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AVANT-PROPOS

I.es étiquettes existent depuis toujours, mais depuis quelques
années, elles ont tendance a se multiplier, notamment lorsque
I'on parle des neuroatypies chez les enfants. Pourquoi d’ail-
leurs a-t-on I'impression qu’il y a de plus en plus de personnes
neuroatypiques? Les spécialistes tendent a penser que cela
est dU entre autres aux meilleurs repérages, mais pas seule-
ment : il semblerait aussi que la pollution chimique qui ne fait
que se développer dans notre monde soit un facteur aggra-
vant pour certaines neuroatypies', comme le TDAH ou le TSA.

Avec 12 millions de personnes considérées comme neuro-
atypigues en France?, et entre 15 et 20 % de la population
mondiale, il est effectivement temps de comprendre les dif-
férents troubles pour mieux les prendre en charge. Si ces
étiquettes peuvent un temps rassurer ceux qui les donnent
- «Enfin, il est possible de trouver un nom a ce trouble» -
mais aussi ceux qui les portent - « Enfin, je sais ce que jai, je
ne suis pas fou!» - elles peuvent étre problématiques lors-
gu’elles enferment les concernés dans des diagnostics par-
fois trop restrictifs.

Ainsi, a la maison, a I'école, partout ou les enfants vivent, la
tendance actuelle est de leur coller des petits noms en plus de
leurs prénoms : « |l est HPI, il est hyperactif, TDAH, dyslexique,
dyspraxique, hypersensible, dyscalculique, TOP, etc.» La liste
peut alors étre sans fin puisqu’on range les gens dans des

1. France Inter, 18 juin 2024, émission Zoom Zoom Zen.

2. France Info, 12 juin 2025.



AVANT-PROPOS

cases, et a force de vouloir tout classer, on s’y perd et finale-
ment, on restreint.

Or, il est essentiel de mettre en avant la singularité de chacun
plutdt que de lui apposer une étiquette! OU est le probléme si
votre enfant réagit différemment des autres? S’il a des soucis
en maths ou en orthographe? S’il a besoin de bouger et ne sait
pas rester sur une chaise pendant une heure? Est-ce que cela
fait de lui une mauvaise personne? Un mauvais enfant? Est-ce
que cela fait de vous un mauvais parent? Cultivons les diffé-
rences de nos enfants sans trop chercher a les catégoriser!

Pour autant, si de vraies difficultés rendent la vie a I'’école ou
a la maison complexe et pesante, faisons en sorte de mettre
les «bonnes» étiquettes pour ne pas faire fausse route! Ainsi,
pouvoir repérer et diagnostiquer en se basant sur des cri-
teres précis permet de poser les bases d’une prise en charge
adaptée. Un bon point de départ pour décrypter les fonction-
nements neuronaux, ajuster les soins si besoin, soutenir et
encourager au mieux les enfants neuroatypiques, et rassurer
tout le monde!

Je constate que I'on dit de plus en plus un peu tout et n’im-
porte quoi sur ces sujets communément appelés «neuro-
atypies» ou «neurodivergences», et il m’a semblé essentiel
de revenir sur ce que ce terme recouvre, pour aller au-dela
des idées recues et des mauvais diagnostics ou repérages.

Je commencerai donc ce livre par un petit récapitulatif des
neuroatypies les plus «courantes». L'objectif principal de
cette premiére partie sera de les avoir en téte, de savoir et de
comprendre ce qu’elles signifient.

Je prendrai ensuite des situations de vie a I'école, a la mai-
son, dans mes suivis, qui m’ont été rapportées par la majorité
des parents et des enfants que je rencontre depuis plus de
dix ans. En étant au plus prés de la réalité du quotidien des
familles, je pourrai expliquer ce gu’il se passe et vous don-
ner des outils concrets et des solutions pour vivre de fagcon



apaisée avec ces enfants «+» comme je les appelle : des
enfants neuroatypiques, qui sont certes des enfants comme
les autres, mais avec toujours un petit peu PLUS!

Pour aller «+» loin

Si jai choisi une approche par situation et pas par neuro-
atypie, c’est parce gu'on se heurte souvent au méme genre
de difficulté que notre enfant ait un TDAH, un TSA ou soit
hypersensible... et que ce qui va fonctionner pour I'un peut
également fonctionner pour I'autre. Mais si vous connaissez
déja, ou découvrez a la lecture de ce livre, la ou les neuro-
atypie(s) qui concerne(nt) plus particulierement votre enfant,
VOous pouvez avoir besoin d’approfondir certains aspects spé-
cifiques. Vous trouverez alors des renvois aux titres de la col-
lection «Et alors?» qui vous permettront d’aller plus loin et de
trouver les ressources dont vous avez besoin.

