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*Le [rouble ou [)éficit fe I’ ttention
avec ou sgqns yperqctivité

Un nouveaqu truc [ne maiadie [Jne excuse pour

a la mode ? contqgieuse U les mql élevés T

Te fe fact pas La bite,
/"dr' wn TDAH !

Tas pas
un TDAH 7!

Nan ’ le TDAH est un trouble neuro-oéveloppemental
c’est a dire un oysfonctionnement oans le | obe frontal fu cerveau
avec une hypothése génétigue

attention (visuelle, quditive)
inhibition (:‘mpu!ﬁvité)

J_e TDAH serqit lié

a un oysfonctionnement

des neurotrgnsmetteurs
(Afopamine, noradrénaline).
(ette zone oAu cerveau

est responsable Au controle
de certains comportements.

mémoire de travqil

méthodologie

prise d’initiqtive

Ce n'‘est pas non plus une invention
du lobby pharmaceutique

pour vendre ses neurostimuignts
mais un trouble qui q toujours existé

et qui porte le nom e TDAH depuis 1?81‘




par des choses gque I'on peut trouver chez un peu tout le monde
| -~ i w2 -
sauf qu'ici ce n'est pas la méme intensité et fréguence.

il se laisse distraire trés imaginatif, il q souvent il oublie ou persd
l'esprit ailleurs ses qffaires

Tas pas vu
wmes Lunettes 7

il parie (bequcoup)

il a odu mql
a Se concentrer il fait bequcoup et agit avant de réfiéchir

de fautes o étourgderies

Norwal, § ac
1000 /dées Gui me
fraversent La féfe
ef que § ar de mal

4 ordonner

Sauf quand
ca we plait,
je peux resfer
concentré

d’enuayer
n mr.«f
AvX (nporfs
avec “bites”
aw brey de
“tordialement’];

il g le sens

‘ : /] e souvent |/ role
il precrgstine ! P Qa pa e
Zn'y aque et répond auant de la justice
daug’ar?enoe la fin e lg question développé

ve je Juis
e,fﬁ/‘wce {

il oféborde partais
o énergie et
bouge exqgérément <

il est tres sensible ses résultqts ne sont
et gére mgl ses émotions pas a la hauteur
de ses compétences

EF comme y
e Jued ¢'[MPO£J;‘ / .
7 ‘,dr' A Wﬂz "re L0l
abonnée

a gérer wma colére
avx

(rises, provocations, mises en danger; impulsivité... sont associées au J DAH-
On pense que ¢a leur permet o augmenter leur taux de dopamine.
De maniere inconsciente, ils utiliseraient ces crises pour qugmenter
« naturellement » lq neurotransmission oéfqillante.



Le TDAH west pas toujours évident & détecter pour plusieurs raisons

Iy a des TDA sans Hyperactivité
pas de trouble fu comportement, ne bouge pas, ne coupe pas la parole,
na pas oe mal a rester gssis

A Anxcété, frmicité extr éwe,
désorganitation fotale...
7

des Hyperactits sans TDAH
et des traubles oe attention sans J PAH
lié a 'age (phase o opposition a D ans.. )
pour des raisons psycholegiques
(envirennement stressant, problémes familiqux ou personnels),
ou éducatif (manque de régles et Ae limites)

1 a besoin dextérioriter,
don Lanster ett wort-

L powvait
éwter de Le faire
en fuant
mon wnapé .

ah ca Cest tir,

7‘e démn?e pad
beavcoup 4 Zextérienr
wact alors & Lintérievr
cest le bordel !

des TDAH avec troubles associés qui font passer a coté ou JPAH :
S Cdyspraxie, odysiexie, dysorthographie, dyscalculie..),
troubles autistiques (aspergen..),
TOP (trouble de ropposition)..etc

Mon felt a éfé dfhgmax@

DYS, TOP, TOC ef TSA ?

W manquerart plas
il 'je'f wn TDAH

Zut, i a pas éf
\ resté pour ca !



des HP TDAH (avec Haut Potentiel intellectuel)
| e Haut Potentiei compense un temps ie TDAH et inversement e TDAH
camoufle le Haut Potentiel.

Mon mfefé'?ence
nest pas Le prémier fruc
qm‘ Savfe aux yeux.

