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Introduction

Quel est I'objectif de ce livret ?

Ce livret s'est donné pour mission de présenter, décrire et
proposer des ressources et des informations sur le
TDAH (Trouble du Déficit de I'Attention avec ou sans
Hyperactivité et impulsivité) a I'age adulte.

Ce livret de psychoéducation a été créé afin de faire un
court résumé de ce qu'une personne ayant un TDAH a
I'’dge adulte traverse au quotidien.

Nous parlerons des symptomes, des différents impacts
dans la vie de tous les jours que peut impliquer la
présence d'un TDAH a I'dge adulte, mais aussi des
différentes notions importantes a considérer dans ce
trouble.

A7

Pour qui est ce livret ?

Ce livret s’adresse tant aux personnes se questionnant
sur la potentielle présence d’'un TDAH pour un proche ou
pour elles-mémes, mais également pour les personnes
ayant une personne diagnostiquée dans leur entourage.
Ce livret n'est pas un outil diagnostique pour autant. La
réalisation d’'un parcours de soins coordonné aupreées des
professionnel.le.s compétent.e.s reste nécessaire.
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Définition et Evolution

Que veut dire I’acronyme TDAH ?

Cet acronyme désigne un trouble du déficit de I'attention
avec ou sans hyperactivité. Ce trouble est un syndrome
clinique établi par le DSM-5 (APA, 2013), il fait partie des
troubles neuro-développementaux.

Qu’est-ce qu’un trouble neuro-développemental ?

Un trouble neuro-développemental est défini par une
perturbation ou un ensemble d’affections débutant durant
la période développementale de I'enfant, caractérisé par
un ensemble de déficits durant la phase de
développement qui provoquerait des altérations
fonctionnelles dans différents domaines (social,
professionnel, scolaire, confiance en soi, personnel,
familial).

Le spectre d’altérations que recouvrent les troubles du
neurodéveloppement peut varier, « allant de limitations
tres spécifiques des apprentissages ou du contrbéle des
fonctions exécutives, jusqu’a une altération globale des
compétences sociales ou de lintelligence » (Roulin,
2021, page 14). Les troubles du neurodéveloppement
peuvent étre, de maniere récurrente, souvent associés
entre eux.
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Et du coup... qu'est-ce qu'un TDAH ?

Le TDAH est un syndrome clinique, il est caractérisé par «
un mode persistant d’inattention et/ou d’hyperactivité et
d’'impulsivité qui interfere avec le fonctionnement ou le
développement » (Roulin, 2021 p.41).

Le TDAH se remarque le plus souvent durant I'enfance
mais aussi lors de l'adolescence. Néanmoins, il peut étre
diagnostiqué également a l'dge adulte et, dans de plus
rare cas, chez des personnes ayant plus de 60 ans. C’est
pourquoi, le TDAH est qualifié de trouble persistant.

En revanche, on parle de trajectoire développementale
car il peut y avoir une persistance des troubles, tout
comme une diminution de la présence de ces derniers.

A titre d’exemple, une personne ayant un TDAH
diagnostiqué durant I’enfance peut voir se résorber ses
difficultés attentionnelles ou d’hyperactivité avec I'age
(Roulin, 2021).

Toutefois, [l'inverse est possible également. Des
symptémes d’hyperactivité ou d’inattention pourraient
persister et handicaper de maniéere plus importante la
personne dans un contexte de travail par exemple (hautes
exigences salariales, devoir s’adapter et rester concentré
longuement sur des taches, difficultés a planifier ou
s’organiser efficacement pour travailler...).
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‘Z Inattention

Z Hyperactivité / Impulsivité

Comment se présente le TDAH ?

Le trouble du déficit de [I'attention avec ou sans
hyperactivité et impulsivité se caractérise par un mode
persistant d’'inattention et/ou d’hyperactivité-impulsivité
qui va impacter le fonctionnement global de |a personne
ou son développement, et cela par le biais d'un ensemble
de symptomes définis par le DSM-5.

6 (ou plus) des symptomes d'inattention (voir page 7) ont
persisté pendant au moins 6 mois a un degré qui ne
correspond pas au niveau de développement et qui a des
effets négatifs directs sur les activités sociales et
académiques ou professionnelles.

y e

o

6 (ou plus) des symptdbmes dans Ile domaine de
I'hyperactivité et l'impulsivité (voir page 8) ont persisté
pendant au moins 6 mois a un degré qui ne correspond
pas au niveau de développement et qui a des effets
négatifs directs sur les activités sociales et académiques
ou professionnelles.

ARemarque =

"Les symptdmes ne sont pas seulement la manifestation
d’'un comportement d’opposition, d’'une défiance, d'une
hostilité, ou de lincompréhension de taches ou
d’instructions. Pour les adolescents les plus agés et les
adultes de 17 ans et plus, 5 symptédmes ou plus sont
exigés." (DSM-5)
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1 Inattention

) Difficultés pour maintenir son
Etourderies ou un attention sur une tache (travail
manque du detail scolaire ou travail études, loisirs,
films, lecture...)

m"""\
i 28 ot
Capacités plus fragiles pour suivre
ou se conformer a des attentes,
obligations ou consignes

"Ailleurs" ou
"Dans la lune"”

»’ ~r’
Difficultés d'organisation
en général

N

Comportement d’évitement
des taches colteuses
cognitivement

leflcultes a se concentrer Distraction élevée aux
lors d’'une conversation stimuli extérieurs

47!’

