, 108, 114-116

et autres traitements, 54, 58, 60, 61, 72, 91, 98, 100, 101

médecin de famille, 60

opposition des parents, 56

psychiatre, 52-53

suivre les progrès, 116

types, 109

antidépresseurs, 111

antihypertenseurs, 112

non stimulants, 111

stimulants, 109

Méditation de pleine conscience, 146

Mélatonine, 164, 165, 253

Mémoire de travail, 20, 175

Métacognition, 124

Méthylphénidate, 110

Millepertuis, 165

Modafinil (Provigil), 111

Mode par défaut (réseau), 23

Modification du comportement, 91, 95, 126, 131, 135, 136, 138-143, 232, 234

Monroe, Robert, 184

Motivation, 13, 20, 25, 109, 110, 112, 122, 123, 125, 132, 136, 138, 143, 213, 238, 257, 269, 280

intrinsèque, 136

perte de, 9, 36

Musique et son

intégration auditive et, 181-182

méthode Tomatis, 178, 179, 181-184

modulation de, 184

fréquence, 183, 184,
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							Comprendre comment se pratique une thérapie de manipulation

						



								

							Découvrir comment fonctionne une thérapie de manipulation

						



								

							Ce qu’une thérapie de manipulation peut vous apporter

						



								

							Trouver un praticien pour une thérapie de manipulation

						



						



					



							

						Aider le cerveau à traiter les informations sensorielles

						

								

							Comprendre la pratique de l’intégration sensorielle

						



								

							Découvrir le processus de l’intégration sensorielle

						



								

							Quels résultats attendre de l’intégration sensorielle ?

						



								

							Trouver un praticien de l’intégration sensorielle

						



						



					



							

						Jeter un coup d’œil aux thérapies visuelles

						

								

							Comprendre la pratique de la thérapie visuelle

						



								

							Découvrir le processus de thérapie visuelle

						



								

							Quels résultats attendre d’une thérapie visuelle ?

						



								

							Trouver un praticien pour une thérapie visuelle

						



						



					



					



				



				



			



					

				Partie 4 - Vivre avec le TDAH

				

						

					Chapitre 14 : Accentuer le positif

					

							

						Voir le positif dans ses symptômes

						

								

							Examiner ses domaines d’aptitude

						



								

							Exploiter sa créativité

						



								

							Se confronter au chaos

						



								

							Canaliser son énergie

						



								

							Admettre qu’on aime prendre des risques

						



								

							Accompagner son désir d’indépendance

						



								

							Explorer l’ambition

						



								

							Se fier à son intuition

						



								

							Faire le point sur l’adaptabilité

						



								

							Mesurer les bienfaits du sport

						



						



					



							

						Identifier et cultiver les domaines dans lesquels on excelle

					



					



				



						

					Chapitre 15 : Créer l’harmonie chez soi

					

							

						Poser les bases d’une vie familiale saine

						

								

							Faire preuve d’empathie

						



								

							Savoir exprimer ses émotions

						



								

							Se soucier de communiquer de façon claire et efficace

						



								

							Exprimer son appréciation

						



								

							Désamorcer les conflits

						



								

							Guérir du passé

						



								

							Être réaliste

						



						



					



							

						Mieux vivre en famille quand on est atteint de TDAH

						

								

							Gérer ses humeurs

						



								

							Assumer ses responsabilités

						



						



					



							

						Être célibataire et faire des rencontres quand on est atteint de TDAH

						

								

							Gérer les problèmes d’hyperfixation et de nouveauté

						



								

							S’y tenir à long terme

						



						



					



							

						Être le parent d’un enfant atteint de TDAH

						

								

							Prévenir les problèmes

						



								

							Perpétuer un comportement positif

						



								

							Maintenir une certaine discipline

						



								

							Élever plusieurs enfants

						



								

							Encourager les jeux et les amusements

						



								

							Renforcer l’estime de soi

						



								

							Être parents en équipe

						



						



					



							

						Vivre avec un conjoint atteint de TDAH

						

								

							Travailler ensemble

						



								

							Rester proche

						



								

							Ménager du temps pour vous-même

						



						



					



							

						Prendre de bonnes habitudes

						

								

							Être organisé

						



								

							Pratiquer une activité physique régulière

						



								

							Limiter l’utilisation des médias numériques

						



								

							Dormir du meilleur sommeil possible

						



						



					



					



				



						

					Chapitre 16 : Assurer sa réussite scolaire

					

							