Je me gens vn pev comme
une movle gvec e cervean

dun oﬁ:‘wpan}é

des HP sans T DAH
HP et TDAH partagent des manifestqtions communes comme 'qgitation,
les oifficultés scolaires ou les troubles ou comportement
Ces Similituofes sont responsables oe confusions entre les 2

Ca fait § ans qu'on we fracfe

’ “-pouvr rien, on vient
pour de £ ﬁgpemch‘w‘fé...

de we défecter
bavt potentiel
rnfellectvel |

Les TDAH qui compensent
et qrrivent gqvec oes efforts surhumqins
a se contenir q l'extérieur et qui explosent a la maison

Vous ave A
ettayé démpécher
Lexcés de Pf‘ﬂ&!«bﬂ
a'un autocuidenr
de dortir 7

Mais alors... comment saquoir ©

En passant un test e QI (WISC ‘f‘) réqlisé par un neuro psychologue
spécialisé en HP et TDAH. Attention, un psychologue non formé
au trouble pourra passer q coté et ne fera pas passer
un test o qttention (Nepsy 2, tea-ch).
II est importgnt ensuite e consulter un pédopsychigtre ou neuropédiatre
spécialisé en TPDAH pour confirmer le résultat ou test.



|intérét du diagnostic vest pas de coller une étiguette
mais de pouvoir comprendre et mettre en place des aides adaptées.

Lq méconnaqissance ou trouble entraine une mauvaise interprétation
de leur comportement qui oomne une imgge éromnée Je la personne
tres négqtive et Aévglorisgnte.

\ t&qai&m[m

créqtit b / dans g lune
spontgné mal élevé
soif oe justice insolent
curieux casSse-cou
tenqce tetu

uitrq sensible | plearnichard

passionné capricienx

| e pius Aur avec ce trouble, outre le fait qu’il est invisible,
c’est que lq sociéte et 'école veuillent les faire rentrer
dans un moule qui nest pas adapté a la fagon
de fonctionner e leur cervequ.

(e qui va les mettre en échec et développer
chez eux un manque de confignce en eux et un mal etre.

Je veux plns
aller 4 Lécale !
Te duit fout
le femps pund !




(ertaines personnes non diagnostiquées risquent
de dévelapper dAes troubles oe I'humeur, Jes troubles gnxieux ou
de plonger dans I'abus et ia dépendance.
Dépendance aux jeux vidéos qui leur pracure un plaisir immédiat
ou a odes substances (cigarettes, alcool, drogue..) qui leur
donne l'impression o améliorer leur capacité oA attention et Je les apaiser.

&ﬂuer concentré
pmact e voit dovble !

Parce que oui, il y a beaucoup

de choses a faire mais avant tout, DECULPABIUSEZ f

Si vous avez un TDAH, vous allez comprendre enfin plein Je choses
sur votre fonctionnement et comprendre que vous n'en étes pas responsable.
Ft surtout voir les cotés positifs oe votre trouble :
Imqginqtian, loyauté, empathie, forte intuition, sens oe humours;
débrouillardise, fantaisie, grande curiosité, originalité, énergie, battant,
passionné, grande vitesse e réfiexion...

Ouvacs .-fe Lacs !

Ouvals, Fal trop
de £p chance
davoer un TDAH [

Si vaus étes parent o enfant avec JTDAH, prenez conscience
que vous n'étes pas un mauvais parent responsable oe I'hyperactivité

de votre enfant, pour autant il fqudra r*ew‘/oir‘ votre éducation.
. e

Mact puityu on
fe 4/t de regarder
Leg oL POJ«‘?" r%f.d'
due TDAH !

pas de ma foute
wact fe fait quor 7!

Ciaam;@er Son mode éducatif
se tourner vers un renforcement positif plus adapté
au trouble qui permet o éviter les comportements inapropriés lies au [ DAH :
(Méthode Bartiey, Discipline positive...)



Lq médicqtion
n'est ni une solution miracle, ni un passage obligatoire.
(ertaines personnes arrivent & compenser et vivre avec leur trouble
sans médicaments. [’est un choix Jifficile q faire, trés personnel,
qui dépend beaucoup ou oegré Au trouble.
I/ peut servir juste oe tremplin,
le temps que les qutres aidfes mises en place fassent effet.

Ben ca éuitera comme

Guor, fu dr
fon en/an; 2 sa quil Le faste plos tard !

Suivi psycholagigue
(EMDR. nypnose, T({, PNL., remédiation cognitive,
neurofeedback pleine conscience..)
pour améliorer lattention, agir sur la perte oe confignce
liée qu trouble et leur aqpprendre a gérer leurs émations

Tor aulsi fu devrac?
aller cﬂe} V7 PJ{/,
apprendre 2 gérer
fes émotions !

Suivi orthophonique, psychomoteun.
pour les troubles assaciés au J DAH

mise en place o aides scolaires

NS (aide de vie scolaire),
PAP (pian o’ accompagnement personnalisé) , PPS, ordinateur...

Méditation, Sophrolagie, YogQ...
pour les aider q retrouver un éguilibre, se recentrer;
calmer leur hyperactivité et impulsivité

Je croct que fe vait me mettre
av g et 4 La wéditation
avec evX, Lewr TDAH wépuite !
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i
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Sincrire sur ges forums
pour cantinuer q se Aocumenter; échanger sur le sujet et se sentir moins seul



