DYSCALCULIE

Anne-Francoise de Chambrier

La dyscalculie, caractéristiques et thérapie

Résumé

L'article décrit les caractéristiques principales de la dyscalculie ainsi que les sous-domaines
faisant partie de la cognition mathématique. Il propose des pistes de remédiation et traite de
I'importance de la collaboration entre enseignant-e-s et thérapeutes. Il mentionne également
les formations existantes et les différences de prise en charge financiére en Suisse romande.

Zusammenfassung

Der Artikel beschreibt sowohl die Hauptmerkmale der Dyskalkulie als auch die zur mathema-
tischen Kognition gehérenden Unterbereiche. Es werden Interventionsméglichkeiten vorge-
schlagen, bei denen die Bedeutung der Zusammenarbeit zwischen Lehrpersonen und Thera-
peutinnen und Therapeuten hervorgehoben wird. Ausserdem werden die existierenden Aus-
bildungsgénge und die verschiedenen Finanzierungsmdéglichkeiten in der Westschweiz auf-

gezeigt.

La dyscalculie

La dyscalculie se définit comme un trouble
des habiletés numériques et arithmétiques.
Celles-ci se situent alors nettement en-des-
sous du niveau escompté compte tenu de
I'age du sujet, de son niveau intellectuel et
d'un enseignement approprié, en dehors de
tout déficit sensoriel et interférant de ma-
niére significative avec la réussite scolaire
del'enfant ou les activités de la vie courante
(1, Ce trouble touche, selon les études, entre
161 et 6% [ des enfants et est fréquem-
ment associé a d'autres troubles. Ainsi, se-
lon différentes recherches, entre 17 et 64%
des enfants dyscalculiques sont de mauvais
lecteurs 191012 et 15 & 26 % d'entre eux pré-
sentent parallelement des symptomes d'hy-
peractivité ou d'inattention ['31, 1101,

Le diagnostic de dyscalculie est posé
suite a un bilan, lors duquel on utilise des
tests standardisés tels que le Tédi-Math &,
le Zareki 1, le Numerical ® ou ['UDN-II ['3],
Ce bilan permet de situer les performances
d'un enfant par rapport a celles de son
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groupe d'age et d'analyser ses compétences
cognitives sous-jacentes.

Les difficultés pouvant faire partie
d'une dyscalculie étant diverses, plusieurs
sous-domaines sont analysés lors d’un bi-
lan. Globalement, afin de bien cerner les
difficultés rencontrées, on évaluera les
sous-domaines suivants:

Le comptage

Maitrise de la chalne numérique verbale avec
des bornes (compter a partir de et jusqu’a),
a I'endroit et a I'envers, par pas (par 2, par 10).

Le dénom- Principes de coordination entre les mots-nombres

brement et le pointage; d’ordre stable des mots-nombres
dans la chaine numérique ; de non-pertinence de
I'ordre des objets dénombrés; d'abstraction des
caractéristiques physiques (taille, couleur, etc.);
et de cardinalité.

Le trans- Lecture et production écrite de nombres,

codage nécessitant la maftrise du lexique et des régles

de combinaison du systéme numérique arabe
et oral.

Les systemes

numériques

Systéme en base 10, jugement de grammaticalité
sur des mots-nombres, etc.
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L'arithmétique

Différentes opérations de tailles variées, en pre-
nant soin d'observer les stratégies (comptage

a partir de 1 ou comptage a partir d'un des opé-
randes) et les supports de comptage (mental,
verbal, digital).

Les opérations
logiques

Conservation, sériation, classification,
combinatoire, inclusion.

L'estimation
de la quantité

Ou sens du nombre: placement de nombres sur
une ligne, estimation du total d'une collection
de points, estimation qualitative en contexte...

