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Avec ce témoignage, nous voulons relever le fait qu'il est possible de réduire certains
symptdmes d'hyper-sensorialité présents dans les troubles du specire de I'autisme par 'utilisation
de filires colorés Irlens. Nous regrettons le manque de dépistage du syndrome d'llen par les
professionnels. Il est important de trouver les moyens de réduire cefte méconnaissance en déve-
loppant la compétence dans le domaine des évaluations et la consultation adulte des troubles
du spectre de I'autisme.

Mots-clés: troubles du spectre de ’autisme; syndrome d’Irlen.

PROBLEMATIQUE

Le syndrome d’Irlen était connu anciennement sous le terme de syndrome de sensibilité
scotopique (Kim, Seo, Ha, et Kim, 2015). Il est un ensemble de symptémes relatifs a une alté-
ration neurologique du traitement de certaines longueurs d’ondes contenues dans la lumiére
(Barbolini et al., 2009) et est considéré comme un trouble du systéme magnocellulaires qui
induit une contrainte ainsi qu’une déformation visuelle et un stress visuel, ce qui provoque
notamment des difficultés de lecture par I’hyper-transmission d’une onde de lumiére spé-
cifique (Chase, Ashourzadeh, Kelly, Monfette, et Kinsey, 2003). Cependant, il n’y a pas
encore de consensus clair sur I’étiologie de cette maladie (Kim et al., 2015; Loew et Watson,
2012; Stein, 2003). Les symptomes de stress visuels connus dans le syndrome comprennent
la distorsion perceptive, asthénopie et des maux de téte, diplopie, vision floue, confusion
visuelle et I”implication du stress visuel (Alanazi, Alanazi, et Osuagwu, 2016; Evans et al.,
1996; Kruk, Sumbler, et Willows, 2008; Singleton et Trotter, 2005). Un critére de diagnostic
clé pour ce syndrome d’Irlen est I’atténuation des symptémes somatiques associés au trouble
de la perception visuelle par 'utilisation de filtres spécifiques colorés.
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NECESSITE DE RECONNAISSANCE DU SYNDROME D'IRLEN

DANS LES TROUBLES DU SPECTRE DE LAUTISME

La seule étude publiée actuellement est une étude de cas (Giuliani et schwarz, 2017). Nous
estimons qu’un grand nombre de personnes autistes pourraient étre porteurs du syndrome
d’Irlen bien que celui-ci ne soit pas dépisté car il y a bien aujourd’hui une reconnaissance de
I’hypersensibilité visuelle dans I’autisme. En effet, le manuel diagnostic des troubles men-
taux (DSM-V) reconnait dans ses critéres diagnostiques des troubles du spectre de ’autisme:
«Hyper- ou byporéactivité a des entrées sensorielles». Les personnes autistes hypersensibles
sont submergées par trop d’informations sensorielles ce qui les conduisent a une surcharge et
a de la fatigue. Nous le savons (Giuliani et El Korh, 2014; Giuliani et El Korh, 2016; Giuliani
et Schenk, 2015), ’analyse des signaux visuels est problématique dans les TSA (Giuliani et
El Korh, 2014; Giuliani et El Korh, 2016; Gomez, 2009), comme dans le syndrome d’Irlen.
Nous pouvons donc nous poser légitimement la question sur la préexistence du syndrome
d’Irlen dans les TSA (Giuliani, Perrenoud, et Steiner, 2012; Giuliani, V., et Steiner, 2011;
Perrenoud, 2011; Safra et Steiner, 2008; Steiner, 2014). L’hypersensibilité sensorielle des
personnes autistes accroit la saillance des informations visuelles traitées (Bogdashina, 2003;
Gomez, 2009; Williams, 1992) et on peut se demander si le syndrome d’Irlen n’y est pas res-
ponsable, dans certains cas. La perception autistique est ralentie par des difficultés dans I’in-
tégration des régions associatives attribuées a un probléme de connectivité intra-cérébrale
(Baron-Cohen, 2009; Baron-Cohen, Ashwin, Ashwin, Tavassoli, et Chakrabarti, 2009;
Baron-Cohen et Belmonte, 2005; Bertone, Mottron, Jelenic, et Faubert, 2005; Mottron,
Dawson, et Soulieres, 2009; O’Riordan et Plaisted, 2001; Rubenstein et Merzenich, 2003);
c’est également le cas dans le syndrome d’Irlen.

