« Ne mélange pas tout ! » Particularités alimentaires de |'enfant autiste

Quelles propositions thérapeutiques en
orthophonie?
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*» BILAN orthophonique des troubles de

I'oralité alimentaires et rééducation.
- Analyser les aspects:

fonctionnels, sensoriels et cognitifs.

- Examen clinique, mise en situation avec
aliments connus et appréciés, éventuels bilan

complémentaires (ORL, allergologue, profil
sensoriel de DUNN)
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< BILAN orthophonique

-Anamnese: histoire de |'alimentation depuis
la naissance, problémes rencontrés,

Traitements en cours
Mode alimentaire actuel (adaptations de

textures, couverts et matériel utilisé,
installation, les aides)
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< L'orthophoniste observe:
-La respiration

-La sphere bucco-phrayngée: au repos, les
praxies,

-La sensibilité: réflexe nauséeux, réflexe de
morsure, sensibilités olfactive, tactile,
thermique, gustative

-La déglutition des liquides

-La mastication

-L'état dentaire et le déroulement du
brossage des dents
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-Les contextes des repas
-"influence de |'environnement
-La situation de communication

-Les habitudes alimentaires actuelles
(questionnaire)

-Les aliments acceptés

-Le menu de 2 journées types (ou, quand, quoi,
quantite)
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Diagnostiquer, profil et objectits
thérapeutiques:

-les troubles fonctionnels: tonus, praxies
-les troubles sensoriels

-les difficultés contextuelles et cognitives
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“* Prise en soin orthophonique

1/ séances individuelles avec
accompagnement parental

-les troubles fonctionnels

- Adapter et compenser
posture, installation couverts, textures, ...

M. Martel



Les différentes textures:

-lisse,

-gluant,

-grumeleuse,

-compacte/ plus aqueuse,
-écrasée fourchette,
-hachée,

-morceaux
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- Exercer les praxies de déglutition et la
, mastication
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Vibrations
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-les troubles sensoriels

Les troubles alimentaires d'origine sensorielle

dont le syndrome de dysoralité sensorielle
(SDS),

sont fréquents chez les personnes autistes.

- Massages de sensibilisation/
désensibilisation

- Stimulations olfactives
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Le Syndrome de Dysoralité
Sensorielle SDS (Catherine SENEZ)

C'est une « hyper réactivité des organes du
goUt et de |'odorat ».

-les chémorécepteurs de |'épithélium oltactif
et les mécanorécepteurs de la bouche sont
tres sensibles.

-En réponse a certains stimuli, ils provoquent
un réflexe nauséeux tres désagréable.

-L'aversion alimentaire se développe comme
moyen de protection.
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Selon C. Senez, des massages ciblées et
répetés vont permettre d’augmenter le seuil
de réponse des mécanorécepteurs:

'habituation a la stimulation intra-buccale
permettrait de faire céder I'hypersensibilité qui
empéche la diversification alimentaire.

Mécanismes neurophysiologiques :

-I'habituation: permet l'intégration du réflexe
nauseeux.

-la sensibilisation.
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Conception M3 Naissance 1 an

' '

Embryon Foetus Succion-déglutition

 ORAUITE PRIMAIRE- TRONC CEREBRAL

cuillere Y mastication

ORALITE SECONDAIRE - CORTICALITE

ORALITE VERBALE
‘cris babillage entre le babillage
vocalisations et les vrais mots
réflexes

Les oralités : F.Vernel-Bonneau &C. Thibaulit.

In « les fentes faciales » M. Martel



-Le trouble du traitement de |'information
sensorielle:

-Cryothé'ra pie
-températures
-odorat

-gouts
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Cryothérapie
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Vibrations
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-les difficultés contextuelles et cognitives:

Pictos, set de table, timer
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"Je ne suis pas capricieux, j'appréhende le monde
différemment”
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Prise en soin orthophonique

2/ séances en groupe thérapeutique :

-une approche sensorielle, corporelle et
fonctionnelle,

-goUter découverte/exploration
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Les objectifs du groupe thérapeutique:

-'ORALITE, une sensorialité a associer, a
mettre en lien:

» Favoriser |'exploration spontanée et la
perception sensorielle

* Susciter la coordination entre les sens: sons,
langage, rythme

* (ré)investir le lien main-bouche

* Rechercher les aspects symboliques du
langage
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4- 5 enfants aux profils différents et
complémentaires

Emulation et imitation dans une dynamique
de groupe

Temps d’exploration sensorielle
Temps de trace, d’empreinte,

Godter

Au revoir, lien avec les parents
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Progression des matiéres:

V4

e

-Du sec au moui
-Eprouver les différences, les contrastes
-Besoin de répétition

-On ne joue pas nécessairement avec les
aliments
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Merci de votre attention !
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