La résolution
de problemes

Analyser ce qui pose probléeme a I'enfant:

e parmi les caractéristiques des problémes: leur
type (changement, combinaison, comparaison);
les informations a y rechercher (quantité initiale
ou finale, une des parties ou le tout);

e et parmi d'autres difficultés possibles: le voca-
bulaire mathématique, la planification des ac-
tions, la sélection des informations pertinente,
la compréhension du sens des opérations,
etc. 18]

Les causes de la dyscalculie:

Plusieurs hypothéses sont avancées dans la
littérature en ce qui concerne les origines de
la dyscalculie. Elles peuvent étre classifiées
en deux principales tendances.

D'une part, plusieurs auteurs consi-
dérent la dyscalculie comme un trouble pri-
maire, découlant d'une atteinte de la ma-
gnitude (représentation de la quantité) : les
enfants dyscalculiques seraient privés du
sens du nombre. La magnitude est tres
vraisemblablement représentée — chez
I'enfant "7 et chez I'adulte B! — sous forme
de ligne numérique (figure 1), orientée de
gauche a droite et de moins en moins pré-
cise au fur et a mesure que les nombres
augmentent.
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Figure 1: Modélisation de la ligne numérique mentale

Cette représentation de la magnitude
semble en effet particulierement intéres-
sante dans la compréhension de la dyscal-
culie. En effet, plusieurs études ont démon-
tré un lien entre une représentation de la
quantité sous cette forme et différentes
performances arithmétiques?. Des don-
nées ont également montré que les enfants
dyscalculiques ont une représentation de la

quantité moins précise, ce d'autant plus sur

les plus grands nombres (représentation lo-
garithmique de la quantité ©).

D'autres auteurs percoivent la dyscal-
culie comme un trouble secondaire résul-
tant d'un autre déficit cognitif. Dans cette
optique, plusieurs facteurs ont été mis en

évidence comme ayant un lien avec la dys-
calculie; on citera notamment la mémoire
de travail (capacité a maintenir et a traiter
simultanément de l'information), les habi-
letés visuo-spatiales, le langage, les gnosies
digitales (aptitude a reconnaitre les doigts
sans les regarder), le traitement phonolo-
gique et I'inhibition d'information non-per-
tinentes. Pour ce qui est de la mémoire de
travail ), un déficit de celle-ci a des réper-
cussions dans différents domaines mathé-
matiques (le comptage, I'arithmétique com-
plexe, la résolution de problémes) et parti-
culierement dans la rétention des faits
arithmétiques (résultats de petits calculs)
(Lire encadré).
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La mémoire de travail dans

la rétention des faits arithmétiques:
Pour Geary et al., le passage des faits
arithmétiques en mémoire a long terme
ne peut se faire que si les deux opérandes
du probléme et la réponse obtenue a par-
tir du comptage peuvent étre actifs simul-
tanément en mémoire de travail, de ma-
niére a créer progressivement une asso-
ciation entre le probléeme et la réponse. |l
s'avere cependant que les enfants dyscal-
culigues sont en difficultés a plusieurs ni-
veaux compromettant cette association :
on notera ainsi un empan de mémoire de
travail plus court, des stratégies de comp-
tage moins matures et un comptage
moins efficient.

On notera par ailleurs qu‘un certain nombre
de données attestent également du carac-
tére génétique de la dyscalculie 18,

A la lecture de ce qui précede, on re-
marque que plusieurs hypotheses existent
concernant |'étiologie de ce trouble. Etant
donné la diversité des symptdémes pos-
sibles dans I'entité clinique complexe
qu'est la dyscalculie, il semble que la dé-
marche la plus intéressante pour com-
prendre l'origine des difficultés d'un en-
fant, et donc pour l'aider au mieux, soit
I'analyse au cas par cas. Un enfant dyscal-
culique présentera en effet souvent des dif-
ficultés plus ciblées dans certains sous-do-
maines mathématiques avec des déficits
cognitifs associés qui varieront d'un enfant
al'autre 22,

La remédiation de la dyscalculie:

La recherche au sujet de la dyscalculie
souffre d'un retard considérable par rap-
port a d'autres domaines et cela est d'au-
tant plus vrai pour sa remédiation "', La
question des méthodes de rééducation est
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donc délicate, car s'il existe de trés nom-
breux matériels et logiciels a disposition,
les études manquent quant a leur bienfon-
dé théorique et a leur validation thérapeu-
tique.

