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ayant une Dl ou un TSA

Guide des bonnes pratiques
en itinérance

PERSONNES AYANT UNE DEFICIENCE
INTELLECTUELLE OU UN TROUBLE DU SPECTRE
DE LAUTISME

|_es personnes qui se trouvent en situation d’itinérance et qui ont une déficience intellectuelle
(D1) ou un trouble du spectre de l'autisme [TSA] constituent un groupe diversifié présentant un
large éventail de caractéristiques et d'expériences, en fonction par exemple de leur genre, de
leur origine culturelle ou de leur orientation sexuelle. Toutefois, un certain nombre d'éléments

qui leur sont spécifiques sont a considérer.
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QUI SONT LES PERSONNES AYANT UNE DI OU UN TSA EN SITUATION
D’ITINERANCE ?

Il n"existe pas de données fiables sur la proportion de personnes ayant une DI ou un TSA au
sein de la population en situation d'itinérance. Des études ainsi que l'expérience pratique

confirment toutefois leur présence parmi celle-ci®-%!,

La déficience intellectuelle (DI) et le trouble du spectre de l'autisme (TSA) sont des conditions
neurologiques qui, contrairement a d'autres troubles mentaux, ne sont pas des maladies :

elles demeurent avie®™. Sur le plan des interventions a mettre en place auprés des personnes

CREMIS

Gentre de recherche de Montréal
sur les inégalités sociales,

les disctiminations et I
les pratiques alternatives l I e e C
de citoyenneté



vivant avec une DI ou un TSA, il importerait donc de viser, non pas une finalité d'atténuation
des symptdmes, de rétablissement ou de guérison, mais plutdt une finalité de réadaptation ;
c'est-a-dire de développer avec les personnes elles-mémes des environnements ou des
contextes favorables a la réalisation de leur plein potentiel®. Les deux conditions (DI et TSA)

peuvent étre vécues distinctement, ou encore, étre présentes chez une méme personnel®?7,

Les personnes présentant une DI, accompagnée d'une limitation importante des
comportements adaptatifs, représenteraient environ 1 % de la population®. Au Québec,
la définition généralement retenue pour décrire la DI est celle de [American Association
on Intellectual and Developmental Disabilities (AAIDD) : « La DI est caractérisée par des
limitations significatives du fonctionnement intellectuel et du comportement adaptatif
lequel se manifeste dans les habiletés conceptuelles, sociales et pratiques. Cette incapacité
survient avant l'age de 18 ans'®”. » Auparavant pensée en termes de « niveaux » de déficience
(déficience légere, moyenne, grave, profonde), la DI tendrait désormais a étre conceptualisée

a partir d'une évaluation du niveau de soutien requis par la personnel®.

Les personnes présentant une DI peuvent, entre autres, avoir une plus grande propension
a Uimpulsivité, avoir plus de difficulté a gérer leurs émotions et a comprendre celles des
autres, avoir moins d’'inhibition, étre plus influencables, avoir un moins bon jugement et
avoir un grand désir de plairel'”. Elles éprouveraient aussi d'importantes difficultés dans
le domaine de la conceptualisation, ce qui entraverait leur habileté a lire, écrire, compter,
leur capacité d'abstraction, leur aptitude a se projeter dans le temps et dans l'espace et a
évaluer les conséquences potentielles de leurs actes!®%! Dans la pratique, on reconnaitrait
parfois la présence d'une DI chez des personnes n'ayant pas de diagnostic, sur la base
de caractéristiqgues communes avec des personnes ayant recu un diagnostic. Notons que
chez certaines personnes, des limitations intellectuelles peuvent apparaitre en raison de
conditions de vie particulierement mauvaises : pauvreté extréme ; absence de stimulation des
la naissance ; consommation excessive de substances psychoactives ou encore traumatismes
craniens a répétition'®. Peu de personnes présentant une DI endosseraient cette identité en
raison de son caractere dévalorisant. Au contraire, la plupart des personnes tenteraient de

cacher leur condition pour éviter d'étre stigmatisées!' 2.

Le trouble du spectre de l'autisme, pour sa part, est un trouble neurodéveloppemental qui

entrave de facon importante les interactions sociales et la communication chez la personne.