Perte d'objets ou de
papiers importants
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Z Hyperactivité / Impulsivité
)
.
Agitation motrice des membres
(mains, pieds, tortillement, taper du
pied, avoir la jambe qui bouge
impulsivement)

Difficulté a rester assis ou a ne pas
B étre dans l'action lors
h de moments calmes

~

\ ‘Agitation générale ou une tendance
U ' al'action trés présente dans des
situations inappropriées

B

Du mal a se tenir
tranquille dans les jeux
Impression d’'étre sur la ou activités de loisir
breche ou monté sur ressort
ou encore l'impression d’'étre
dirigé par un moteur

Termine les phrases de

. | ses interlocuteurs, laisse
Q) « 7, échapper la réponse
Parle souvent avant que la question ne
¥ trop soit posée

@ 2
/

! e b =
ive

& =)
Interrompt les autres dans des Difficulté a attendre
contextes sociaux (e.g. dans des files d’attente
discussions, jeux, activités) ou attendre son tour
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La petite précision qui va bien

Une fois les symptémes explorés, la pose du diagnostic
nécessite d'autres criteres. En effet, ces symptomes
doivent :
 Etre présents avant I'dge de 12 ans
e Se manifester dans au moins deux domaines de la vie
de la personne concernée (e.g. social, travail, école,
loisirs), et avoir une conséquence dans ces sphéeres du
quotidien
e Persister dans la durée, avec un degré de séveérité
« Etre qualifiés de spécifiques : en effet, le TDAH doit
étre diagnostiqué en dehors de toute maladie
psychique (e.g. épisode dépressif caractérisé, trouble
anxieux généralisé)... méme si cela n'’empéche pas une
co-occurrence d’'un TDAH avec une maladie psychique
(voir chapitre sur les comorbidités)

s

Les différents profils du TDAH

Il existe différents profils (ou présentations cliniques) du
TDAH, que nous décrivons ci-apres :

O Présentation inattentive prédominante
O Présentation hyperactive/impulsive prédominante
O Présentation combinée ou mixte

Des cas particuliers, encore émergeants, sont également
identifiés depuis peu dans la littérature scientifique :

Sluggish Cognitive Tempo (SCT)
Adult Onset ADHD

®
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Présentation inattentive prédominante

Cette présentation clinique est diagnostiquée lorsque la
personne présente la majorité de ses symptémes dans la
sphere attentionnelle. Ce profil est le plus représenté a
I'dge adulte (Biederman et al., 2000), du fait que les
symptémes d’hyperactivité ont tendance a diminuer.

Pour illustrer, un adulte ayant ce profil serait plus enclin a
étre percu comme réveur, distrait, inattentif lorsque le
sujet de conversation l'intéresse peu par exemple. Rester
concentré lors de taches fastidieuses demande alors de
nombreux efforts. Le maintien de l'attention est difficile
(e.g. lecture, réunions, film, conversation).

Le seuil attentionnel, plutét bas, est facilement perturbé
lorsqu’une interférence a lieu (stylo qui tombe au sol,
oiseaux qui viennent se poser, bruit dans le couloirs etc...).
Le temps pour reprendre le fil peut étre important.

ﬁ
[ A,

Ces adultes viennent souvent consulter et se disent génés
par ces difficultés attentionnelles. On leur fait remarquer
qu’ils ne sont pas attentifs, oublient, arrivent difficilement
a rendre a temps des travaux, etc.

Ces personnes présentent aussi des difficultés en ce qui
concerne le traitement de l'information. Elles rencontrent
des incommodités lorsqu’il faut rédiger un meémoire, un
compte rendu, des résumés, etc. Leur cerveau traite
I'information différemment : quand un flot d'informations
est énoncé, il leur est parfois difficile de se souvenir
toutes les informations ou d'en traiter autant.
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Présentation hyperactive/impulsive prédominante

Cette présentation clinique est diagnostiquée quand
'ensemble des symptédbmes est de [I|'ordre d’'une
hyperactivité ou d’'une impulsivitée. Ces symptdémes
d’hyperactivité a I'age adulte peuvent étre moins visibles
que durant I'enfance, mais pour autant manifestes.

Pour les symptémes d’hyperactivité a l'age adulte, on
retrouve toujours de l'agitation, plus intériorisée et moins
importante que durant l'enfance et l'adolescence. Les
adultes trouvent Ile plus souvent des moyens de
compensation afin de « canaliser » ce ressenti d’agitation
interne (e.g. sport, multiples taches) (Marcastel, 2019).
Cela peut se traduire par une incapacité a rester assis
longuement, trouver des excuses pour se lever et réaliser
une action, passer d'une activité a une autre, des
agitations des doigts ou des membres inférieurs, des
tapotements ou manipulations d’objets avec les mains ou
encore une tendance a trop parler.

En ce qui concerne l'impulsivité, on retrouve souvent un
manque de contréle de [l'activité. Pour illustrer, une
personne ayant ces difficultés pourrait agir de maniéere
précipitée sans prendre en compte les potentielles
conséquences (e.g. quitter son poste, acheter un article
sans en avoir besoin) mais aussi interrompre les autres
lors d'une conversation ou finir la phrase de son
interlocuteur. Ces personnes sont souvent plus
impatientes que des personnes sans TDAH. Ce profil est
aussi plus souvent associé a des problématiques de prises
de substances psychoactives (Fatséas et al., 2016). De
maniere globale, la présence d'un TDAH est souvent
associé, a l'age adulte, a la polydépendance (Fatséas et
al., 2016).
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Présentation combinée ou mixte

Cette présentation clinique se manifeste par une
combinaison des deux profils précédents. Pour que ce
diagnostic soit poseé, il faut qu’il y ait la présence de
nombreux symptémes, tant sur le versant de l'inattention
que sur le versant de I'hyperactivité/impulsivité. Ici, on
retrouvera I'ensemble des difficultés des deux profils cités
précédemment.

Sluggish Cognitive Tempo (SCT) ==
Nous I'avons mentionné précédemment : le TDAH est
surtout caractérisé par des symptémes attentionnels ou
d’hyperactivité/impulsivité.

Ici, dans le cas du SCT, nous retrouvons une nouvelle
présentation clinique. Il a été retrouvé un taux significatif
de personnes diagnostiquées d'un TDAH mais avec une
présence de symptémes différents de la présentation
habituelle (e.g. activité physique ralentie, confusion
mentale, réverie éveillée, manque de vigilance marqué).

