
Les résultats de cette étude montrent que les comportements adaptatifs
des adolescents ayant un TSA, évalués par les parents et les enseignants,
sont globalement plus déficitaires à la maison qu’à l’école. Plus
précisément, l’évaluation des parents situent les adolescents, en
moyenne, dans la limite ou la moyenne faible de la courbe normale.
Tandis que selon l’évaluation des enseignants, les comportements
adaptatifs de ce même échantillon atteignent la moyenne de la courbe.
Ainsi, les adolescents sont plus susceptibles d’adopter des
comportements démontrant leur capacité à s’accommoder à leur
environnement scolaire. Ces divergences pourraient s’expliquer par le
milieu plus encadrant des écoles qui favorise davantage l’expression des
comportements adaptatifs chez les élèves ayant un TSA. En outre,
chaque informateur évalue les comportements en fonction des
comparables qu’il connaît. Ainsi, le parent peut comparer les
comportements de son enfant à ceux de la fratrie, tandis que
l’enseignant se réfère aux comportements d’un plus grand nombre de
jeunes. De plus, les troubles associés au TSA pourraient accaparer plus
fortement l’attention des parents. Selon Seltzer et ses collaborateurs
(2004), les troubles mentaux qui apparaissent à l’adolescence peuvent
significativement interférer avec le développement de l’autonomie et la
capacité à émettre des comportements adaptatifs. En somme, les
parents sont susceptibles de mettre davantage d’énergie sur le suivi
psychologique de leur adolescent afin de veiller à son bien-être mental,
en omettant davantage le développement des comportements
adaptatifs.

Les parOcipants sont 19 adolescents (n garçons = 18; n filles = 1) ayant un
TSA âgés entre 12 et 17 ans. Ils sont en classe ordinaire (n = 7) ou en
classe spécialisée (n = 12) dans une école secondaire ordinaire. Au total,
17 parOcipants ont au moins un diagnosOc associé (max = 4). Ce sont Les
19 mères et les 19 enseignants (n femmes = 17; n hommes = 2) respecOfs
de ces adolescents qui ont répondu aux différents quesOonnaires.
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Instruments
Les données de cede étude ont été recueillies à l’aide :

1. d’une fiche signaléOque
2. du système d’évaluaOon du comportement adaptaOf deuxième édiOon
(ABAS-II)

La présente étude vise à décrire les comportements adaptatifs des
adolescents ayant un TSA en milieu familial et scolaire.
Plus spécifiquement à comparer la différence de perception entre les
parents et les enseignants sur les plans:
(1) du score global du comportement adaptatif,
(2) des trois domaines généraux du comportement adaptatif
(3) des domaines de compétences.

Le trouble du spectre de l’autisme (TSA) est un trouble caractérisé par
des déficits sur le plan de la communication sociale et des
comportements restreints, répétitifs et/ou stéréotypés (APA, 2013). Les
adolescents ayant un TSA vivent les difficultés associées à leur diagnostic,
auxquelles s’ajoutent celles liées à cette période de la vie (Crone & Dahl,
2012). Lors d’une évaluation psychologique, Dickson et al. (2018)
soulignent l’importance d’inclure l’évaluation des comportements
adaptatifs afin de bien comprendre le fonctionnement de l’adolescent.
Les comportements adaptatifs illustrent comment celui-ci fonctionne
dans la vie de tous les jours, tant sur le plan de la communication, de la
socialisation, de la capacité à prendre soin de soi-même et de la réaction
face aux demandes de l’environnement (Malhi & Singhi, 2015).
Considérant que le fonctionnement de l’adolescent peut varier selon les
milieux, le recours à plusieurs informateurs est nécessaire (De Los Reyes
& Kazdin, 2004). De nombreuses études scientifiques reconnaissent la
différence de perception entre l’évaluation faite par les parents et celles
des autres informateurs (Roskam et al., 2010). La divergence de la
perception des adultes qui gravitent autour de l’adolescent peut avoir
des conséquences sur le diagnostic, l’accès aux services, les plans
d’intervention et les suivis professionnels (McDonald et al., 2016). Il
s’avère alors essentiel d’accroître les connaissances sur les
comportements adaptatifs et par le fait même, documenter les
perceptions des parents et des enseignants sur les fonctions adaptatives
des adolescents présentant un TSA.

Parents
71,37
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Cede étude documente les comportements adaptaOfs des adolescents
ayant un TSA. Les résultats montrent que les professionnels doivent tenir
compte des divergences entre les observateurs lors de leurs
recommandaOons. Ces divergences dans l’évaluaOon peuvent donner des
informaOons perOnentes en lien avec le milieu où l’adolescent s’adapte
davantage. Les raisons de ces différences de percepOon entre les parents
et les enseignants sont peu étudiées dans la lidérature scienOfique. Il
semble alors perOnent d’augmenter les connaissances sur ce sujet,
d’autant plus que les personnes ayant un TSA sont reconnues pour avoir
de la difficulté à généraliser leurs apprenOssages (StraOs & Lecavalier,
2015). De ce fait, ces résultats montrent que les parents doivent planifier
davantage d’intervenOons en milieu familial afin de voir augmenter les
comportements adaptaOfs de leur enfant. Comme le milieu secondaire
permet un passage à l’emploi et à la vie acOve, les efforts
supplémentaires des parents à cede étape du développement de leur
adolescent pourraient contribuer à favoriser une meilleure transiOon à la
vie adulte.
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Échelle globale du quotient intellectuel
M = 95,68, ÉT = 17,16
Min = 75, Max = 139