N
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Cela se manifeste, entre autres, par lapparition de comportements atypiques et par le
développement de champs d'intérét restreintsl®?”. | es critéres diagnostiques du DSM-V
définissent trois « niveaux de fonctionnement », en fonction du degré de soutien dont un enfant
ou un adulte diagnostiqué avec un trouble du spectre de l'autisme a besoin pour fonctionner
dans la communauté®. Les besoins liés a cette condition peuvent étre trés différents d'une
personne a l'autre et changer au fil du temps!®”. Dans la population québécoise en 2015, un
enfant de 5 a 17 ans sur 64 a recu un diagnostic de TSA, et parmi ces enfants, les garcons
étaient quatre fois plus nombreux que les filles!™. Les taux de TSA dans la population
canadienne et québécoise ont connu une augmentation constante et importante au cours des

vingt dernieres années!™!.

QU’EST-CE QUI CARACTERISE LEURS TRAJECTOIRES VERS LITINERANCE ?

Le passage a litinérance chez les personnes ayant une Dl ou un TSA, comme pour l'ensemble
des personnes en situation d'itinérance, est caractérise par larticulation de réalités
structurelles, institutionnelles et interpersonnelles™, a laquelle se superposent les défis liés

a leurs limitations spécifiques.

N

A linstar de celui de plusieurs autres personnes en situation d’itinérance, le parcours des
personnes présentant une DI ou un TSA peut étre marqué par des problématiques multiples
pouvant étre comprises comme les conséquences de labsence ou de linadéquation
de réponses sociales a leurs besoins/™. A défaut de trouver le service qui convient & leur
réalité, ces personnes se retrouveraient souvent dans des institutions de derniers recours :
centres hospitaliers, services de police, centres de détention, etc. Les contacts fréquents ou
épisodiques avec ces institutions entraineraient une multiplication des interventions et des
acteurs issus de champs divers et provoqueraient le phénomene des « portes tournantes »,

ce qui contribuerait a les faire basculer vers litinérance!'.

Les personnes ayant une DIl ou un TSA qui se retrouvent en situation d'itinérance peuvent
avoir vécu des problemes de santé physique et mentale, un trouble lié a Uutilisation d’'une
substance, la pauvreté, lisolement, la précarité résidentielle et la judiciarisation™. Elles
sont aussi susceptibles d'avoir vécu de multiples ruptures relationnelles ; par conséquent,
lisolement et labsence d'un réseau de soutien seraient des réalités fréquentes parmi

celles-ci®. Dans une étude montréalaise aupres de personnes ayant une DI, les femmes ont

w
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identifié, comme facteurs précipitants de leur situation d’itinérance, la perte d'un proche ou
la rupture d'une relation significative, alors que les hommes ont cité des problemes liés a la
consommation d'alcool ou de droguel®. Plusieurs personnes en situation d’itinérance ayant
une DI ou un TSA seraient issues de familles qui vivaient elles-mémes de grandes difficultés

(troubles liés a l'utilisation d'une substance, troubles mentaux, DI, précarité financiére, etc.)l'?.

Les limitations spécifiques liées a la DI ou au TSA peuvent aussi favoriser le basculement
vers une situation d’itinérance. Par exemple, des limitations dans U'autonomie fonctionnelle,
qui consiste par exemple a savoir prendre soin de sa santé et de son hygiene, adopter de
saines habitudes de vie, faire la cuisine et l'entretien ménager, gérer un budget, pourraient
mettre a ['épreuve la capacité a habiter seul®™. Plusieurs personnes ayant une DI sont sous-
scolarisées!'. Plusieurs d'entre elles dépendent de prestations d'aide financiere de dernier
recourspoursubsister, ce quitendales maintenirdans la pauvreté!'”. Les personnes présentant
un TSA, pour leur part, seraient susceptibles d’adopter des attitudes et des comportements
pouvant étre mal interprétés, c’est-a-dire étre vus comme négatifs, antisociaux ou inadéquats
par leur propriétaire ou par leurs intervenants en logement®’. Chez les personnes ayant une
DI ou un TSA, les difficultés a gérer de l'argent de méme qu’une absence de soutien social

accentueraient les risques d'exploitation financiere et la précarité®’.

