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Peu de consistance dans les données actuelles du lien entre traitement sensoriel atypique et

comportements-défis (Baranek et al., 1997; Gonthier et al., 2016)

L’analyse fonctionnelle (modèle A-B-C)

Nouvelle proposition : utilisation de l’analyse fonctionnelle comme outil d’évaluation

Certaines fonctions peuvent être soutenues par des facteurs liés à la sensorialité/au 

traitement sensoriel tel que l’évitement ou l’obtention de stimuli sensoriels (McCall et al., 2016) 

Processus systématique permettant de comprendre les troubles du comportement et les 

facteurs qui contribuent à leur apparition et à leur maintien (fonction). 

Par conséquent, le lien entre comportements-défis et traitement sensoriel peut être considéré 

d’un point de vue fonctionnel

L e  t r a i t e m e n t  s e n s o r i e l  a t y p i q u e  d a n s  l e  T S A  e t  l a  D I  

Difficultés à moduler, intégrer, organiser et discriminer les entrées sensorielles; Les théories

postulent qu’un dysfonctionnement dans le traitement des informations sensorielles donne lieu

à l'adoption de comportements « aberrants » visant à donner un sens aux stimulations de

l'environnement et à les réguler. Présence de ce traitement sensoriel atypique dans la DI et le

TSA (Isralowitz et al., 2023)
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Fonctions sensorielles et non sensorielles pour des 
comportements-défis (N=1521) pour plusieurs bénéficiaires 
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Quelle est la proportion des comportements-défis qui sont d'origine sensorielle (en termes

de fonction), et sont-ils associés à des modèles spécifiques de profils comportementaux et

cliniques ?

Existe-t-il un lien entre le profil sensoriel et comportemental (données psychométriques et

rapportées par l'observateur) des enfants avec TSA et/ou DI et la fonction (sensorielle ou non

sensorielle) de leurs comportements telle que révélée par une analyse fonctionnelle (données

cliniques et écologiques) ?

*Différentes « classes comportementales » auto-agressivité (AA); hétéro-agressivité (HA); 

destruction de matériel (DM); comportement antisocial (AS); comportement sexualisé 

(SEXUALISE); comportement alimentaire (ALIM); comportement stéréotypé (STEREOTYPE)

Crise comportementale (CC) = Association de plusieurs classes comportementales (manifestées 

à un moment T et sur une période donnée) 

Introduction

Question(s) de recherche(s) 

Méthodologie

Étapes du traitement de codage (en cours) Résultats attendus (en cours) 

Au niveau individuel, nous supposons une

corrélation significative entre le profil sensoriel des

bénéficiaires et les fonctions sensorielles identifiées

dans l'analyse fonctionnelle (c'est-à-dire une

convergence des profils sensoriels et des fonctions

comportementales). Par exemple, si un enfant a un

profil « recherche de sensations », nous nous

attendons à ce que ses fonctions

comportementales incluent la recherche de

stimulations sensorielles ou l'autostimulation.

Au niveau du comportement, nous explorerons les

modèles de comportements-défis d'origine

sensorielle en association avec d'autres fonctions

comportementales et caractéristiques cliniques des

enfants.
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Des limites concernant les méthodes d’évaluation du traitement sensoriel sont mises en

évidence (Yeung et Thomacos, 2020), ainsi que sur la question de la spécificité du public étudié

(aucune étude ne s’intéresse spécifiquement à l’impact de l’association entre DI et TSA sur les

comportements défis et le traitement sensoriel atypique) (Werkman et al., 2023)

Comportements-défis : Des comportements inappropriés persistants et

envahissants qui affectent négativement et de manière significative la qualité

de vie, la santé et la sécurité de l'individu ou de ceux qui l'accompagnent.

Quel facteur d’apparition ?

1. Création du codage sur base de la classification d’Emerson/création des classes 

comportementales* 

2. Discussion avec deux professionnels travaillant dans le domaine des analyses 

fonctionnelles pour élaborer un prototype de la grille de codage

3. Analyse de 10 dossiers cliniques afin d’ajouter ou de supprimer des 

comportements/classes comportementales dans le prototype de la grille de codage

4. Version finale de la grille de codage des analyses fonctionnelles 

Codage des analyses fonctionnelles pour traitement de données 

Toutes les données ont été extraites d'un ensemble de dossiers (en ligne) de soins de routine d'un 

service d'intervention mobile travaillant avec des enfants, des adolescents et des jeunes adultes avec 

TSA et DI modérée à profonde. 

Public cible Critère d’inclusion

Enfants âgés de 6 à 12 ans avec TSA et/ou DI 

suivis pour des troubles graves du 

comportement (comportements-défis)

• Enfants âgés de 6 à 12 ans 

• Avoir reçu un diagnostic de TSA ou de DI

• Ne pas présenter de déficience sensorielle 

(cécité, malentendance)

• Avoir un dossier clinique complet 

Données disponibles/d’intérêts :

• Données socio-démographiques

• Analyse fonctionnelle des comportements-défis durant un cycle d’observation de 3

mois en milieu de vie (école, famille, etc.)

• Évaluations standardisées : Profil de Dunn-II; Vineland-II; GECEN

L’analyse des dossiers est en cours – 313 bénéficiaires correspondent aux critères d’inclusion.   

Étude retrospective

Grille de codage des comportements (prototype)  
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