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|dentification rapide qui permet de

e prevenir certaines aggravations en
anticipant les difficultes pour les corriger

e Mettre en place une intervention pour |
enfant

e Informer et soutenir la famille




L'Intervention est de plus en
plus précoce

e | e diagnostic est plus précoce




e | a plasticite cerebrale permet d’envisager
une mobilisation plus forte des jeunes
enfants et la modification significative de
leur trajectoire de developpement




Avec 'arrivee de I'intervention
precoce

e Se pose le probleme de savoir
o ce qu'il faut privilégier dans la stimulation de |
enfant
o Ce qui convient le mieux a son developpement




Objectifs de l'intervention précoce

e Approche developpementale
e Travalil sur les competences
psychomotrices, cognitives et sociales

e Reduction des comportements problemes
o approche indirecte (développement de
compétences concurrentes)
o approche directe (technigues de modification
comportementale)




e [EACCH — avec la détection precoce,
des enfants de plus en plus jeunes ont eu
besoin de services adaptes et cette
approche a donc intégre le travail avec
les tres jeunes enfants

e ABA — c’est une approche qui a d'abord
été utilisée avec de jeunes enfants et qui
reste pertinente




Les différents types d’intervention precoce

e Multiplication d’approches fondees sur le
relationnel, le jeu, les emotions

Floor Time (Greenspan) emotions

Son Rise (Kaufman)




Early Start Denver Model

e Une approche developpementale qui allie
o L’interaction émotionnelle
o Les apprentissages dans tous les secteurs du
developpement
o Le travail en etroite collaboration avec la
famille




e L'ESDM utilise des procedes et des
methodes d’enseignement combinees

basées sur trois types d’interventions :
o ABA,
o PRT,
o Modele de Denver



- Ce qui est specifiguement developpé dans e
Denver Model

e [ es adultes modulent et optimisent les
affects, la stimulation, et I'attention de I’
enfant

e [ ‘adulte a recours a I'affect positif.

e [ e tour de role et 'engagement dyadique
sont privilégies tout au long de la séance

e [ es adultes repondent avec sensibilite et
réeceptivite aux signes de communication
des enfants



Ce qui est specifiqguement
développe dans le Denver Model

e Des occasions multiples et variees de
communiquer se presentent

e Elaboration des activites

e [ e langage de I'adulte est constamment
pragmatique et adapté d’un point de vue
developpemental a l'intention et a la capacité
de communication verbale et non verbale de I’
enfant.

e [ es transitions sont menées avec efficacite




e Checklist pour I'evaluation

e Programme
o Objectifs
o Etapes vers les objectifs

e Enregistrement des donnees
e Fidelite




Equipe pluridisciplinaire

Educateur
Spécialisé

Ergothérapeute /
Psychomotricien

Médecin

Chef d'équipe /
Parent

Analyste du
comportement

Orthophoniste

Psychologue
de
I'enfant




Premiers resultats

e 48 enfants avec TSA, agés de 18-30 mois
e Premier essai contrélé randomizé comparant un modele d’
iIntervention précoce (ESDM) a des interventions “as usual”
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e Dawson G, Rogers S et al., Randomized Control Trial of an intervention for toddlers with autism:
the Early Start Denver Model (ESDM), Pediatrics 2010




Bientot en Francais chez Dunod

Ay >iam
Denver Model

for Young Children
wiln Autism

Sally J. Rogers and Geraldine Dawson



Quels sont les effets de l’'intervention
préecoce ?

e Accelération du rythme de
developpement

e (Gains substantiels au niveau des Ql

e Progres significatifs au niveau du langage

e Amelioration des comportements sociaux

e Diminution des signes d 'autisme




Quels sont les effets de I'intervention
precoce ? (suite)

e Résultats obtenusen 1 ou2ansd’
intervention precoce et intensive

e /3 % des enfants atteignent un niveau
fonctionnel de langage (vers 5 ans)

e Maintien des gains alafinde |’
intervention




Criteres d’efficacité de lI'intervention




Precocite

e Lorsque la stimulation intervient entre 2 et
4 ans,

| 'effet obtenu est significativement plus
important que lorsque le méme type de
programme est appliqué plus tardivement