LEURS EXPERIENCES : QUELLES SPECIFICITES ?

Les personnes en situation d'itinérance ayant une DI ou un TSA seraient particulierement
vulnérables en raison des limitations et des besoins liés a leur condition spécifique ainsi
que de leur isolement social®'®. Le manque de ressources pour pallier ces limitations, et le
manque d'adéquation de celles-ciavec les besoins variés et évolutifs des personnes qui vivent

avec un TSA, peuvent placer les personnes en situation de handicap!®®,

Les personnes ayant une DI ou un TSA dépendent parfois des autres pour combler leurs
besoins de base. En contexte d'itinérance, surtout si elles sont en rupture avec leur réseau
de soutien, elles peuvent tenter de se recréer un milieu d'appartenance. Leurs limitations sur
le plan du jugement, de l'autonomie et des habiletés sociales peuvent cependant les exposer
a de lintimidation, a de U'exploitation financiére et sexuelle et aux abus!®'®. Par exemple, les
personnes présentant une DI qui consomment des substances psychoactives, ayant plus de

difficultés a compter et a s'affirmer, seraient plus susceptibles de payer plus cher que les
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autres consommateurs, mais surtout de se voir vendre des substances de mauvaise qualité,
ce qui augmenterait les risques de complications comme lintoxication et la surdosel®”. Les
personnes ayant un diagnostic de DI ou de TSA peuvent également devenir des cibles pour
des personnes malveillantes, en particulier si elles recoivent une prestation d'aide financiere
de dernier recours liée a une contrainte sévere a lemploi [« allocation de solidarité sociale »),

plus élevée que la prestation d'aide sociale de base!'”.

Des études révelent la présence de personnes ayant une DI ou un TSA dans le systeme
pénal (tant comme victimes d’actes criminels que comme contrevenantes)®!. Ces personnes
sont judiciarisées lorsqu’elles ne réussissent pas a trouver leur place dans une ressource
appropriée!™. La judiciarisation de personnes en situation d'itinérance ayant une DI peut
exacerber la précarité de leur situation. Dans plusieurs cas, leurs besoins spécifiques ne sont
pas pris en compte dans le systeme pénal®. Ou de nouvelles accusations peuvent survenir
si, par exemple, elles oublient de payer les contraventions ou négligent de se présenter a leur

rendez-vous de suivi avec l'agent de probation!®?.

QUELS SONT LES BESOINS PARTICULIERS DES PERSONNES EN SITUATION
D’ITINERANCE AYANT UNE DI OU UN TSA ?

Les personnes en situation d'itinérance ayant une DI ou un TSA auraient surtout besoin de
nouer des relations de confiance qui se maintiennent dans le temps. Ces relations pourraient
en effet favoriser leur intégration sociale®, aider a restaurer leur estime de soi et étre source
de motivation pour aller de lavant dans leurs démarches?". En ce sens, développer des

relations significatives et appartenir a un réseau leur serait bénéfique!??.

Les personnes en situation d'itinérance présentant une DI ou un TSA auraient aussi besoin
d’accompagnement dans les activités de la vie quotidienne, dans les demandes de services
aupres de différentes instances, dans la prise et le rappel de rendez-vous et dans la transition
vers le logement!®?'2 Comme les personnes ayant une DI ou un TSA qui ne sont pas en
situation d’itinérance, elles bénéficieraient d'un cadre d'accompagnement ou leurs choix
soient valorisés et reconnus?'. Or, certaines personnes ayant une DI rapportent vivre de la

contrainte dans l'accompagnement qui leur est offert en matiére de logement?4,

(@3]
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QUELS SONT LES OBSTACLES A L'UTILISATION DES SERVICES ?

Il peut étre difficile pour les personnes en situation d'itinérance ayant une DI ou un TSA
d’accéder aux services. Des expériences de ruptures relationnelles ou encore l'inadaptation

des services a leurs besoins spécifiques peuvent étre en cause.