Il existe tout de méme des données sur
des moyens efficaces d'aider les enfants
souffrant de dyscalculie. Vilette a par
exemple développé un outil de remédia-
tion, I'Estimateur 191120, Ce logiciel fait inte-
ragir les deux systemes qui interviennent
dans les traitements numériques, a savoir
le systéme verbal qui traite les nombres
symboliques (oraux et arabes) et le second
systéme qui les transforme en représenta-
tions spatiales pour leur donner du sens
(code analogique) 1. L'Estimateur génére
sur un écran d'ordinateur une ligne numé-
rique sur laquelle les enfants doivent esti-
mer le résultat de problémes arithmé-
tiques. Lorsque I'enfant ne connait pas la
réponse et qu'elle n'est pas correcte du pre-
mier coup, il procéde par approximations
successives. Celles-ci vont plus particulie-
rement interagir avec les représentations
numériques exactes données dans les
calculs. Les effets positifs de cet entraine-
ment sur les enfants dyscalculiques ont été
observés sur les compétences en arithmé-
tique mais également a d'autres niveaux
comme le comptage a rebours, la lecture
de nombres ou la comparaison de nombres
al'oral.

Globalement, plutdt que des méthodes
de rééducation qui s'appliqueraient indiffé-
remment aux enfants diagnostiqués comme
dyscalculiques, les thérapeutes préférent
une intervention individualisée fondée sur
certains principes parmi lesquels on peut
mentionner:
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Une connaissance pointue des mécanismes
en jeu dans la cognition mathématique:

C'est cette connaissance précise qui permettra au
thérapeute de choisir et de développer des activités et
du matériel ciblés pour pallier aux difficultés de I'enfant.

Un bilan précis des difficultés rencontrées et
de ses déficits cognitifs sous-jacents

C'est a partir de la que sera défini le plan thérapeutique.
Selon les observations lors du bilan, on cherchera par
exemple a développer: la représentation de la quantité,
une chaine numérique verbale longue et élaborée,

les capacités en mémoire de travail, des stratégies de comp-
tage plus matures et plus rapides, etc.

Le respect de la zone proximale de développement
de I'enfant

L'idée sera d'atteindre un taux de réussite suffisamment élevé
dans une activité avant d’en augmenter progressivement

la difficulté, et de mettre en place des aides que I'on estom-
pera au fur et a mesure.

Le développement de moyens compensatoires

Figure 2 : Matériel avec repéres pour un jeune
dyscalculique en grandes difficultés en géométrie

Les troubles dys étant définis comme des troubles
durables et séveres, résultant d'un déficit cognitif et non
d’un manque d’entrainement, il ne servira a rien de faire
un peu plus de la méme chose. Il est par ailleurs peu
probable que les symptdmes soient définitivement gommeés
par une rééducation. Il s'agira donc d‘aider I'enfant a
atteindre un niveau fonctionnel avec des moyens qui lui
conviennent ou avec
des supports externes. Par exemple:
e Entrainer la décomposition, quelques astuces

et un comptage digital rapide plutot que d'insister

sur la mémorisation des faits arithmétiques;
e Dessiner des points de repere sur le matériel

de géométrie (équerre, régle, rapporteur) pour

en optimiser |'utilisation (figure 2).

Favoriser des activités fonctionnelles et réinjecter
du plaisir

Il s'agit de rendre aux apprentissages leur sens dans

des activités concretes du quotidien de I'enfant (par exemple
faire des achats fictifs avec un budget maximal et un bon

de rabais) et de passer par ses centres d'intérét (utiliser sa
collection de cartes, organiser un tournoi de foot, etc.).

