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PEF 6105 – Problèmes de développement : comportement/socio-affectivité
	1.
	Lien avec les objectifs du programme (facultatif)

	
	Ce cours contribue à la réalisation des objectifs suivants du programme :

	
	1. Perfectionner les connaissances et compétences des intervenants oeuvrant auprès d’enfants en difficultés de 0 à 5 ans 

	
	2. Connaître les différents acteurs du réseau offrant des services à la petite enfance.

	
	

	
	


	2.
	Objectif(s) général(aux) du cours

	
	Ce cours vise les intentions suivantes :

	
	1. Comprendre la séquence normale de développement;

2. Analyser les interactions avec les autres sphères du développement;

3. Identifier les signes d’appel évoquant un problème; 

4. Analyser les facteurs (biologiques et sociaux) favorisant l’émergence d’un problème;

5. Analyser la définition, les classifications, les étiologies et la prévalence des problèmes :

6. Choisir les ressources disponibles au sein du réseau en matière d’évaluation;

7. Analyser la contribution des investigations complémentaires en vue d’un diagnostic;

8. Interpréter les résultats des évaluations cliniques;

9. Expliquer les fondements théoriques des principaux modèles d’intervention;

10. Critiquer la pertinence des principales approches alternatives;

11. Analyser les répercussions du problème sur la vie familiale et sociale;

12. Analyser le pronostic en fonction de la sévérité du problème;
13. Établir une prise en charge ciblée en tenant compte des besoins, des ressources et du pronostic de l’enfant selon des lignes directrices préétablies.

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	Objectifs spécifiques :

	
	1. Savoir expliquer les trois grands types d’attachement

	
	2. Savoir dépister et diagnostiquer des troubles psychosociaux en fonction de facteurs individuels, familiaux et environnementaux.

	
	3. Savoir dépister et diagnostiquer des troubles de conduite selon un tableau clinique de comportements et facteurs de risques associés

	
	4. Savoir diriger et orienter des familles aux prises avec des problèmes d’ordre psychosocial vers les ressources appropriées dans le réseau

	
	5. Savoir identifier les différents facteurs de risque et de protection à partir d’un tableau clinique portant sur une famille vivant des difficultés d’ordre psychosocial

	
	6. Proposer une prise en charge d’un enfant présentant un trouble d’ordre psychosocial en fonction des ressources du milieu


	3.
	répartition des heures de laboratoires et des heures de cours théoriques

	
	

	
	2 crédits théorique : 30 heures

	
	X crédit pratique : x heures laboratoire


	4.
	Les méthodes pédagogiques

	
	Voici les principales activités qui serviront à la maîtrise des objectifs :

	
	Visioconférence

	
	Cours en ligne avec lectures obligatoires

	
	Méthodes de cas

	
	Forums de discussion


	5.
	La documentation

	
	Notes de cours :

	
	

	
	Lectures obligatoires : 

	
	Zero to three : National Center for Infants, Toddlers and Families. (1999). Diagnostic classification 0-3 : Diagnostic classification of mental health and developmental disorders of infancy and early childhood. Washington, DC.

	
	Inserm, expertise collective. (2005). Troubles des conduites, chez l’enfant et l’adolescent. Paris : Editions Inserm.

	
	Parker, S., Zuckerman, B.S., and Augustyn, M. (2005). Developmental and behavioral pediatrics : a handbook for primary care. Philadelphia : Lippincott Willians and Wilkins

	
	Levine, M.D., Carey, W.B., and Crocker, A.C. (1999). Developmental-behavioral pediatrics (3rd ed). Philadelphia : W.B. Saunders

	
	Reece, R.M. (Ed.). (1996). Child abuse medical diagnosis and management. Baltimore : Williams and Wilkins.

	
	Davidson, D. (1995). Physical abuse of preschoolers : Identification and intervention through occupational therapy. The American Journal of Occupational Therapy, 49(1), 235-243

	
	Ludwig, S., Kornberg, A.E. (Eds.). (1992). Child abuse : A medical reference. New York : Churchill Livingstone.

	
	Vondra, J. (1990). Sociological and ecological factors. In R.T. Ammerman & M. Hersen (Eds.). Children at risk : An evaluation of factors contributing to child abuse and neglect (pp. 149-165). New York : Plenum Press.

	
	Ainsworth, M.D.S., Blehar, M., Waters, E., and Wall, S. (1978). Patterns of attachment : a psychological study of the strange situation. Hillsdale, NJ : Lawrence Erlbaum Associates.

