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Le modele ludique

e Francine FERLAND

Ergothérapeute et professeur émérite a la Faculté de
medecine de I'Universite de Montréal

auteur de nombreux ouvrages portant sur
le jeu

les différentes facettes du développement de l'enfant et de
la vie familiale.

e Origine:
redécouvrir le potentiel thérapeutique du jeu

Aborder I'enfant par un domaine qui lui est propre
LE JEU



Questionnement a l'origine du
modele

1. Disposons-nous d'une approche globale de
‘'enfant en ergothérapie?

2. Pouvons-nous prétendre que notre approche
est centrée sur I'enfant?

3. Que devons-nous privilégier: 'autonomie de
I'enfant ou son indépendance?




Disposons -nous d’une approche
globale de I'enfant en ergothérapie?

e Ergothérapie
Approche holistique
Approche biopsychosociale

> L’Individu est d’avantage que la somme de
ses parties

e En pratique: Tolere mal que I'enfant exprime
ses sentiments
Exclut la dimension affective
S’eloigne de I'approche holistigue




Pouvons -nous prétendre gue notre
approche est centree sur I'enfant?

e Détermine au préalable les objectifs a
atteindre

e On accorde peu de latitude a I'enfant
> possible que I'enfant soit le maitre d’ceuvre?
> ROle actif dans la thérapie



Que devons-nous privilégier: 'autonomie
de I'enfant ou son indépendance?

e Indépendant = celui qui ne dépend ni d’'une
personne ni d'une chose (petit Robert)

e Autonome = autogerer sa vie, determiner
librement les regles de son action (petit Robert)

=> Possible d’'étre autonome tout en ayant recours
a une aide extérieure

e Tendance a viser I'autonomie en ne pensant
gu’a sa condition physique

Comment aider cet enfant a développer son
autonomie??



La meilleure facon de travailler avec les parents
est-elle de leur demander d’effectuer a la maison
des activités a visees thérapeutiques?

e Recherche sur 'efficacité des programmes a
domicile loin d’étre concluantes

e ROle des parents ne suffit pas =» aussi aides-
thérapeutes
Quotidien difficile et demander d’'ajouter du travail

e Dévalorisation partielle de leur role parental?

e Les soutenir dans leur role parental?
e Approche centrée sur le besoin de la famille?



Le jeu dans le modele ludique

e Redécouvrir le sens du jeu

e Favoriser le développement d’une attitude
ludique
e Modalité therapeutique complete
Domaine d’activité propre a I'enfant
Le plus de signification pour lui
e Processus naturel permettant de développer:
Capacites d’adaptation
Capacites d’interaction
Autonomie

=» Idéal pour un abord holistique



Jeu= domaine d’activités
propre a I'enfant

e Erreur: jeu=activité productrice
Cliché: jeu = travail de I'enfant

e Activités chargées de sens
e Réponse a son besoin fondamentale d'agir

e Vise a developper:
Ses habiletés
Ses intéréts
Ses attitudes

= Ameéliorer la qualité de son quotidien



Jeu, processus naturel d’adaptation et
d’interaction avec son environnement

e Jeu permet de:
Découvrir
Experimenter des stratégies d’action

e Tend a se maitriser lui-méme et le matériel gu’il
utilise
e Socialement, il expérimente
Le partage, la rivalité, la collaboration, I'affrontement
e Favorise ses capacités d’adaptation
Objets
Partenaires

e Capacites d'adaptation et d’interaction utilisables
dans divers situations



Le jeu, avenue de choix pour une
approche holistigue

e Activité qui sollicite I'enfant dans sa globalite
o Viser developpement optimal en passant par
composantes sous-jacentes (motricité fine)

Pertinent??

e 2 etudes démontrent I'importance de la globalité:
Activités avec plus de sens et plus d’intérét
= Amélioration de la perseverance et de I'apprentissage
Thérapie s’appuie sur un cadre de jeu approprie
=>benéfice des parents et des enfants

e Jeu dans sa globalité =» action sur les difféerentes
facettes de I'enfant
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Concept central: la capacité d’agir
e Sens restrictif: e Peut se définir sous
Capacité a accomplir les trois volets:
activites que I'on doit ou Accomplir I'activité de
veut effectuer facon habituelle
=»seulement dimension Adapter l'activité a ses
instrumentale possibilités
Développe Réagir devant

iIndépendance plutot que 'impossibilité
'autonomie d’accomplir I'activité



Accomplir I'activité de facon
habituelle

e Pour chague activite
Des regles
Une procédure
Des étapes
Des outils

e Si 0N ne peut suivre ces caracteristiques
propres

> 0n ne peut effectuer cette activité?



