TSAF : Liste de SignesS a cocher

NB: LeS obServations des familleS peuvent étre utiles pour dépister et/ou planifier les interven-
tions. Ce Simple outil peut aider & démarrer une priSe en charge adaptée. A noter que ce n'est
pas un outil de diagnostic, mais bien un outil d'obServations pour les familles et I'entourage.

Difficultés pouvant étre d'origine organique

ﬁ Q  Infections de loreille Q  Regard vague
) Peu ou pas de réponsSe aux @ (Q  strabisme ou autres
bruits de faible intensité problémes de viSion
QO  Dents man quantes (jamais ’I.' Q Q  Mauvaise coordination
formées) . 8. O Disicultes visuospaciales
Q  Bouche tres petite \ Q  Peu déquilibre / Accidents
Q  petite tete @ Q  Ressent peu la faim
Q  petit poids Q  Peu dappetit ou Qse gave
\ Difficultés scolaire 5 Difficultés de mémoire
Q  dapprentissage ( y N Q  semble mentir (confabulation)
O dattention Q  Apprend peu des erreurs
Q  de langage du pa;Sé (peu) importe la
Q  de traitement de COanequencet _
linformation abstraite Q Oublic oe quil savait
orientation spacial pourtant la veille
Q  Imite les autres pour savoir

Omaths OTemps Oargent

quoi faire (mimétisme)

Difficultés de langage

Difficultés sensSorielles

Q ne pel_‘t réPondre 4 une Q  Réagit fortement ou peu ou
question simple % pas aux ;
Q  nvente une réponse O Toucher QTexture
Q Verbo-mo‘teﬂur, utilise Sou- Orruit QLumicre Qaout
vent lesS méme mots
. . . Qodeur QDouleur
Q  Dit souvent e ne sais pas»
Q  fcout / dans la lune . .
ouTe peR 7 aon Difficultés de type TOC
Q Long délai pour répondre .
Q  Ades idées fixes
Q Mélange les antonymes 0O L
(chaud pour froid) 5 Ne peut cesser une activité
. e , Réagit fortement aux chan-
Difficultes de type‘ TDAH gements, Se déSorganise
QO l?eu de _contréle de ses QO  Peu répéter le méme
impulsions mot/phrase encore et
Q  Attention limitée encore (écholalie)
Q  Hyperactif & amorphe sans Q  1res (parfois trop) déterming
Signe précursSeur ni gradation O Agit sans penser
Q  Révasse, est dans la lune auX ConCequences
Q  Ne respecte pas la bulle de . . . "y
Poutee T . Difficultés d'immaturité
it plus j Son &,
Q  Semble manquer de motivation @ A5 Pplusjeune que Son dge
W Q  avec les amis et la sociéte
Q  Peu daptitude de planifica- o
tion, prédiction et Q  émotivement
dorganisation O  dans les activités, les jeux
Q  suit peu les regles Q  en reconnaissance du
Q  Sadapte peu a la nouveaute danger
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Le TSAF : Handicap invisible

Le TSAF est Souvent qualifié de « handicap invisible », car il pasSe Souvent inapergu, quil Soit
négligé, ignoré, attribué a une autre cause. 1l arrive méme que leS parents Soient jugé a tord res-
ponsSable des difficultés liées a cette condition. Obtenir un diagnostic précose permet aux familles
draméliorer l'accés aux ServiceS qui peuvent bonifier la qualité de vie desS perSonnes atteintes et
leurs proches.

La recherche a révélé que le diagnostic précoce du TSAF eSt un « facteur de protection ». Un fac-
teur de protection est tout ce qui empéche un probléme d'en provoquer un autre. Un diagnostic
médical confirmant le TSAF aidera toute personne qui travaille avec votre enfant a mieux com-
prendre que SeS problémes dapprentissage et de comportement Sont des symptémes qui peuvent
étre associés au TSAF. Cela permet de planifier les interventions destinées a aider votre enfant a
relever leS défis auxquels il est confronté.

Le TSAF eSt un handicap complexe et lesS interventions doivent étre adaptées au TSAF. Des études
internationalesS nous disent que le diagnostic précoce et les interventions pour le TSAF Sont liés a
de meilleurs résultats a long terme pour l'enfant et la famille qui les Soutiennent.
Si vous avez dautres questions Sur le TSAF, voici quelquesS pages de notre site Internet qui pour-
raient vous aider :
Développement du foetus : Calendrier de l'avent de SafEra
Diagnostic et évaluation : TSAF, ETCAF, SAF... c'eSt quoi
LeS défis courant en contexte de TSAF:
L'affiche mieux comprendre, ce que tu vois et ne vois pas de moi
Vivre avec le TSAF : groupe de partage SOS TSAF Sur Facebook (pour leS membreS Seulement)
Prévalence du TSAF :
Etude nationale menée par I'ASPQ
Etude nationale en contexte de LPJ menée par Danielle Nadeau et al.
Etude internationale de S. Popova et al.
Outils destinés aux parents et donneurs de Soins : Saferanet/titi/

Signes indiquant que votre enfant pourrait avoir
beSoin d'étre évalué pour Le TSAF

LeS enfants ayant le TSAF sont trés différents les uns des autres. Un enfant peut n'avoir que
quelques caractéristiques et un autre en avoir plusieurs. Chez les trés jeunes enfants, il peut étre
difficile de détecter les premiers SignesS a moinS que l'enfant ait des traits du visage trés évidents
et de graves retards de développement. Le TSAF n'esSt Souvent pas évident jusqua ce quils com-
mencent l'école. Néanmoins, il eSt préférable d'obtenir des conseils et du Soutien 6t si vous crai-
gnez que votre enfant Soit atteint du TSAF pour réduire les impacts négatifs a long terme. 1l est
important d'envisager de faire évaluer votre enfant pour le TSAF S'il correSpond aux

lignes directrices de diagnostic du TSAF - Canada.
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https:/ /www.cmaj.ca/content/cmaj/suppl/2016/03/03/cmaj 141593.DC4/3.pdf

LesS observations que vous faites peuvent étre utiles au processus dévaluation, de
diagnostic et de planification. Cet outil simple - liste de SignhesS du TSAF, vousS aidera a

démarrer les démarches dévaluation mais il eSt a noter que ces signes peuvent
étre attribuable a dautres conditions.
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