Ces particularités symptomatiques vont a l'encontre de
I'impression qu’a I'ensemble de la population d’'un TDAH
(i.e. avec des symptdmes d'hyperactivité). Cette nouvelle
présentation clinique s’éloigne ainsi du profil d'un TDAH a
prédominance hyperactive mais ne s’approche pas pour
autant du profil avec une présentation inattentive. Le SCT
est décrit par les recherches comme une entité a part
entiere (Becker et al., 2016). Ce syndrome du TDAH est
aussi le plus souvent intériorisé, plutét qu’extériorisé, en
comparaison avec la présentation d’'un TDAH avec une
prédominance hyperactivité/impulsivité, ce qui explique
qu'il soit moins identifié.
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Mais alors, c'est quoi exactement le SCT ?

La méta-analyse de Becker et al. (2016) met en avant des
difficultés en attention soutenue, en vitesse de traitement
et au niveau de la métacognition.

lls identifient également I'impact du SCT dans la sphere
sociale et académique de la personne concernée, et en
concluent méme un impact global dans le quotidien.

Il 'y a aussi des comorbidités importantes liées a ce
trouble (e.g. épisode dépressif caractérisé, trouble
anxieux, retrait social marqué, moins bonne régulation
émotionnelle, présence importante de risque suicidaire,
manque d'énergie, difficulté a initier et a maintenir I'effort
(Roulin, 2021 ; Barkley et al, 2014 ; Becker et al., 2016 ;
Kim & Kim, 2021)).

T'm ‘erc'”.

Si nous devions résumer ce qu’est le Sluggish Cognitive
Tempo, nous dirions que c’est une présentation clinique
particuliere du TDAH avec une manifestation de I'ordre
de I'hypoactivité.

Cela se distingue d’'un TDAH plus « classique » par ces
symptomes moteurs inhabituels (ralentissement des
mouvements, hypoactivité, Iéthargie particuliere et
passivité (Roulin, 2021 ; Barkley, 2018), esprit « dans le
brouillard », étre perdu dans ses pensées, ralentissement
du comportement et de la pensée (Henrard, 2022)).
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Et I'Adult Onset ADHD ?

1
2,

3,

C’est une nouvelle identité clinique qui a été délimitée
dans le TDAH : des études prospectives ont identifié que
des personnes présenteraient des symptémes d’'un TDAH,
sans avoir eu de véritable TDAH marqué (symptoémes en
dessous du seuil diagnostic), avec des difficultés qui
deviendraient plus accentuées a I'age adulte (Desseilles
et al., 2020).

N/ D N
5 L.

La communauté scientifique remet en question a I'heure
actuelle cette nouvelle identité. Comme le montre une
revue systématique de Taylor et al. (2021), les études
aujourd’hui ne sont pas suffisamment solides pour
affirmer de maniere catégorique l'existence d'un TDAH
avec une apparition tardive a I'dge adulte.

Les auteurs suggerent trois hypothéses explicatives de
I'existence de ces symptomes tardifs :

Les symptdmes n’émergeaient pas ou n’étaient pas tres
présents car la personne concernée était dans des
conditions « facilitantes » dans le domaine attentionnel ;

Certaines expressions de symptdémes n’auraient pas
correctement évaluées ;

Les personnes concernées auraient eu ces symptémes a
'enfance mais n’aurait pu bénéficier d'un diagnostic
clinique plus précocement et ils auraient compensé les
difficultés durant cet intervalle (Taylor et al., 2021).
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Un diagnostic tardif

On parle de diagnostic tardif chez les adultes.

En effet, comme nous avons pu le présenter au préalable,
le TDAH est un trouble du neurodéveloppement. De fait, il
se manifeste donc dés l'enfance. En ce sens, un
diagnostic a I'age adulte est manifesté par un ensemble de
difficultés d’ordre attentionnelles et/ou d’hyperactivité non
détectées ou relevées lors de I'enfance. En effet, ces
difficultés, présentes donc dés le plus jeune age, sont pour
la plupart toujours d’actualité lors de I'adolescence.

P _
0=+

| § | —) J

En revanche, lors de I'dge adulte, deux possibilités sont
recensées Vvis-a-vis des incommodités propres a la
présence d'un TDAH chez l'adulte : la continuité de la
présence de ces symptomes di au TDAH ou l'atténuation
ou disparition de ces symptémes.

Helt

>

K =

En réalité, nombreuses sont les personnes ayant un TDAH
qui vont commencer a s'interroger sur leurs difficultés
aprés avoir malheureusement d0 traverser diverses
incommodités et difficultés dans de nombreux domaines
(social, scolaire, travail, familial, relationnel etc...).
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Le TDAH a travers les dges

Le TDAH survient a I’'enfance et dans la majorité des cas
persiste a l'dge adulte (voir parties précédentes). Le
diagnostic peut étre posé a tout moment dans la vie car,
comme nous l'avons vu, ce dernier peut étre tardif. Ainsi,
de nombreuses personnes ayant des difficultés
attentionnelles ou d’hyperactivité et d’impulsivité ne
peuvent ressentir une géne qu’'une fois adulte. Toutefois,
le TDAH est souvent visible au moment de I'enfance, car
les symptomes sont marqués et non compensés.

Les enfants ayant un TDAH sont souvent décrits comme
paresseux, dans la lune, immatures ou encore mal élevés,
turbulents, sur piles, hyperactifs, non canalisables,
imprudents, inattentifs et bien d'autres qualificatifs
péjoratifs (Desseilles et al., 2020). Ces différents mots
freqguemment répétés aux enfants et aux adolescents
souffrant d’'un TDAH (et ayant le diagnostic ou non) vont
impacter le plus souvent leur confiance en soi ainsi que
leur estime de soi (Desseilles et al., 2020).
Q

Yq

Lorsque le TDAH a I'age adulte persiste, certains
symptémes peuvent se résorber et d’autres s’accentuer.
Souvent, les symptdomes attentionnels ont une tendance a
s'accentuer a l'dge adulte, tandis que les symptémes
d’hyperactivité et d’impulsivité peuvent diminuer ou étre
camouflés et/ou compenseés.