Adapter 'activité a ses
possibilitées

e L'important: pouvoir réaliser I'activité
Adapter I'activité a nos possibilités:

Outils particuliers, procedure revue, positions inhabituelles,
modification des étapes

e Enfant atteint déficience physique
Prétexte d’étre plein développement
Tarde a adapter 'activité a ses capacités
e Adapter I'enfant a I'activité au lieu d’adapter 'activité
a I'enfant
Risque de paralyser la capacité d’agir
Amoindrir le plaisir retiré



Réagir devant I'impossibilité
d’accomplir I'activité

e Certaines activités ne pourront étre réaliséees

e 2 reactions possibles:
Accomplies systematiquement par un tiers

Déployer efforts considerables pour une activités
de quelgues minutes
Le privant d’eénergie pour une activité plus importante

= démotiver I'enfant



Réagir devant I'impossibilité
d’accomplir I'activité

e Autonomie

=>» processus d'apprentissage
Faire I'expérience de ses difficultés

L’inviter a rechercher des solutions
L’adapter a ses moyens

Si solutions inefficaces:
Demander de l'aide: de facon adéquate
Changer d’activité

e Aide a résoudre problemes guotidiens



Réagir devant I'impossibilité
d’accomplir I'activité

e Volet peu valorisée en ergothérapie

e Touche les dimensions affective et sociale
Echec, frustration, colére, besoin d’étre aidé
e Apprentissage precieux
Exprimer ces sentiments
Réagir a I'échec
e Lejeu
Développement de la capacité d'agir
Développement du plaisir d'agir
= developpement de son autonomie
=»sentiment de bien-étre



Le modele ludique :
cadre conceptuel
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Cadre conceptuel

e Jeu:

attitude subjective
Plaisir, intérét,
spontaneite
Conduite choisie
librement
Aucun rendement
specifique
Dans une environnement
Objets
partenaires
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.

AUTONOMIE ET BIEN-ETRE
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Cadre conceptuel :
. e Attitude ludique
Intéret
" o Plaisir
/ e \ | o Curiosité
\(Attitudey——> Action o Sens de I'humour
e Spontaneitée
ﬂ e Le gout
V - des initiatives
§ CITED'A
PLAISIR DEL ACTIUII_\;TCAFA De relever des déf|s
\

AUTONOMIE ET BIEN-ETRE



Cadre conceptuel

e Action du jeu

e Composantes
Instrumentales

Sensorielles
Motrices
Perceptives
Cognitives
e Rendant 'activité
possible
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Cadre conceptuel

SR
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AUTONOMIE ET BIEN-ETRE

e Intérét pour le jeu:

e Attirance

o Necessaire pour
Le desir d’'agir
Le plaisir d’agir




Cadre conceptuel

e Plaisir de I'action

e Sensation agreable
Nait de I'intérét pour
I'activité

e S’expéerimente
Dans l'action
Dans le jeu

o Favorise :
la répétition
La généralisation

e Concerne les rapports

avec:
Les objets
Les autres
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Cadre conceptuel
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e Capacite d’agir

Effectuer I'activité de
facon habituelle

L’adapter a ses
possibilites
Réagir devant
I'impossibilite
Concerne les rapports
avec:

Les objets

Les autres
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Cadre conceptuel :
e Autonomie .
Intéret
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e Sensation agréable \
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La satisfaction des JrL
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Le cadre conceptuel et 43

I'ergothérapie :

—— - IECITE lu'ﬂlque

CONCEPTS CLES DE L"ERGOTHERAPIE CONCEPTS CLES DU MODELE LUDIQUE

«Nature occupationnelle» de I'étre «Nature occupationnelle» de 'enfant
humain } touchée par le jeu, secteur d'activités
|
|
|
|

propre al'enfance.