	
	La maltraitance envers les enfants et ses impacts sur le développement  psychosocial

http://www.excellence-earlychildhood.ca/documents/Toth-CicchettiFRxp.pdf

	
	La résilience chez les jeunes enfants  et son impact sur leur développement psychosocial

http://www.excellence-jeunesenfants.ca/documents/LutharFRxp.pdf

	
	Les services intégrés en périnatalité et pour la petite enfance à l’intention des familles vivant en contexte de vulnérabilité

http://publications.msss.gouv.qc.ca/acrobat/f/documentation/2004/04-836-01.pdf

	
	Services et programmes qui se sont révélés efficaces pour prévenir la maltraitance envers les enfants et ses impacts sur le développement social et affectif des jeunes enfants

http://www.excellence-earlychildhood.ca/documents/WolfeFRxp.pdf

	
	La dépression de la mère et le développement de l’enfant

http://www.cps.ca/francais/enonces/PP/pp04-03.pdf

	
	When to seek referral or consultation with a child and adolescent psychiatrist

http://www.aacap.org/page.ww?section=Physicians+and+Allied+Professionals&name=When+to+Seek+Referral+or+Consultation+with+a+Child+and+Adolescent+Psychiatrist

	
	Practice parameters for the assessment and treatment of children and adolescents with reactive attachment disorder of infancy and early childhood

http://www.aacap.org/galleries/PracticeParameters/rad.pdf

	
	The origins of attachment theory : John Bowlby and Mary Ainsworth

http://www.psychology.sunysb.edu/attachment/online/inge_origins.pdf

	
	L’attachement. John Bowlby, Marie Ainsworth et Marie Main.
http://www.psynem.necker.fr/PedopsychiatriePsychanalyse/Dossiers/Attachement/BowlbyAinsworthMain/index.htm

	
	Lectures suggérées :

	
	Sugar, N.F., Taylor, J.A., Feldman, K. (1999). Bruises in infants and toddlers : Those who don’t cruise rarely bruise. Arch Pediatr & Adolesc Med, 153(4) : 339-403.

	
	Kleinman, P.K. (1998). Diagnostic imaging of child abuse (2nd Ed.) St-Louis, MO : Mosby.

	
	Wolfner, G., & Gelles, R. (1993). A profile of violence toward children : A national study. Child Abuse and Neglect, 17, 197-212.

	
	Barnard, K.E. (1980). Nursing Child Assessment Teaching Scale (NCATS). Seattle, WA : NCAST Publications.

	
	Bowlby, J. (2002). Attachement et perte. Vol.1, L’attachement (5e édition). Paris : PUF.

	
	Prématurité et impact sur le développement psychosocial et émotif des enfants

http://www.excellence-jeunesenfants.ca/documents/ZelkowitzFRxp.pdf

	
	Résilience précoce et conséquences développementales

http://www.excellence-jeunesenfants.ca/documents/SameroffFRxp.pdf

	
	Manifeste pour la résilience. Entretien avec Boris Cyrulnik

http://www.cairn.be/article.php?ID_REVUE=SPI&ID_NUMPUBLIE=SPI_018&ID_ARTICLE=SPI_018_0077

	
	Les interventions précoces et le soutien de la famille peuvent-ils prévenir la maltraitance envers les enfants?

http://www.excellence-earlychildhood.ca/documents/EckenrodeFR.pdf

	
	Les enfants de parents alcooliques

http://www.phac-aspc.gc.ca/publicat/clinic-clinique/pdf/s6c41f.pdf

	
	L’amour maternel : contexte environnemental de l’enfant. Facteur de risque, facteur de protection.

http://www.cps.ca/francais/enonces/PP/pp04-03.pdf


	6.
	collaborateurs au cours

	
	Gilles Fortin, M.D. HSJ

	
	Gloria Jeliu, M.D. HSJ

	
	Catherine Hervouet, M.D. HSJ

	
	Sylvie Normandeau, U de M


	7.
	Disponibilité du professeur et des collaborateurs

	
	                                                    Heures                            Endroit

	
	Professeur :

	
	Collaborateurs :


	8.
	L'évaluation de l'apprentissage

	
	Moyens d'évaluation                              Pondération                                   Date
Participation au forum de discussion    20%

Intra (en ligne)                                       40%

Examen final (en ligne)                          40%
Le travail devra être remis le XXX. La politique officielle du programme d’ergothérapie sera strictement appliquée.

	
	Politique sur les retards dans la remise des travaux
Le travail doit être remis au plus tard à 12 h 00 le jour prescrit. Les travaux remis en retard sans motif valable seront pénalisés de 10% le premier jour et de 5% chacun des 4 jours suivants. Ce délai ne peut dépasser 5 jours. Après ce délai de 5 jours, la note sera de 0. Les jours de fin de semaine comptent comme les autres jours.


	9.
	Le calendrier et la matière du cours

	
	Semaine      Théorie     Pratique           Contenu/objectif                            Lecture/travail

	
	     1

	
	     2

	
	    …

	
	    15


3