Collaboration enseignant-e-s —
thérapeutes

La collaboration entre le corps enseignant
et les thérapeutes est importante pour tous
les troubles d’apprentissage ayant des ré-
percussions directes sur le parcours scolaire
de I'enfant, ce qui est évidemment le cas de
la dyscalculie. Dans le cadre de ce trouble,
outre les contacts pour faire le point sur
I'évolution de I'enfant, la collaboration peut
également concerner les aspects suivants:

e La mise en place de moyens de réfé-
rences et d'aides externes
Il s'agit de définir ensemble — entre pa-
rents, thérapeute et enseignant-e-s les
supports externes qui sont nécessaires a
I'enfant, afin de lui permettre un taux de
réussite suffisant dans ses activités. Ce-
la permet également de soulager le codt
mental de certaines activités pour qu'il
puisse s'adonner a d'autres acquisitions.
On peut citer par exemple la mise a dis-
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position: des tables d'additions et de
multiplications pour qu'il se concentre
sur les algorithmes des opérations en co-
lonne; d'une ligne numérique ou de pa-
quets d'allumettes pour des taches
d'arithmétique complexe; de papier
quadrillé ou de colonnes en couleurs
pour un enfant qui présente des difficul-
tés de traitement spatial.

Les mesures d'assouplissement pour les
évaluations

Il est de plus en plus admis qu'un éléve
atteint d'un trouble tel que la dyscalcu-
lie, la dyslexie, ou encore un trouble sen-
soriel ne peut faire I'objet d'une évalua-
tion objective dans les mémes condi-
tions que les autres éléves. Il sagit donc
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d'organiser le milieu de I'enfant et de ré-
fléchir a des aménagements (adapta-
tions, mesures de compensation des dé-
savantages) permettant d'évaluer et de
refléter ses acquis tout en diminuant les
répercussions de son handicap. On peut
par exemple: accorder le droit a la calcu-
latrice pour certaines activités; autoriser
un support de transcodage pour les acti-
vités de dictées de nombres (figure 3);
surligner les signes des opérations arith-
métiques pour éviter les interférences
entre les techniques de calcul ; réduire la
quantité au profit de la qualité, accorder
du temps supplémentaire, etc., sans
pour autant toucher aux objectifs a véri-
fier eux-mémes.
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e [a coordination entre la prise en charge

thérapeutique et le programme scolaire
Dans le cadre d'une dyscalculie, il im-
porte de mener a bien les objectifs thé-
rapeutiques en ayant partiellement
comme support —si possible — les activi-
tés auxquelles I'enfant est confronté a
I'école. En effet, le programme scolaire
en mathématiques varie réguliérement,
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Figure 3: Support créé avec une jeune dyscalculique pour la dictée de nombres

et il semble important que l'enfant
puisse récolter rapidement a I'école les
fruits de son investissement en thérapie.
Ce paralléle avec le programme scolaire
n'est pas nécessaire dans le cadre d'une
dyslexie par exemple, I'enfant ayant a
faire a de la lecture tout au long de I'an-
née. Dans ce sens, |'enseignant-e ou les
parents peuvent faire parvenir au théra-
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peute des photocopies d'activités dans
lesquelles I'enfant a été en grande diffi-
culté. Cela peut aider le thérapeute a
orienter sa prise en charge et a préparer
des supports utiles a I'enfant.