LIMPORTANCE DU DIAGNOSTIC

Notre patiente est une femme de 44 ans qui a regu le diagnostic de troubles du spectre de
’autisme selon les critéres diagnostics de la CIM-10 (F84.5) a ’age de 39 ans. Le diagnostic
du syndrome d’Irlen a été posé a I’dge de 43 ans (H53.9 selon la CIM-10). Une évaluation
ophtalmologique compléte a été réalisée avant de poser le diagnostic de syndrome d’Irlen.
Le diagnostic a porté sur les symptomes associés a la perception visuelle qui entravent sa
qualité de vie et d’apprentissage (scolaire, professionnel et personnel). Les filtres colorés
proviennent du Centre Irlen Suisse et se composent d’une variété de verres de couleurs.
Nous avons suivi cette patiente en consultation ambulatoire dans le service de psychiatrie
communautaire dédié aux personnes autistes adultes. Au départ, cliniquement nous avons
pu constater qu’elle était génée par I'intensité lumineuse des néons ainsi que par la lumino-
sité provenant des fenétres. Son regard était fixe et semblait étre agressé par les couleurs,
les contrastes, les formes, les mouvements. Elle nous a expliqué qu’elle regarde toujours la
télévision avec des lunettes de soleil tant elle est perturbée par le faisceau lumineux.

Ses agressions visuelles ont eu un impact négatif sur ses capacités cognitives. Elle nous
explique que: «les informations viennent de maniére abrupte, elle n’arrive pas a les classer
ni a les mettre en mémoire». Elle nous raconte avoir été incapable de comprendre et suivre
les cours de mathématiques a I’école et pourtant elle a été diagnostiquée HPI (haut potentiel
intellectuel). Donc cette difficulté ne relevait pas d’une faible capacité intellectuelle. Elle
nous dit aussi avoir eu beaucoup de difficulté a lire et a retenir ce qu’elle lisait.
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LES FILTRES IRLEN ONT CHANGE MA VIE

Apres la mise en place des filtres colorés La patiente a pu constater: «je peux lire et travailler
durant des heures sans bouger, sans avoir de douleurs et mal aux yeux. Mes capacités d’at-
tention et de concentration sont doublées. Cest trés impressionnant pour moi. Les filtres
font que le contraste est mieux pour lire les lettres et les pages sont moins éblouissantes et les
lettres ne “bougent” pas (ca me fait rire d’écrire ¢a, parce qu’un psychiatre m’avait dit il y a
longtemps: hallucination visuelle! Faut du Ziprexa!). Je n’ai plus mal du tout aux yeux — et
cela fait plus de deux heures que je les porte ce matin et tout va bien je n’ai pas mal du tout.
Jai donc pu faire mon travail, de lecture et d’écriture normalement et sans aucunes douleurs,
sans rien. Avec la luminosité trés intense (les jours sont plus longs et la réverbération sur la
neige) je les ai porté hier a midi pour faire a manger et manger et c’était trés cool aussi — f’ai
pu faire tout cela sans avoir mal aux yeux et avoir des larmes et finir par mettre des lunettes
de soleil (comme ¢a m’arrivait avant). Hier soir j’ai joué sur ma console de jeu et j’ai pu le
faire durant plus d’une heure (avant je pouvais jouer 20 mins) sans avoir mal aux yeux. [’ai
voulu tester de jouer sur la télé — ce qui était avant totalement exclu — et j’ai pu jouer sur le
grand écran 30 minutes — pas plus car ce w’est pas trop mon truc c’est trop grand et comme
les films a la télé; la succession d’images est souvent trop rapide pour moi. Dans mon travail
d’écriture avec les feuilles je continuais d’intervertir les chiffres et les lettres vers la fin de
deux heures de ce type d’activité — Ia, aussi — c’est donc quand méme un peu d’inattention
de ma part je pense — mais au moins je le vois a la relecture. Comme prévu hier aprés-midi
j’ai porté mes lunettes de soleil normale pour sortir et cela m’a fait les choses habituelles:
j’avais mal aux yeux, tout était moins contrasté c’était intéressant a voir. Il me semble donc
évident que les lunettes avec les filtres changent beaucoup de choses».

CE QUE LA SUISSE DOIT FAIRE

Notre patiente a en effet réduit ses symptomes de stress visuels grace a 'apport des filtres
colorés. D’une part cela lui a permis d’améliorer sa qualité de vie (pouvoir sortir, profiter
des paysages sans agressions visuelles) et d’autre part, cela a eu un impact sur sa qualité des
apprentissages (pouvoir lire longuement, étudier). Nous déplorons en Suisse le manque de
dépistage du syndrome d’Irlen provenant d’une méconnaissance du syndrome. Il est impor-
tant de trouver les moyens de réduire cette méconnaissance dans toute la mesure du possible,
notamment en développant la compétence des différents professionnels et notamment dans
une psychiatrie spécialisée dans le domaine des évaluations et la consultation adulte des
troubles du spectre de I’autisme, en proposant une approche scientifique et holistique des
personnes autistes et en n’omettant pas la possibilité d’un syndrome d’Irlen sous-jacent.
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