D'abord, les personnes en situation d'itinérance ayant une DI ou un TSA peuvent étre réticentes
a s'investir dans de nouvelles relations de confiance en raison d’échecs relationnels passés
ou de lanxiété suscitée par la rencontre de personnes inconnues!®?". Plusieurs personnes
présentant une Dl ou un TSA rapportent avoir vécu des situations ou elles ont été infantilisées,
privées de reconnaissance et considérées comme inaptes a prendre des décisions éclairées
par rapport a leur propre vie, ce qui a pu générer chez elles beaucoup de frustration®?!. Elles
peuvent aussi étre méfiantes vis-a-vis des fournisseurs de services en raison d'expériences

passées négatives, notamment de rejet ou d'abus®.

Ensuite, les personnes peuvent avoir de la difficulté a accéder aux ressources et a les
utiliser en raison de la complexité des procédures d'acces, d'une incompréhension du
fonctionnement des services, de loubli des rendez-vous et d'une difficulté a formuler une
demande formelle, claire et spécifique convenant aux normes institutionnelles®?". Dans les
ressources d'hébergement d'urgence, leur difficulté a suivre les regles peut étre interprétée
par les intervenants comme de la mauvaise volonté®?. Certaines personnes peuvent par
ailleurs ne pas recourir a des services si ceux-ci ne leur semblent pas correspondre avec

exactitude a leurs besoins.

Les personnes en situation d'itinérance ayant un TSA peuvent avoir une hypersensibilité ou
une hyposensibilité a certains stimuli sensoriels (bruit, éclairage, textures), ce qui peut les
conduire a éviter ou a quitter des environnements qui les agressent. Cette situation peut,
entre autres, les tenir a l'écart des ressources et des types d'hébergement qui comportent
une vie de groupe. Outre de les priver de ces services, ce type de réaction peut entrainer des

difficultés a entrer en relation©",

Les ressources visant a répondre aux besoins de la population générale peuvent étre mal
adaptées pour les personnes présentant une DI ou un TSA. En revanche, il peut étre difficile
pour les personnes ayant une DI ou un TSA d'accéder aux services spécialisés®™®. Elles

peuvent se heurter a des portes fermées lorsque leurs besoins sont jugés trop complexes,

o~
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lorsqu’elles manifestent des problemes de comportement ou, paradoxalement, en raison d’un
niveau de fonctionnement jugé « trop élevé » pour les services spécialisés en DI ou TSAP! |
peut aussiy avoir des obstacles ou des délais pour obtenir un diagnosticl’l. Or les personnes
en situation d'itinérance chez qui on soupconne une Dl auraient plus difficilement acces aux

services si elles n‘ont pas déja un diagnostic officiel!".

QUELLES SONT LES PISTES D'INTERVENTION A PRIVILEGIER ?

e Chercher a mettre en place des interventions ayant pour objectif de soutenir les
personnes dans la réalisation de leur plein potentiel et d'assurer leurs pleines

intégration et participation sociales (et non pas de les « guérir »)I%/,

e Soutenir les personnes dans le développement d'un réseau relationnel et la

recherche d'un rdle social valorisant?".

e Construire un lien thérapeutique de confiance avec les personnes en respectant
leur rythme. Faire preuve d'empathie et de souplesse dans lintervention®. Faire

preuve de patience et de persévérance!’.

e Essayer de rejoindre les personnes la ou elles sont, dans leur milieu. Plusieurs
personnes en situation d'itinérance qui présentent une DI ou un TSA n’iront pas

elles-mémes chercher des services!?/,
e Utiliser un langage simple et concret!”,

e (Considérant 'hypersensibilité présente chez certaines personnes ayant un TSA,

offrir un contexte calme et intime pour les rencontres!®”.

e Penserlintervention apartirdes priorités etdesbesoinsidentifiés par la personne.
Tenter de comprendre son univers de référence et son mode de raisonnement et

proposer des solutions applicables et adaptées a sa réalité'.

* Miser sur les forces de la personne. Comme tout le monde, les personnes
présentant une Dl ou un TSA ont des forces sur lesquelles elles peuvent s'appuyer

pour améliorer leur situation®'.