Les formations existantes
Comme on I'a vu, les difficultés pouvant
faire partie d'une dyscalculie sont diverses,
et peuvent renvoyer a des caractéristiques
cognitives variables. La dyscalculie se situe
donc au carrefour de plusieurs disciplines et
ceci explique que différents professionnel-
le-s puissent étre concerné-e-s par ce
trouble, comme les logopédistes, les neuro-
psychologues, les ergothérapeutes, les psy-
chomotricien-ne-s et les enseignant-e-s spé-
cialisé-e-s. La plupart des professionnel-le-s
s'occupant de ce trouble ont suivi des forma-
tions continues post-diplome telles que la
formation Gepalm, Cogi-Act, ou différentes
conférences ou formations permanentes.
Au niveau des formations de base, de
nombreux auteurs font le constat du manque
d'information en matiére de dyscalculie ("4
En Suisse romande, on peut tout de méme
relever une considération croissante de ce
trouble, la plupart des cursus de formation
concernés dispensant maintenant des cours
sur le développement numérique et/ou ses
troubles, mais de facon plus ou moins ap-
profondie. Par exemple: la formation de lo-
gopédie a l'université de Genéve contient 12
heures de cours spécifiquement sur la dys-
calculie, et la plupart des étudiants suit un
cours a option supplémentaire de 3 ECTS (1
ECTS = 25/30 heures de travail) sur le déve-
loppement du nombre et du calcul et ses
troubles; le Master en neuropsychologie de
['université de Genéve inclut 2 séminaires de
5 heures; la formation en ergothérapie a la
HES de Lausanne offre 2 périodes sur la dys-
calculie, que d'autres cours sur des sujets as-

sociés viennent compléter (habiletés vi-
suelles, etc.): la HEP Vaud contient 14 pé-
riodes dans le cadre du Bachelor et 14 pé-
riodes supplémentaires dans le cadre du
Master en pédagogie spécialisée.

Les différences de prise

en charge financiére

Malgré les connaissances grandissantes en

matiére de dyscalculie, ce trouble reste mal

(re)connu et pris en charge financierement.

Celle-ci différe passablement entre les pro-

fessions et parfois entre les cantons.

e S'agissant des prestations des logopé-
distes, alors que la prise en charge des
traitements concernant le langage oral
ou le langage écrit releve majoritaire-
ment des départements de l'instruction
publique, les traitements concernant la
dyscalculie sont souvent a la charge des
parents, surtout auprés de prestataires
privés. La prise en charge de ce trouble
est assumée par plusieurs services pu-
blics cantonaux, mais pas partout, et en-
core faut-il qu'il y ait des professionnels
formés en leur sein.

e les interventions des neuropsycholo-
gues sont partiellement prises en charge
par certaines assurances complémen-
taires.

e les interventions des ergothérapeutes
ne sont pas remboursées pour une dys-
calculie mais pour des troubles associés
dans le cadre d'un diagnostic reconnu
(maladresse motrice, dyspraxie, etc.). A
ce moment, les prestations des ergothé-
rapeutes sont remboursées par |'assu-
rance de base lorsqu’une ordonnance
médicale est délivrée, ou par I'Al
lorsqu’un diagnostic plus lourd est posé.
Ces interventions visent plus globale-
ment a promouvoir |'autonomie, a favo-
riser la participation de I'enfant, et a dé-
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velopper des stratégies d'apprentissage
plus efficaces, capacités qui peuvent
étre limitées en raison de troubles fré-
quemment associés a une dyscalculie.

 Les enseignant-e-s spécialisé-e-s aident
souvent les enfants qui rencontrent des
difficultés en mathématiques dans le
cadre du soutien pédagogique, presta-
tion relevant alors des départements de
I'instruction publique ou des communes.
Et différentes prestations pédago-théra-
peutiques, dont la remédiation de la
dyscalculie, sont inclues dans les prises
en charge globales de type écoles spé-
cialisées.

Conclusion

Les recherches sur ce trouble des habilités
numeériques et arithmétiques sont en pleine
évolution. Toutefois de nombreuses la-
cunes existent encore au sujet des diffé-
rentes méthodes de rééducation, de leur fi-
nancement et de la formation profession-
nelle. Un accompagnement individualisé,
une collaboration entre I'ensemble des in-
tervenant-e-s et une meilleure reconnais-
sance de la dyscalculie s'averent alors indis-
pensables pour apporter un soutien opti-
mal a I'éleve. De plus, il est nécessaire de
poursuivre la réflexion sur les mesures de
compensation possibles permettant d'amé-
nager des conditions d'apprentissage et
d'évaluation particuliéres, ceci dans le but
de limiter les effets du handicap sur le par-
cours scolaire.
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