						Surmonter les défis à tout âge

						

								

							Résoudre les problèmes de l’école primaire

						



								

							Gérer les difficultés du collège

						



								

							Relever les défis du lycée

						



								

							S’intéresser aux défis à l’université

						



						



					



							

						Répondre aux besoins de son enfant : élaborer un projet d’accompagnement

						

								

							Comprendre le projet d’accompagnement

						



								

							S’impliquer

						



								

							Élaborer un projet précis

						



								

							Garder un œil sur ses progrès

						



						



					



							

						Tirer le meilleur parti des enseignants de votre enfant

						

								

							Chercher l’enseignant qui convient

						



								

							Travailler avec le professeur de votre enfant

						



						



					



							

						Documenter ses expériences scolaires

					



							

						Gérer les moments difficiles à l’école

						

								

							L’heure du déjeuner et la récréation

						



								

							Le passage d’une activité à une autre

						



								

							Les possibilités de socialisation

						



								

							Les interactions avec certains enseignants et membres du personnel

						



						



					



							

						Analyser les alternatives scolaires

					



							

						Travailler avec son enfant à domicile

						

								

							Aider aux devoirs

						



								

							Faire appel à un tuteur particulier

						



								

							Promouvoir l’estime de soi

						



								

							Aider votre enfant à rester organisé

						



						



					



					



				



						

					Chapitre 17 : Réussir au travail

					

							

						Des défis au travail

					



							

						Révéler son diagnostic à ses collègues ?

						

								

							Comprendre ses droits

						



								

							Prendre une décision

						



						



					



							

						Se gérer soi-même

					



							

						Travailler sur les relations de travail

						

								

							S’intéresser à la dynamique du lieu de travail

						



								

							Faire face à l’autorité

						



								

							Bien s’entendre avec ses collègues

						



								

							Travailler à distance

						



								

							Être le patron

						



						



					



							

						Mener à bien les tâches quotidiennes

						

								

							S’organiser

						



								

							Gérer votre temps

						



								

							Gérer des projets plus importants

						



								

							Rester concentré

						



								

							S’occuper des détails

						



						



					



							

						Créer les conditions d’une réussite

						

								

							Trouver le domaine qui vous convient

						



								

							Réfléchir aux projets à long terme

						



								

							Pour que votre emploi actuel vous convienne

						



								

							Comprendre votre valeur sur le lieu de travail

						



								

							Trouver un équilibre sain entre vie professionnelle et vie privée

						



						



					



							

						Faire cavalier seul : être travailleur indépendant

					



					



				



				



			



					

				Partie 5 - La partie des Dix

				

						

					Chapitre 18 : Dix conseils (ou plus) pour organiser votre vie

					

							

						Définir des rappels

					



							

						Organiser son temps

					



							

						Recourir aux technologies électroniques

					



							

						Définir son emploi du temps

					



							

						Planifier

					



							

						Mener à bien ses projets

						

								

							Décomposer les tâches

						



								

							Faire un plan

						



								

							Faire les choses une par une

						



						



					



							

						Réduire le désordre à sa source

					



							

						Remettre les choses à leur place

					



							

						Mettre au point un système de codes couleur

					



							

						Décider de ce qui est vraiment important pour vous

					



					



				



						

					Chapitre 19 : Dix moyens d’améliorer les relations familiales

					

							

						Assumer ses responsabilités

					



							

						Se concentrer sur le positif

					



							

						Libérer la colère et le ressentiment

					



							

						Se débarrasser de la culpabilité

					



							

						En parler

					



							

						Travailler ensemble

					



							

						Organiser régulièrement des réunions en famille

					



							

						Être réaliste

					



							

						S’amuser ensemble

					



							

						Prendre du recul avant d’exploser

					



							

						Donner la priorité aux moments de détente

					



					



				



						

					Chapitre 20 : Dix ressources en ligne pour plus d’information et un soutien continu

					

							

						Wikipédia

					



							

						HyperSupers TDAH France

					



							

						Le TDAH et l’école

					



							

						Psychologue.net

					



							

						Elsan

					



							

						Attentiondeficit-info.com

					



							

						ASPEDAH

					



							

						TDAH PACA

					



							

						Comment savoir si j’ai un TDAH ?

					



							

						La mini coach TDAH

					



					



				



						

					Annexe : Formulaires de suivi du traitement

					

							

						Garder un œil quotidien sur votre traitement

					



							

						Évaluer périodiquement l’efficacité du traitement
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