Intensiteé

e Lorsqu'un travail specifique est effectue
pendant au moins 15 heures (et plus) par
semaine avec un encadrement tres
personnalisé pendant une duree de un a
deux ans ou plus, les progres peuvent
étre consequents



e La stimulation précoce et intensive a plus
d'effets sur le développement des enfants
avec autisme que sur celui des enfants avec
d'autres déficits neuro-développementaux.

e Il existe donc trées probablement une
plasticité spécifique a I'autisme dans la
période précoce du developpement.

o L’effet benéefique de la stimulation est
fortement lie a I'adaptation de I'adulte aux
particularites de l'autisme et a
I'individualisation des procédures



Choix des cibles de travalil

e Les cibles doivent étre précises avec des
objectifs clairs (langage, motricité,
autonomie efc....)

e Travalil sur les comportements pivot :
élements suffisamment genéraux pour
étre impligues dans plusieurs secteurs
d'activité ( capacite de reponse a des
stimuli varies, motivation auto-regulation
du comportement ( KOEGEL) et aussi
imitation, attention au partenaire social,



Effet du contexte

e | 'apprentissage incident, realisé dans

I'environnement naturel est plus efficace :
o sollicite davantage la spontaneite de I'enfant,
sa motivation propre
o renforce l'aspect fonctionnel des
comportements qui sont en prise directe avec
les contraintes de la vie quotidienne



Implication des parents

e e recours aux parents qui recoivent une

formation adaptee permet
o de prolonger la stimulation dans les
différents milieux frequentés par l'enfant
o de developper un apprentissage en milieu
naturel qui a plus de chances d'etre
veritablement fonctionnel.



Plasticite cerebrale :
Suppléances ou atténuation des anomalies
Mais pas de restauration totale des fonctions.

Les troubles du developpement ont un impact
d'autant plus profond et d'autant plus
envahissant qu'ils sont précoces et qu’ils
induisent d'autres perturbations dans le
déeveloppement du systeme nerveux.

Cependant, les chances de solliciter
positivement les structures cérébrales en
développement sont d'autant plus grandes que
l'intervention est précoce et se situe dans une



Processus en jeu (2)

Retards et deviances dans le développement
empéchent les apprentissages ou
compromettent leur qualite

e Deviances sensorielles
e Deviances sociales
e Absence ou faiblesse de I'engagement social

Le travalil précoce sur des cibles comportementales bien
sélectionnees est donc susceptible de relancer certains
aspects du developpement en corrigeant les anomalies
enregistrées au niveau des fonctions de base.



L’intervention précoce permet de limiter les
effets envahissants de l'autisme.

Intervenir tot c’est

e corriger au moins partiellement le developpement et
donner une assise plus solide aux apprentissages
ulterieurs.

e ouvrir la voie de la communication sociale et
accompagner les enfants qui le peuvent vers le
langage.

e contribuer a I'amélioration de la qualité de vie de l'enfant
et de sa famille au present comme dans le futur.

e c'est aussi modeérer les couts de prise en charge
ulterieure pour la collectivite.



e Tous les enfants n'ont pas la méme évolution

e En depit de la correction possible de certains

comportements,
o |le style autistique persiste le plus souvent
o des mesures spécifiques d'éducation restent utiles
dans le prolongement de la période precoce du
developpement pour accompagner l'enfant dans sa
progression et lui donner tous les outils de la
communication et de |'adaptation sociale.



Un exemple de Mise en ceuvre
de I'Intervention précoce

e Le Ceresa (Centre Régional d’Education et de
Services pour I'Autisme)

Integration des differentes approches
Educatives (boite a outils)

Equipe pluridisciplinaire

3 structures :

e SESSAD Acces (Toulouse), 38 places
e Trampoline (Toulouse), 20 places
e Structure expérimentale Acces 46 (Martel, Lot),

15 Places




Les enjeux de la prise en charge
precoce dans |'autisme sont donc
multiples et ils touchent a la fois le
plan individuel, familial et social.