L'impulsivité peut se transformer en impulsivité
émotionnelle (crises de coleres, réactions impulsives pour
se libérer d’'une émotion vécue difficilement, dérégulation
émotionnelle) (Desseilles et al., 2020). L’hyperactivité peut
s'intérioriser, se présentant sous la forme de difficultés a
rester en place, dimpatience ou encore d'un ressenti
d’agitation interne.
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A I'dge adulte il est également observé une augmentation
du risque de la survenue d'une comorbidité associée au
TDAH. On retrouvera donc une amplification des
retentissements des difficultés liees au fonctionnement a
I'dge adulte (e.g. planification, abstraction, ajustement
eémotionnel, stabilité de I'humeur, inhibition de certains
comportements, gestion du stress) (Simon-Pezeshknia,
2011).

Enfin, le TDAH est comme nous l'avons dit un trouble
persistant. Méme s’il est peu évoqué et particulierement
peu visible, le TDAH existe aussi chez les plus de 60 ans.
Dans cette tranche d'dge, on retrouverait une prévalence
de 3 % de personnes concernées par le TDAH (Desseilles
et al., 2020). Les difficultés auraient tendance également a
étre majorées avec la baisse des capacités cognitives
liges a I'age.

En résumé le TDAH se manifeste donc a tous les &ages.
Ainsi, il est important qu’il soit diagnostiqué le plus
précocement possible, et ce afin de minorer son impact
négatif dans la vie quotidienne de la personne !
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Causes et épidémiologie

Prévalence

Le TDAH est un trouble du neurodéveloppement connu
(dont le nom est souvent mal employé). On peut expliquer
ce phénomene par la prévalence de ce trouble chez
I'enfant qui serait de 5,29 % sur I'ensemble du globe, quels
que soient les pays qui ont été étudiés (Polanczyk et al.,
2007 ; Polanczyk et al., 2014). On retrouve en France une
prévalence comprise entre 3,5 % et 5,6 % des jeunes, et
ce de maniere plus importante chez les personnes de sexe
masculin (Lecendreux et al., 2011).

% el

Le TDAH, comme nous l'avons précisé précédemment, est
un trouble du neurodéveloppement émergeant a I’'enfance,
persistant, dont on sous-estime l'impact a I'dge adulte. En
ce sens, d’anciennes études présentaient le TDAH comme
un trouble persistant a I'dage adulte uniquement pour 5 %
des cas (Mannuzza & Klein, 2000).
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Les mémes chercheurs, quelques années plus tard, ont
actualisé leurs propos en montrant a travers une nouvelle
étude que les estimations de la persistance des
symptémes de I'enfance a I'dge adulte étaient enclines a
varier selon de multiples facteurs (Mannuzza et al.,
2003). A présent, de nouvelles études estimeraient le
maintien des symptomes dans 60 % des cas (Sibley et
al., 2017).

o)

Ainsi, ce n’est que depuis quelques années que le TDAH
est reconnu comme un trouble du neurodéveloppement
persistant a I'dge adulte dans le DSM-5 (Desseilles et al.,
2020). Une méta analyse atteste cette information en
notifiant qu’il y aurait une prévalence du TDA/H de 2,8%
chez I'adulte (Fayyad et al., 2017).
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Causes de la présence d’un TDAH

L'apparition d’'un TDAH est le plus souvent expliquée par
une accumulation de nombreux facteurs de risques
génétiques et environnementaux.

Des causes génétiques pourrait expliquer la présence d’un
TDAH dans une famille. En effet, de nombreux génes
pourraient étre responsables de la présence de ce trouble
(e.g. genes ANKK1, LRP5, LRP6, SNAP25) (Grumblatt et al.,
2019 ; Pan et al., 2015 ; Liu et al., 2017). Des études sur
des jumeaux indiquent également un cété héréditaire de
ce trouble, précisant que la présence de certains genes et
leur interaction avec l'environnement aurait une influence
sur I’émergence du TDAH dans certaines familles. (Faraone
& Larsson, 2019 ; Larsson et al., 2014).

/ 3

U

Des facteurs environnementaux pourraient aussi étre a
I'origine de la présence d'un TDA/H chez I'enfant/I'adulte.
De nombreuses études ont exploré la piste de la présence
de plomb dans le sang : I'étude de Nilsen et Tulve (2020) a
par exemple montré qu'un taux élevé de plomb et la
présence de fumée de cigarette multiplieraient par 4 le
risque de la survenue d'un TDA/H a JI'enfance. llIs
préconisent des études supplémentaires pour voir s'il
existe une corrélation entre I'exposition a des facteurs de
stress chimiques et la survenue d’'un TDA/H.
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Un corrélat a été trouvé également lorsqu’il y a une
exposition prénatale au tabagisme maternel, mais aussi
avec tabagisme postnatal (Huang et al., 2018, Huang et

al., 2020). )
g

L’exposition a des polluants atmosphériques (e.g.
automobiles, pesticides organophosphorés) pourraient
également étre des facteurs de risque de la présence d'un
TDAH (Bouchard et al., 2010 ; Shih et al., 2020).

La prise de paracétamol durant la période prénatale chez
des meres provoquerait une probabilité d'apparition d'un
TDAH chez leur enfant accrue de 33 % (Chen et al., 2019).
La prise de Valproate chez la meéere, un médicament contre
les crises d’épilepsie, augmenterait la probabilité d'avoir
un TDAH pour I'enfant. (Christensen et al., 2019).