Besoin de I'étre humain d’agir sur Objet du modeéle ; découverte par l'enfant
I'environnement et d'interagir avec du plaisir de I'action et développement de
{'environnement sa capacité a agir dans son environnement.

Approche holistique du client Par le jeu, approche globale de 'enfant
dans ses différentes dimensions.

Adaptation : processus et résultat de Le jeu invite I'enfant a s’adapter a diverses 5
Iintervention situations. 5
Approche centrée sur le client 'enfant est le maitre d’ceuvre de sa théra-

pie; il choisit, décide. De plus, il contribue
a l'adaptation de I'activité quand des diffi-
cultés surviennent.




Validation du cadre conceptuel

e Enfants ayant une déficience physique
Capacités de jeu correlees avec
La gravité de l'atteinte
L’autonomie dans les déplacements

Ni I'attitude de jeu ni I'intérét en corrélation avec les
capacités fonctionnelles

e Enfants ayant une déficience intellectuelle
Attitude de jeu n’est pas tributaire de la gravite de la
déficience
Intérét pour stimuler le developpement des spheres
lacunaires

e Clientele adulte



Du modele conceptuel au
modele de pratique

e Apercu du modele de pratique:
Obijectifs generaux

_’évaluation

_a planification de l'intervention

_es principes directeurs de I'approche

e Pas inconciliable avec l'utilisation de
technigues spécifiqgues visant a réduire les
limites imposees par la deficience



Objectifs généraux

e Pour parvenir a 'autonomie et au bien-€étre:

Stimuler, déevelopper et maintenir I'attitude ludique chez
I'enfant en sollicitant entre autres sa curiosité, sa
spontaneite, son plaisir, son sens de I'lhumour, son
Imagination, sa capacité a solutionner les problemes tout
en tenant compte de la dimension affective

Stimuler, developper et maintenir chez I'enfant un
repertoire d’intéréts variés

Stimuler, déevelopper et maintenir les habiletés ludiques
de I'enfant, en sollicitant les spheres sensorielles, motrices,
cognitives et sociales
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L’evaluation
e [’évaluation du e L’entrevue initiale avec les
comportement ludique de parents (EIP)

I'enfant (ECL) Sur le comportement
Décrire I'aspect qualitatif et ludique de leur enfant
individualisé du Parents = source
comportement ludique de d’informations fiable

I'enfant en cerant 5

. . e L’échelle de jeu pour les
dimensions:

. . enfants d’age préscolaire
L’intérét en général (Knox, 1974; 1997)

L’intérét pour le jeu
Les ca alztités Iqui ues o Le testof playfulness (ToP;
y ; Bundy, 1997)

L attitude ludique
La communication



Planification de lI'intervention

e Base sur I'analyse des résultats obtenus:
Forces
Difficultés particulieres
Son attitude a I'égard du jeu
Les intéeréts

e Tableau d’évolution du comportement ludique
3 etapes
Stimulation et réponse sensorielles

Exploration des objets, de I'espace et manipulation du
matériel

Activité ludique: utilisation fonctionnelle ennon
conventionnelle du materiel de jeu menant a I'acquisition
d’'un répertoire ludique personnel.



Les principes directeurs de
I'approche

e L’enfant est le maitre d’ceuvre de sa thérapie
Prend des décisions
Recherche des solutions
Dirige
S’exprime
=>»centrée sur I'enfant

e Le thérapeute s’adapte aux choix de I'enfant et
manifeste une attitude ludigue

e La thérapie déborde l'activité de jeu

e L’analyse d’activité est I'outil de choix de
'ergothérapeute




Questionnement

e Aupres des enfants déficients moteur:

En lien avec les méthodes de reéducation du membre
supérieur : thérapie par la contrainte, toxine botulique,
bimanuel intensif, neurodéveloppemental

Quelle place du jeu dans ces approches?
Prise en compte du bien-étre et de 'autonomie?

Le modele ludique et les parents

e En ergothérapie, quelle application dans le domaine
de la petite enfance?
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