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Vignette clinique de programme

Vignette clinique de programme – Programme spécialisé DIS-DIP-DMS (exemple pour une adulte DIS)



	Programme spécialisé DI-TSA-DM-DL 0-6 ans (exemple ICI)

	Direction des programmes Déficiences
	Octobre 2017



	Portrait
de l’usager

	Liam est un jeune garçon de 4 ans ayant un TSA. Il vit avec ses 2 parents, sa tante, son frère aîné âgé de 10 ans et sa sœur cadette âgée de quelques mois, dans une maison unifamiliale. 

Son père travail de nuit, tandis que sa mère travaille généralement de jour et elle est présentement en congé de maternité. Le langage utilisé à la maison est le français. Liam utilise les termes anglophones qu’il a appris sur YouTube avec sa tablette. Liam fréquente un CPE francophone, à raison de 4 après-midi par semaine dans un groupe de son âge. Il fréquente aussi une pré-maternelle francophone à l’école où il ira l’an prochain, et ce, à raison de 5 avant-midi par semaine.




	Services antérieurs reçus
	
· Évaluation réalisée en orthophonie au privé alors que Liam était âgé de 2 ans et 9 mois. Suivi aux 2 semaines par celle-ci pendant 1 an.
· Évaluation à la clinique d’évaluation TSA (CÉTSA du Suroît) à l’âge de 3 ans et 6 mois.
· Début des services au programme DI-TSA-DM-DL 0-6 ans : 
1. Les parents ont assistés aux ateliers de parents.
2. La famille a bénéficié d’un service individuel personnalisé de 1 h 30 aux 2 semaines

Liam est éligible à une intensité de service.



	Problèmes documentés
(au dossier, ÉGB ou 
aux PII)
	· Au CPE, Liam suit bien les routines. 
· À la pré-maternelle, il joue généralement seul en jeu libre, partage difficilement et reprend souvent les mêmes jeux (jeu répétitif). Il manipule les jouets et peut avoir tendance à les mettre à sa bouche. 
· Liam n’initie pas spontanément des demandes verbales, n’attire pas l’attention pour demander de l’aide et il ne se retourne pas lorsqu’on l’interpelle. Il peut même se sauver, lorsqu’on l’appelle, ce qui inquiète la mère.
· Présence d’écholalie immédiate et différée. Lorsqu’il est en jeu libre, Liam peut utiliser un jargon (ex. : « Apagagoga ») en regardant son reflet dans la fenêtre ou dans un miroir.
· Liam apprécie beaucoup jouer sur sa tablette (plusieurs heures par jour). Les parents ont de la difficulté à trouver des stratégies pour encadrer les transitions. Présence de crises lorsque les parents tentent de mettre fin au jeu sur la tablette.
· Les sorties sont difficiles avec Liam qui se sauve, se cache et fait des crises pour obtenir ce qu’il désire. 
· À l’alimentation, Liam accepte une variété réduite d’aliments (plats préparés par sa mère seulement). Il refuse de manger et de boire au CPE et ne reste même pas assis à l’heure du repas (se lève, se sauve). Lorsqu’il mange, Liam prend de grosses bouchées, il peut garder la nourriture longtemps dans sa bouche et ne la mastique pas beaucoup. Il boit que du jus d’orange (en quantité importante), et ce, avec une paille. À la maison, il demande souvent du Nutella, de la gomme et d’autres bonbons.



	Attentes, objectifs 
de l’usager
	· Les parents souhaitent voir le langage verbal de leur fils se développer. Leur attente prioritaire est de le voir parler pour s’exprimer.



	
Évolution, progression des objectifs aux PII
	· Selon les résultats des évaluations, Liam recevra une intensité de service de 20 h par semaine d’intervention comportementale intensive (ICI). En fonction des besoins de Liam nous suggérons qu’une partie de l’intervention soit offerte à la garderie et une autre à la maison.
· L’ICI offerte par un éducateur spécialisé à la garderie trois fois par semaine. Durant la thérapie sont travaillés : les préalables à la communication, la communication, les habiletés sociales et le jeu, l’imitation, l’autonomie, les interactions sociales et les habiletés préacadémiques.
· L’ICI offerte à la maison une fois par semaine. Les habiletés acquises à la garderie sont transférées aux parents et les objectifs du PI sont travaillés avec eux (rester près de l’adulte lors des sorties, rester calme lorsque vient le temps de ranger la tablette, faire une demande pour obtenir un item désiré).
· Des rencontres sont planifiées régulièrement avec tous les partenaires (parents, éducateur ICI, psychoéducatrice, garderie, école) pour faire le point sur les progrès de Liam et les objectifs à prioriser.
· En attente d’un suivi avec l’ergothérapeute pour l’alimentation.
· Les parents sont satisfaits des services offerts, mais ils ne comprennent pas pourquoi Liam progresse beaucoup à la garderie alors qu’à la maison les progrès sont plus lents.



	
Enjeux spécifiques dans ce dossier
	· Difficultés importantes des parents à encadrer l’enfant et à mettre des limites claires. Ils ont tendance à acheter la paix et à accéder aux demandes de leur fils pour éviter les crises. Toutefois, ils sont peu ouverts à la remise en question. 
· Plusieurs préalables à la communication ne sont pas présents chez Liam, ce qui implique que des échanges seront essentiels avec les parents afin de les aider à comprendre le travail à réaliser en préparation à leur objectif prioritaire.
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