L’effet de carences nutritionnelles chez les enfants ayant
un TDAH a également été étudiée. Il a été retrouvé des
niveaux plus faibles de concentration d'acide gras (type
omega 3) dans le sang de ces enfants (Hawkey et al.,,
2014). De la méme maniere, chez les meéres d’enfants
ayant un TDAH, il y aurait un corrélat entre un faible taux
de vitamine D et 'augmentation de la possibilité que leurs
enfants aient un TDAH (Sucksdorff et al., 2019). Aussi, la
présence d’'une hypertension artérielle lors de Ia
grossesse augmenterait de 25 % le taux de la présence
d'un TDAH chez I’enfant (Maher et al., 2018).
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Deux corrélations environnementales importantes et
vérifiées au sein de la communauté scientifique se
distingueraient des autres causes explicatives de la
survenue d’'un TDAH.

La premiere serait lié a des événements durant la
grossesse et I'accouchement. Une méta-analyse récente
comprenant plus de 6000 participants aurait mis en
évidence une multiplication par trois du taux de TDAH
chez les bébés nés extrémement prématurés, tres
prématurés, avec un tres faible poids ou avec un
extrémement faible poids a la naissance (Franz et al,,
2018). Une étude sur 1,2 millions d’enfants a montré qu’il y
avait un accroissement progressif du taux de probabilité
d’'un TDAH selon le degré de prématurité de I'enfant
(Lindstrom et al., 2011).

(o] mmmm

D’autres complications liés a la grossesse ou a
I'accouchement augmenteraient le taux de probabilité
d’'un TDAH :

e Une prééclampsie (hypertension artérielle combinée a
la présence de certaines protéines dans les urines)
(Maher et al., 2020)

e Une obésité chez la mére (Andersen et al., 2018)

e Une hyperthyroidie maternelle

e La présence de fausses couches (plus le nombre de
fausses couches est important plus ce taux s’accroitrait
(Wang et al., 2020))
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Les différentes études en imagerie cérébrale ont aussi
pu fournir des explications quant a la présence de certains
symptémes propres au TDAH.

En effet, il a été observé des difficultés au niveau du
systeme de neurotransmission cérébrale de la dopamine.
Celles-ci engendreraient des déficits qui, a leur tour,
favoriseraient la symptomatologie attentionnelle et de
I'ordre de l'impulsivité (reconnue comme étant centrale
lors d’un diagnostic d’'un TDAH) (Volkow et al., 2009).

me
%4

De plus, il a été observé des retards de développement
de certaines zones cérébrales chez les enfants ayant un
TDAH, en comparaison avec des enfants sans TDAH. Ces
retards seraient localisés dans les aires frontales, et
génereraient ces difficultés dans la sphere attentionnelle
et exécutive (Brown Thomas et al., 2019).

HELP!
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Quels symptomes ?

Petite introduction

La symptomatologie chez la personne présentant un TDAH
est diversiforme. En effet, les symptdémes que nous avons
mentionnés dans la partie Il (pages 7 et 8) sont les
symptémes principaux qui permettent de déterminer la
présence d'un TDAH. Toutefois, il existe une multitude de
particularités comportementales qui résultent également
de ces différents symptomes. De fait, si les fonctions
exécutives sont altérées dans le TDAH, alors tout ce que
ces fonctions gerent (e.g. la motivation, la hiérarchisation,
la concentration, l'autorégulation du sommeil, l'initiation
d’action) vont a leur tour étre impactées.

Les difficultés attentionnelles :
de l'inattention a la distractibilité

On parle de déficit attentionnel mais, au final, les
personnes ayant un TDAH ont plutét des difficultés dans la
régulation de I'attention (Desseilles et al. 2020).

On peut parler aussi d'une dispersion de l'attention ou
d'une inconstance attentionnelle (Wahl, 2016). Celles-ci
impactent malheureusement souvent le quotidien et la vie
professionnelle et personnelle des adultes ayant un TDAH.

Elles vont classiquement provoquer des oublis (rendez-
vous, notes, papiers importants, clés) mais peuvent aussi
avoir une incidence importante sur leur fonctionnement.
Pour illustrer cela, nous développons page suivante les
différents types d'attention, pouvant tous étre touchés.

k C
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Habileté a mobiliser rapidement

son attention sur un stimulus en

particulier, suite a un événement
déclencheur (e.g. coup de
klaxon, panneau routier, cri)

Capacité a focaliser son
attention sur une information
pertinente, parmi tout un tas

d'informations dites "parasites

Capacité a traiter différentes
informations simultanément

Capacité a maintenir un niveau
d'attention suffisant durant une
tdche monotone et répétitive

“"Concentration" dans le langage
commun, capacité a maintenir
son attention durant un long
moment, au cours d'une activité
qui demande a la personne un
traitement de l'information qui
soit actif et continu

f &
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Alerte et vigilance

Un défaut d’alerte et de vigilance pourrait se traduire dans
cet exemple : nous sommes a un feu rouge, celui-ci passe
au vert mais nous ne réagissons pas tout de suite, nous n'y
avons pas fait attention car nous étions dans nos pensées !
Les personnes ayant un TDAH peuvent subir ce genre
d'incommodités de maniere tres fréquente.

v :9
Attention sélective [

Des difficultés d'attention sélective pourraient s’observer,
par exemple, lorsque la personne ne réussit pas a se
concentrer sur la conversation qu’elle a avec ses amis au
restaurant, car elle entend celle d'un autre groupe a coété.
Nonobstant, certaines personnes ayant un TDAH pourront
a linverse rester trop focalisées sur une unique tache,
comme par exemple un jeu vidéo ou une construction
manuelle, faisant abstraction des autres stimuli.

b I X
Attention soutenue ﬁ£

Un probleme d’attention soutenue serait quant a lui
observé lorsqu’'une personne est incapable de rester
concentrée lors d’'un cours, car milles pensées viennent a
la perturber (e.g. prévoir le repas du soir, observer un
crayon qu’'un collegue vient de faire tomber).

Attention partagée f 2

Une difficulté d'attention partagée se manifesterait ainsi :
une personne ayant un TDAH pourrait étre en train de
parler avec un ami dans sa cuisine tout en réalisant un
repas. Toutefois, elle serait obligée de relire maintes et
maintes fois la recette, car elle oublie a chaque fois les
différentes informations qu’elle a déja lues. C’est le fait de
faire deux choses a la fois qui est impacté ici.
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Des fluctuations

Nous en revenons donc au fait que les personnes ayant un
TDAH peuvent parfois fluctuer entre de tres bonnes
capacités attentionnelles, en restant hyperfocalisées sur
une tache, et une incapacité a rester concentrées sur la
lecture de deux pages d’un livre.