P T

autisme

t:‘-s&nsibléﬂ

Jespére qu’a la lecture de ce livre vous pourrez trouver des
ressources, des idées, des solutions, mais aussi porter un
regard bienveillant sur votre histoire, vos enfants, votre famille
et vous-méme... afin de vivre de facon heureuse et apaisée.

[ Fiches pratiques\

En parlant de ressources, vous pouvez télé-
charger en suivant ce QR code les tableaux a
imprimer et a compléter des différentes fiches
pratiques que vous rencontrerez au fil de votre
lecture. De cette facon, vous pourrez les rem-
plir a votre rythme, en famille, et y revenir

chaque fois que vous en aurez besoin. www.lienmini.fr/
71M-fiches-pratiques
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Au contraire de la neurotypie, qui concerne
les personnes dont le fonctionnement neu-
rologique est considéré comme «normal»,
la neuroatypie est définie comme un fonc-
tionnement neurologique qui differe de la
normes3, c’est-a-dire des manieres différentes
d’étre au monde, en somme...

Ce concept de neuroatypie trouve son origine
dans les années 1990, au sein de la commu-
nauté autiste anglophone. Le terme «neu-
rodiversité», qui va souvent de pair avec
la neuroatypie, nait également a la méme

3. Définition du dictionnaire Le Robert.

1



LES DIFFERENTES ATYPIES CHEZ LES ENFANTS

époque : le journaliste Harvey Blume I'em-
ploie pour la premiére fois dans un article de
The Atlantic en 1998 et un an plus tard, Judy
Singer, sociologue et psychologue austra-
lienne, l'utilise dans son livre The Birth of an
Idea. C’est d’ailleurs souvent a elle que l'on
attribue la maternité du terme.

Peu a peu, la neuroatypie s’élargit a d’autres
troubles que le seul autisme, pour recouvrir
aujourd’hui un certain nombre de spécificités
neurologiques. Il s’agit plus globalement de
sortir des questions de normalité et de diffé-
rence, pour considérer les étres humains dans
toute leur diversité de fonctionnement. Ainsi,
étre neuroatypique ne veut pas dire gu’on
est malade, handicapé ou qu’il faut guérir,
mais que I'on fait partie d’une catégorie de
personnes ayant des mécanismes de pensée,
des attitudes, une réactivité et une sensibi-
lité qui ne sont pas ceux de la majorité.

Rien de bien scientifigue finalement, mais
le concept de neuroatypie est aujourd’hui
communément admis, et permet de com-
prendre et faire comprendre qu’il existe des
personnes (en l'occurrence ici, des enfants)
qui ont des forces et des défis en plus, qui
ne sont pas ceux des personnes considérées
comme typiques au niveau du développe-
ment et du fonctionnement de leur cerveau.

12



Les atypiques n’ont d’ailleurs pas seulement
un fonctionnement différent au niveau cogni-
tif, mais aussi au niveau émotionnel, senso-
riel, ou encore relationnel.

Penchons-nous sur quelques atypies spé-
cifiques dont je parlerai tout au long de ce
livre.

13



LES TROUBLES
DES APPRENTISSAGES
OU TROUBLES «DYS »

QU’EST-CE QUE C’EST?

Désormais appelés «troubles spécifiques des apprentis-
sages», ils sont encore communément nommés troubles
«DYS» parce gue c’est sans doute plus simple et plus rapide
a dire!

Cependant, le terme «troubles spécifiques des apprentis-
sages» permet de comprendre que ces troubles neurodéve-
loppementaux* ont un impact énorme justement sur tous les
apprentissages scolaires. Leur identification puis leur prise
en charge conditionnent donc beaucoup une scolarité vécue
dans les meilleures conditions possibles pour les enfants
«DYS».

Ces troubles s’expliquent globalement par des dysfonction-
nements (d’ou le préfixe grec «dys» qui veut dire «difficulté/
anomalie») dans le développement de certaines fonctions
comme le langage, l'attention ou encore la coordination

4. |es troubles neurodéveloppementaux regroupent les troubles cognitifs et comportemen-
taux se manifestant durant I'enfance. lls ont pour conséquences des difficultés dans I'acqui-
sition et I'exécution de fonctions intellectuelles, motrices, langagiéres et sociales spécifiques
(source CIM-11), et plus largement, sur le fonctionnement social, scolaire et plus tard profes-
sionnel. Parmi les troubles neurodéveloppementaux, les troubles « DYS» sont différents des
troubles du développement intellectuel et des troubles du spectre de l'autisme (source :
www.ffdys.com)


http://www.ffdys.com

motrice durant I'enfance. On précise d’ailleurs gu’ils sont «spé-
cifiques», car n‘affectant pas I'ensemble du fonctionnement
cognitif. Le fait qu’ils apparaissent durant I'enfance expligue
I'importance de les identifier et de les prendre en charge le
plus tot possible afin d’aider les enfants dans leur développe-
ment, dans leur scolarité, puis dans leur vie d’adulte.

