




La société devenant de plus en plus 
multiculturelle, un autre défi consiste à 
évaluer les enfants dont la langue 
maternelle et le milieu culturel sont 
différents. Dans ce cas, les mesures 
standardisées habituelles peuvent ne pas 
convenir, car elles s'appuient sur des 
normes recueillies auprès de la 
population française et comprennent de 
nombreux subtests dépendants de la 
langue. Cela peut amener le psychologue 
à faire appel à un interprète pendant 
l'évaluation, à choisir des évaluations non 
verbales ou à utiliser les évaluations 
disponibles dans la langue maternelle de 

l'enfant (à moins que la langue ne soit pas 
un obstacle à l'interprétation des 
résultats). En d'autres termes, les 
psychologues doivent faire preuve de 
créativité, rassembler des informations 
provenant de plusieurs sources 
différentes et, dans une large mesure, se 
fier à leur jugement clinique.  

Si l'évaluation des locuteurs non natifs 
reste un défi, un article publié en 2019 
par Tassé et ses collaborateurs pourrait 
aider les psychologues dans leur travail. 
Avec un groupe d'experts 
interdisciplinaire, ils ont élaboré une liste 
complète d'indicateurs 
comportementaux pour la classification 
de la déficience intellectuelle dans la 
CIM-11. L'objectif était de fournir aux 
psychologues un guide alternatif à utiliser 
pour déterminer la présence d'un 
diagnostic et le niveau de gravité. Ces 
lignes directrices peuvent être utiles lors 
de l'évaluation d'un locuteur non natif, 
mais aussi lorsque le QI d'un enfant est 
légèrement supérieur ou inférieur à 70 et 
qu'il est à la limite de la déficience 
intellectuelle.  

Un autre défi pour les psychologues est 
de pouvoir contrôler d'autres facteurs 
susceptibles d'influencer les résultats de 
l’évaluation des comportements et du 
fonctionnement cognitif d'un enfant. Il 
peut s'agir d'événements importants de la 
vie, de la situation familiale, de la 
situation scolaire, des antécédents 
médicaux, de la consommation de 
substances et de bien d'autres facteurs. 
Dans la société d'aujourd'hui, il peut être 
utile de se pencher sur les habitudes des 
enfants et des adolescents en matière 
d'écrans. Une étude systématique 
récente a montré qu'un temps d'écran 
excessif pouvait augmenter la présence 
de problèmes d'attention (Santos et coll., 
2022). D'autres études ont permis 
d'observer un lien entre l'exposition 
quotidienne aux écrans et la présence de 

Contrôler les influences de l'environnement  

En résumé, les psychologues sont 
confrontés à plusieurs défis lorsqu'ils 
évaluent les fonctions cognitives des 
enfants et des adolescents. Parmi ces 
défis, citons la distinction entre les 
différents diagnostics, l'évaluation des 
locuteurs non natifs et la prise en 
compte de l'influence des facteurs 
environnementaux sur le 
fonctionnement cognitif de l'individu. 
Des recherches récentes peuvent 
contribuer à mettre en perspective ces 
défis et à fournir des orientations 
cliniques.

Conclusion 

DÉCOUVREZ ICI DES ARTICLES ET
DES INFORMATIONS
COMPLÉMENTAIRES

comportements de type autistique chez 
les enfants, en particulier lorsque l'âge 
initial de l'exposition aux écrans était de 3 
ans ou moins (Chen et coll., 2021).  
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