~
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Valoriser les capacités décisionnelles de la personne et renforcer positivement
ses comportements®!. Favoriser le plus possible les démarches faites avec
la personne plutot qua sa place afin de favoriser le développement de ses
compétences personnelles et de renforcer son autonomie, son sentiment

d'autodétermination et son estime personnelle®'.

Encourager la réduction des méfaits en discutant avec la personne de ses choix,

de leurs conséquences, tout en respectant son autonomiel™.

Demander a la personne de relater ses expériences d'accompagnement
antérieures en spécifiant ce qui a fonctionné et ce qui n'a pas fonctionné, afin

d'en tenir compte dans lintervention!®!.

Soutenir la personne dans latteinte d'une meilleure gestion de ses finances en
linformant d’activités de formation sur la facon de faire un budget, de gérer de

l'argent ou de bénéficier des services d’administration de budget (par ex. : fiducie).

Estimer le besoin de protection de la personne afin d'éviter qu'elle ne soit
victime d’exploitation, notamsmment sur le plan financier. Pour en savoir plus sur
la facon d’analyser les facteurs de vulnérabilité et d’accompagner une personne

qui présente un besoin de protection, consulter la fiche Protéger les personnes

lorsque leur état ou la situation le requiert.

Faciliter laccés a des suivis médicaux et psychologiques™. S'assurer
d’accompagner la personne n‘ayant pas recu de diagnostic dans une démarche
lui donnant acces aux services qui lui sont disponibles. Faire de méme avec
celle ayant recu un diagnostic afin qu’elle bénéficie de services adaptés a ses

besoins0>12),

Offrir a la personne un accompagnement pour l'obtention d'un logement adapté
a ses besoins (logement avec soutien communautaire, résidence de groupe, suivi

externe, etc.).

Informer la personne des activités gratuites offertes dans la communauté pour les
personnesvivantavec une Dl ouun TSA (bénévolat, activités socioprofessionnelles,

rencontres amicales sportives, cuisine collective, etc.).
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https://www.cremis.ca/publications/articles-et-medias/1-proteger-les-personnes-lorsque-leur-etat-ou-la-situation-le-requiert/
https://www.cremis.ca/publications/articles-et-medias/1-proteger-les-personnes-lorsque-leur-etat-ou-la-situation-le-requiert/

POUR EN SAVOIR PLUS

COMPLEMENTS D’'INFORMATION POUR EN SAVOIR PLUS SUR LES
PERSONNES AYANT UNE DI OU UN TSA APPARTENANT A CERTAINS SOUS-
GROUPES DE PERSONNES EN SITUATION D’ITINERANCE :

e Femmes
e Hommes

e Personnes ayant une déficience physique
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Principes clés: un premier pas dans le Guide

e Principes clés du Guide des bonnes pratiques en itinérance

Fiches sur les pratiques de base a adopter

* Accueillir des personnes en situation d'itinérance dans les services

e Répondre aux besoins et orienter dans les services
e Donner des soins de santé a des personnes en situation d’itinérance

e Accompagner des personnes en situation d'itinérance

e Protéger les personnes lorsque leur état ou la situation le requiert

e Susciter l'engagement et l'implication chez les personnes
e Comprendre et agir aupres des personnes dont les comportements dérangent
e Soutenir les personnes présentant un trouble lié a Uutilisation d'une substance et un trouble mental
e Accompagner des personnes en contact avec la justice
e Assurer le relais avant, pendant et apres un passage en hébergement dans un établissement
ou dans un organisme
e Intervenir aupres des personnes lors d'un passage en centre hospitalier
e Agir sur linstabilité résidentielle pour prévenir le passage vers l'itinérance
e Accompagner les personnes vers la stabilité résidentielle

e Accompagner les personnes des Premieres Nations et les Inuit en situation d’itinérance

e [Femmes

e Hommes

e Jeunes

e Personnes agées

e Personnes ayant une déficience intellectuelle ou un trouble du spectre de l'autisme
* Personnes ayant une déficience physique

e Personnes immigrantes

e Personnes LGBTQ+

e Personnes des Premiéres Nations et Inuit
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