D’apres les chiffres de la HAS (Haute Autorité de santé), les
troubles «DYS» toucheraient de 6 a 8 % des enfants en age
d’aller a I'école en France. Ainsi, on estime que 4 a 5% des
éleves d'une classe d’age sont dyslexiques, 3% sont dys-
praxiques et 2 % sont dysphasiques®.

LES DIFFERENTS TROUBLES DYS

Il existe plusieurs troubles « DYS» et beaucoup sont en lien
avec l'apprentissage de la langue et des compétences sco-
laires.

Il s’agit d’un trouble du langage écrit caractérisé par des dif-
ficultés dans la lecture principalement : identification des
mots, fluence, compréhension... Contrairement a ce que
certains peuvent imaginer, cela ne signifie aucunement un
mangue d’intelligence (Einstein lui-méme était dyslexique!).
D’ailleurs, la dyslexie ne se guérit pas, car ce n’est pas une
maladie! Elle reste cependant un trouble durable gqu’il faut
accompagner afin de le compenser et I'atténuer.

Elle va souvent de pair avec la dyslexie. |l s’agit d’un trouble
spécifique dans I'acquisition de I'orthographe. Il est logique
gu’un enfant qui a des difficultés a comprendre un mot, a

5. Source : www.has-sante.fr

18
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LES DIFFERENTES ATYPIES CHEZ LES ENFANTS > LES TROUBLES «DYS»

décoder des sons et a lire de maniére fluide, se retrouve en
difficulté avec l'orthographe, que ce soit la grammaire, les
mots, la ponctuation, etc. La encore, n’écoutez pas ceux qui
vous disent que la dysorthographie est «juste» une diffi-
culté liée a 'orthographe et qu’il suffit de se concentrer pour
gu’elle disparaisse. C’est aussi un trouble complexe dd a un
cerveau qui fonctionne un peu différemment!

Elle définit, comme son nom l'indique, des troubles dans les
activités numeériques, des difficultés a compter, a comprendre
le concept des opérations, mais aussi parfois des nombres
eux-mémes. Souvent moins connue que les deux troubles
précédents, elle n’en est pourtant pas moins une réalité pour
bon nombre d’enfants. Malheureusement, elle est souvent
sous-diagnostiquée et amalgamée a un manqgue de travail ou
une mauvaise compréhension des mathématiques... La dys-
calculie se prend en charge avec des outils spécifiques qui
aident vraiment a dépasser les difficultés.

Il s’agit d’un trouble du langage oral, c’est-a-dire une diffi-
culté a parler, dans I'élocution ou dans la recherche de mots,
mais aussi a comprendre. La encore, rien a voir avec un retard
intellectuel : ce trouble est la conséquence d’une différence
de développement cérébral. Ce n’est pas non plus le résultat
d’un manque de stimulation ou de communication de la part
des parents. Elle nécessite, elle aussi, un accompagnement
spécifique pour étre gérée et dépassée.

C’est un trouble de la coordination. Plus généralement, elle
se repére dans la difficulté a effectuer des gestes de la vie
quotidienne, comme faire ses lacets par exemple (motricité
fine) ou prendre un verre sans le casser, mais elle peut aussi

16
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Pas toujours simple, d’étre parent! Mais encore moins
si votre enfant est atypique... Qu’il soit DYS, HPI, TDAH,
TSA, hypersensible, ou ait simplement un fonctionnement
qui differe de la «norme», répondre a ses besoins sans
négliger les votres et ceux du reste de la famille n’est pas
toujours évident.

Alors, comment agir? Comment réagir?

Pour vous y aider, vous trouverez dans ce livre :
=» Une présentation générale des différentes atypies
chez les enfants.
=» Des réponses trés concretes a plus de 30 questions
gue se posent tous les parents d’enfants atypiques.

=» De nombreux outils pour faire le point sur vos besoins
et retrouver une vie de famille apaisée.

CATHERINE VIES-DUFFAU, infirmiére de formation, est
thérapeute spécialisée dans le suivi des enfants et familles
neuroatypiques et a fondé une école alternative pour
les enfants a haut potentiel. Elle-méme maman de trois
enfants HP, elle connait la problématique de I'intérieur.

17,95 €
ISBN : 978-2-8073-6711-1
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