En résumé...

Chez les personnes ayant un TDAH, les difficultés
d'attention sont trés marquées et restent trés présentes
chez les adultes.

Dans la clinique, il est souvent rapporté que rester focalisé
sur une tache est insurmontable car le cerveau est comme
en « ébullition » (e.g. grande quantité d’idées a la fois,
multiples projets en téte, distractions par le moindre stimuli
externe, préoccupations). Au quotidien, il sera donc
pénible de rester focalisé sur une tadche, et de maintenir
cette attention sur le long terme.

On parlera de fluctuations attentionnelles, qui vont avoir
une incidence importante dans la vie quotidienne (e.g.
rester concentré dans son travail malgré des bruits de
travaux, lire un article sans préter attention a son
téléphone qui vibre, observer la circulation par la fenétre
au lieu d’écrire un mail, ne pas faire attention a ce qui se
passe sur la route en conduisant car les pensées fusent).

Pssst | On a fait un livret sur I'attention

si tu veux en savoir plus sur ce sujet.

Tu peux le retrouver via ce QR Code !
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L'atteinte des fonctions exécutives

Le TDAH étant un trouble durable, il a pour conséquences
des altérations cognitives et du comportement, qui ont a
leur tour une incidence sur des domaines tels que la vie
quotidienne, familiale, sociale et professionnelle.

Nous allons ici brievement mentionner comment peut se
manifester |'altération des fonctions exécutives (Brown
Thomas et al., 2019 ; Wahl, 2016).

S

Les fonctions exécutives regroupent un ensemble ()
d'habiletés qui nous permettent, au quotidien, de
s'adapter aux situations, d'atteindre des objectifs

ou encore de résoudre des problémes.

Capacité a prioriser et mettre en Capacite a trouver un equilibre
place des stratégies orientées entre l'initiation d'actions et les
vers un ou des objectif(s) moments de repos, selon le

contexte et la situation

Fonction qui nous permet de Capacité & mener une activité a
maintenir et manipuler son terme, méme si celle-ci est
I'information en mémoire longue et coliteuse

pendant une tres courte durée

2 6
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Organisation

Se mettre au travail, prioriser et s’organiser pour étre
efficace sont parfois difficiles a mettre en place pour les
personnes ayant un TDAH, qui peuvent se retrouver dans
des situations inconfortables (e.g. espaces de travalil
désorganisés, papiers importants non rangés, s’attarder
sur des détails lors de projets au lieu de reéaliser le
contenu).

Du fait de ces difficultés de planification et d’initiation
cognitive, les personnes ayant un TDAH attendent parfois
le dernier moment ou commencent une tache quand la
situation devient une urgence et qu’ils ne peuvent plus
faire autrement.

To Do
fl e, NOTES
D — 7o

QO —

Il est donc important de travailler a s’organiser, planifier au
mieux, mettre en place des outils et des méthodologies de
travail qui permettent a la personne ayant un TDAH de se
saisir de ces moyens qui l'aideront au quotidien a pallier
ses difficultés.
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Mémoire de travail

Des difficultés évidentes en mémoire de travail ont été
mises en lumiere depuis quelques années chez les
personnes présentant un TDA/H (Kofler et al., 2014 ;
Rapport et al., 2009 ; Villemonteix, 2018).

Le fonctionnement de cette capacité peut ainsi s'avérer
peu efficace dans de nombreux contextes (e.g. attendre
son tour dans une conversation puis oublier ce que l'on
voulait dire, devoir relire plusieurs fois les recettes). Ceci
sera d'autant plus s'il y a des interférences !

En revanche, si I'on questionne les personnes concernées
au sujet de leur mémoire, la réponse est bien souvent
positive !

En effet, on retrouve souvent un fonctionnement efficient
de la mémoire a long terme, avec la capacité de rapporter
des éléments tres détaillés (e.g. sujets intéressants, films
vus il y a quelques années, conversation tres précise d'il y
a quelgques mois).

Chaque personne est bien évidemment différente, et on
peut donc retrouver un large éventail de profils cognitifs,
allant de I'nypermnésie a long terme aux difficultés en
mémoire de travail, sur le court terme.
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Autorégulation de I'action — e

Certaines personnes avec un TDAH présentent des
fluctuations au niveau de la gestion du niveau d’activité.

Elles ont parfois tendance a avoir une baisse des
symptomes d’hyperactivité une fois adultes, mais certaines
gardent ces symptémes de fagcon marquée. Cela va se
manifester par une forte activité (e.g. du mal a rester
immobiles ou sans rien faire, commencer plusieurs activités
en méme temps, ne pas s’arréter de parler).

On pourrait observer des comportements marqués comme
une activité excessive (e.g. sportive, verbale) ou des
actions/paroles sans mesure des possibles conséquences.
A l'inverse, il existe des personnes avec TDAH plus calmes
voire léthargiques, avec des difficultés pour initier une
activité et se mettre au travail (tendance a procrastiner).

Ainsi, une personne ayant un TDAH pourrait tout autant
manifester une difficulté a prendre du repos, se détendre
et avoir I'esprit tranquille... que montrer des difficultés a
débuter un travail, s'attarder sur des détails, se laisser
distraire sur des choses plus intéressantes ou laisser
trainer de nombreuses heures, jours ou semaines des
travaux jusqu'a leurs échéances... bien involontairement !

Ceci se nomme le manque de monitorage : les personnes
ayant un TDAH vont avoir des difficultés a adapter leur
fonctionnement a la situation ou au contexte. A titre
d’exemple, s'autoréguler, c'est pouvoir remarquer quand
autrui est occupé pour ne pas le solliciter, savoir laisser la
parole aux autres, ne pas se précipiter lors d'un choix
important... Cette fonction essentielle est imbriquée dans
le fonctionnement exécutif : elle sollicite la mémoire de
travail, la planification, l'initiation et la flexibilité !
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Maintien de l'effort

Il est souvent dit des personnes ayant un TDAH que
ce sont de trés bons sprinteurs mais pas des
marathoniens (Brown Thomas et al., 2019) !

En effet, il leur est souvent facile de réaliser une

tache s’ils la savent courte. A contrario, s'ils ont la ﬂ

connaissance que la tdche va étre tres demandeuse
en énergie ou en temps, ils auront tendance a
procrastiner, a faire d’autres petites choses plutot
que réaliser cette tadche colteuse : c'est l'aversion

pour le délai, une "difficulté a accomplir une action si /

elle n'est pas rapidement suivie d’effet, ou si I'effort
n‘est pas immédiatement récompensé. Les petites
récompenses immeédiates sont préférées aux grandes
récompenses différées » (Whal, 2016, p.68).

Nous revenons donc a [l|'explication par Iimagerie
cérébrale, qui est que la perturbation du circuit
dopaminergique provoquerait des déficits dans |Ia
neurotransmission de la dopamine dans le cerveau de
personnes ayant un TDAH, qui a son tour aurait une
incidence sur le fonctionnement de l'individu en créant les
symptémes d’inattention et d’'impulsivité (Volkow et al.,
2009).

Or, la dopamine a un impact direct sur le maintien de la
motivation lors de la réalisation d’'une tache ! C'est
pourquoi un déficit de ce neurotransmetteur expliquerait
cette difficulté a maintenir son effort sur le long terme.

Dans la vie quotidienne, cette difficulté du maintien de
'effort se manifesterait par exemple chez les étudiants
avec un TDAH qui éprouvent de grandes difficultés
lorsqu’ils doivent rédiger un rapport conséquent, ils se
retrouvent souvent bloqués et n’arrivent pas a s’y mettre
pleinement tant que I'échéance n’est pas proche.
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La dysrégulation émotionnelle

Les symptémes les plus évocateurs d’un TDAH sont de fait
les modulations attentionnelles et comportementales.

En revanche, il est important de mentionner également les
modulations émotionnelles. Les personnes ayant un TDAH
ont souvent du mal a gérer le flot d’émotions qu’elles
ressentent. Elles n’arrivent pas toujours a gérer la
frustration, la colére, le désir, leurs inquiétudes et leurs
déceptions (Brown Thomas et al.,, 2019). On appelle
dysrégulation émotionnelle cette difficulté chez les
personnes ayant un TDAH a réguler leurs émotions, ce qui
conduit le plus souvent a de lirritabilité, une faible
tolérance a la frustration, des changements d’humeur
fréequents et imprévisibles, un tempérament dit « chaud »,
une tendance a se facher facilement, une hypersensibilité
ou encore des émotions vives (Bouvard, 2016 : Desseilles
et al., 2020).

Les émotions vives peuvent étre tant a valence positive
que négative (e.g. gérer son stress ou une frustration lié au
travail, accueillir une bonne nouvelle ou anticiper une
activité plaisante) (Ramsey & Rostain, 2020).

On parle aussi d'exces de réactivité parfois. Car les
personnes ayant un TDAH peuvent osciller facilement
d’humeur en réaction a leur environnement (Bouvard,
2016). Pour une méme situation (par exemple lI'annonce
d’'une nouvelle négative ou positive), une personne ayant
un TDAH pourrait avoir une émotion plus intense qu’une
personne sans TDAH. Il est aussi évoqué une
hyperexcitabilité (e.g. insommnies, nervosité, débit verbal
tres rapide, style intrusif dans les relations avec autrui
(Purper-Ouakil & Franc, 2011). Cette dysrégulation est plus
représentée chez les filles que les gargcons et plus dans le
cas de profils de TDAH mixtes (Bouvard, 2016).
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De fait, ces symptomes « émotionnels » vont avoir une
incidence sur les interactions et les relations des enfants
et des adultes ayant un TDAH.

En effet, leurs explosions émotionnelles peuvent inquiéter
les proches, irriter ou faire monter en tension les
personnes exposeées a ces incidents émotionnels.

Cela peut aussi toucher le couple. En effet, comme dit
précédemment, les personnes avec un TDAH évitent
souvent les tadches administratives, ou ont tendance a
procrastiner concernant les taches domestiques, ce qui
peut surcharger leur partenaire. |l est aussi souvent
rapporté que les personnes ayant un TDAH, de par leurs
difficultés attentionnelles, ont du mal a préter attention au
discours de leur partenaire de maniere quotidienne
(Desseilles et al.,, 2020). Il est possible aussi que
I'hyperactivité puisse épuiser les partenaires ou que cela
soit difficile a suivre !

\”D
R

Les difficultés émotionnelles peuvent aussi étre liées a une
gestion du stress assez difficile. En effet, les personnes
ayant un TDAH sont souvent sujettes a un stress
chronique qui est lié aux autres difficultés, notamment
attentionnelles et exécutives (e.g. problemes liés au retard
dans le travail, oublis). Ce stress va avoir des
conséquences directes sur la santé : perturbation du
sommeil, hypertension, sensibilité a rencontrer un épisode
dépressif caractérisé au cours de sa vie plus importante
que chez les personnes sans TDAH... (Desseilles et al.,
2020).
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Souvent, ces changements d’humeurs ou ces difficultés de
régulation de I'humeur peuvent étre mal percus par
I'entourage ou par les personnes en interactions avec les
personnes ayant un TDAH. En effet, autrui peut considérer
ces réactions comme des traits de personnalité et non des
difficultés propres au TDAH (Desseilles et al., 2020).

Ces difficultés de régulation émotionnelle sont corrélées
aux symptémes d'hyperactivité et d'impulsivité du TDAH,
mais elle est aussi directement dépendante du contrble
exécutif altéré dans ce trouble (Purper-Ouakil & Franc,
2011). Effectivement, si une personne a des difficultés
d’inhibition ou d’autorégulation de l'action, cela risque
d'engendrer des difficultés a contenir des comportements
impulsifs.

Au final, retenons que les adultes avec TDAH rencontrent
des difficultés au niveau émotionnel, qui s'additionnent aux
symptomes attentionnels et d’hyperactivité.

Ces symptdémes émotionnels (dysrégulation émotionnelle)
sont divisés en deux possibles comportements : une
impulsivité avec des débordements émotionnels et une
labilité émotionnelle (i.e. variations importantes et non
contrélées des émotions) (Bicego & Muller, 2020).

Cette dysrégulation émotionnelle permet d’expliquer les
difficultés que les personnes ayant un TDAH rencontrent
au quotidien dans leurs relations. En cela, il faut donc
prendre en compte que ces comportements ne sont pas
volontaires ! Pour autant, ce sont des difficultés qui
peuvent étre apprivoisées par lintermédiaire d’une
psychothérapie sur la gestion des émotions ainsi que des
traitements pharmacologiques.
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La gestion du temps

Une difficulté tres présente et fréequemment recensée dans
les problématiques des individus ayant un TDAH est la
gestion du temps.

En effet, la perception du temps pour les personnes ayant
un TDAH est souvent complexe et peut prendre plusieurs
formes (e.g. retards fréquents, finir tout in extrémis,
difficulté a organiser son emploi du temps ou a planifier
efficacement ses activités ou ses taches, a prévoir et
prendre en compte le fait que le temps n’est pas extensible
(Desseilles et al., 2020 ; Emeric, 2019)) !

Cette difficulté est de fait liee au manque de régulation
cité précédemment mais aussi a cette altération du
fonctionnement exécutif.

Il a été démontré que les adultes ayant un TDAH ont plus
de difficultés que des personnes n‘ayant pas de TDAH pour
ce qui est d’estimer et de discriminer le temps qu’il leur
faut pour réaliser une activité (Ptacek et al., 2019).

La procrastination, s'ajoutant a la difficulté de gérer son
temps, crée souvent des situations ou ces adultes qui ont
un TDAH sont dans le « rush » ou a la « bourre » tres
freguemment et finissent I'ensemble de leurs travaux a la
derniére minute (au travail ou dans les études).
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Il arrive souvent que la notion de temps, du moins sa
perception, soit peu réaliste chez les personnes ayant un
TDAH : comme si le temps n’existait pas ou qu’il était
extensible a I'infini.

Pour l'illustrer, ce serait comme si un Monsieur V. avait prévu pour un
apres-midi d’aller faire ses courses avant la fermeture du magasin a
20h, aller chez le podologue a 15h, passer chez le cordonnier avant
18h, préparer une dinde farcie pour le repas du soir avec des amis a
20h30, chercher les enfants au judo et a la natation respectivement
a 16h45 et 17h15, repeindre les volets, retirer une commande a la
poste avant 15h, tout cela en commencant a se mettre en route a
14h 30.

Il est assez évident que la compagne de Monsieur V. voit assez
clairement qu’il n‘aura pas le temps de faire I'ensemble de tous ses
impératifs. En revanche, une personne ayant un TDAH surestime tres
souvent le temps que prend la réalisation des différentes activités
dont est composée sa journée. Il arrive aussi qu’elle décide de
commencer une tache puis de passer a une autre tache sans la finir
et en enclencher une autre, et ainsi de suite sans en finir aucune...
ce qui peut lui causer de nombreux ennuis dans le monde
professionnel (Emeric, 2019).

/
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L’'hyperactivité créé aussi cette impression de ne pas
vouloir perdre son temps : c'est comme si chaque moment
ne devait pas étre perdu.

Ne pas programmer d’'activité, rester sans rien faire a la
maison, n'est pas envisageable. |l est comme vital pour les
personnes ayant un TDAH avec de [”"hyperactivité d’'étre
souvent en mouvement et de réaliser de nombreuses
activités. Ainsi, les contretemps, imprévus et moments
d’attente entre deux activités peuvent étre source de
tension ou de nervosité chez les personnes avec TDAH
(Desseilles et al., 2020).
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Une différence selon le sexe ?

On recense une différence dans les symptémes selon le
sexe de la personne. Le sexe féminin aurait une tendance
plus marquée a présenter des difficultés dans le registre
attentionnel.

A contrario, chez les personnes de sexe masculin, les
difficultés se manifesteraient davantage dans le domaine
de I'hyperactivité et de I'impulsivité.

De fait, la présence d'un TDAH serait plus visible chez les
personnes de sexe masculin, avec des signes apparents,
rendant une détection plus facile (Desseilles et al., 2020).

q

n Ainsi, le sex-ratio des enfants présentant un
TDAH est de 3 gargons pour une fille, avec un
rééquilibrage de ce quota a I'dage adulte car
les personnes de sexe féminin vont chercher a
consulter du fait de leurs difficultés
attentionnelles persistantes depuis I'’enfance
(Desseilles et al., 2020).

u.’)‘&

A noter

Nous avons cherché ici a présenter des difficultés qui
sont le plus souvent décrites dans les ouvrages, articles
ou publications dans le domaine de la recherche.
Toutefois, il reste de nombreuses difficultés que nous
n‘avons pas abordées dans ce livret. De fait, nous vous
invitons a lire des ouvrages concernant les autres
caractéristiques du TDAH dans la vie quotidienne.

€29
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Comorbidités

Petit apercu

Dans le cadre de la présence d'un TDAH et comme dans
beaucoup d’autres troubles du neurodéveloppement, un
trouble peut malheureusement en cacher un autre.

Certains troubles psychiques peuvent étre associés au
TDA/H : on en retrouve dans 75% des cas (Biederman,
2004 ; Kessler, 2007).

Il est également retrouvé une association avec d'autres
troubles du neurodéveloppement (Larson et al., 2011).