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PROVINCE DE QUEBEC

CHAPITRE 1

PRINCIP®YS DIRECTEURS




INCIPES DIRECTEURS (1)

Le concept de déficience mentale prete a énormément de con=
fusion: Chaque discipline définit le probleme en visant des objectifs
professionnels précis; plusieurs pays sont soucieux d'une administration

plus simple, La terminologie elle-meme trahit, par sa variété, 1'impré-

cision de son objet formel,

Nous Jugeona nsces:
objet avant de plonger dans des
gervices aussi bien qu'au probleme de juridictions concurrentes ou co=
ordonnées, Bgalement, lss lignes suivantes préclseront la terminolcgie

utilisée dans nos rapports,
DEFINITIONS

Les divers ouvrages que nous avons consultés proposent

verses définitions que nous reproduisons ci-apres.

1= Concept légal

La déficlence mentale est une condition
de développement arreté ou incomplet de 1l'in-
telligence, cette condition existe avant 18
ans et est produite par hérédité, par maladie
ou par accident,

La réserve de "18 ans" est une précaution a cause du diagnostic
souvent impossible chez les jeunes: a 18 ans, le développement mental est

ordinairement complet, Cet acte légal protege les déficients mentaux ir=-

responsables,

(1) Les principes directeurs pnt été rédigés en s'inspirant largement de
documents inéditsq PTepares par terard L., =3




Certains problemes spéciaux pourraient etre étudiés du
point de vus légal: mariage, vote, droit de propriété et d'adminis-
tration, 4cole obligatoire, responsabilités civiles et criminelles,

Juré’ témoin, LR J

2= Concept scolaire

Le déficient mental est l'éleve qui, a
cause de son niveau d'intelligence, ne peut
tirer un profit raisonnable d'un ssjour dans
les classes régulieres et gquitte l'école a
1L ans sans avoir dépassé le niveau d'une cin-
quisme année réguliere,

La déficience mentale n'est pas le seul facteur valide pour
expliquer l'arriération pédagogique, mais il reste que les déficients
mentaux forment un groupe d'arriérés pédagogiques tres particuliers,
L'arriéré scolaire malade ou paresseux peut se ressaisir et reprendre

la voie du succes; l'arriéré scolaire peu intelligent exige un vrogram-

me spécial et différent, adapté a ses besoins,

ILe succes scolaire n'est pas un critere absolument valide
pour le dépistage des dé ficients mentaux; c'est un moyen tres utile,

quand on sait l'intégrer dans une méthode plus complete,

3~ Concept biologique

Certains préferent évaluer un individu par son pouvoir d'adap-
tation & la vie réelle, par sa capacité de se débrouiller, de se protéger

du danger, de maintenir une existence indépendante,

Le déficient mental est celui qui a at=-
teint un état de développement mental incom-
plet d'une telle nature et d'un tel degré qu'il
est incapable de s'adapter au milieu normal de
fagon a maintenir une existence indépendante de
surveillance, de controle ou de support externe,




4= Concept psychomdtrique

L'individu qui a un test certain et valide,
bien adapté au sujet et administré par un techni-
cien compétent, obtient un quotient intellectuel
inférieur a 80 est dit déficient mental,

Cette technique de depistage est la plus utils mais elle
souffre des exceptions et elle doit etre complétde, Un individu n'est
pas déficient mental parce qu'il n'obtient que 60 a un test, il est
déficient mental parce qu'il obtient 60 et que la plupart des individus
obtenant 60 ne sont pas assez intellipents pour a'adapter a la vie réel-
lo, Surtout au niveau moyen (60-~80), le degré de la déficience mentale
n'eat pas toujours en corrélation avec le résultat au test: des sujets
obtenant 65 peuvent s'adapter plus facilement que des individus obtenant
75 Dana ce pouvoir d'adaptation, en plus du niveau d'intelligsnce, 1l
entre d'autres facteurs tels que la personnalité, l'état physique, ...
La corrédlation est plus élevée entre le quotient intellectuel et la sco=-

larité qu'entre le quotient intellectuel et la sociabilité,

5~ Concept médical

La déficience mentale est une cordition de
développenent arraté ou incomplet, causée par l'hé-
rédité, la maladie ou une blessure, et cela avant
1l'adolascence,

Il va de sol que le médecin s'intdresse surtout a l'aspsct

génétique, physiologique et neurologique,

6= Concept social

De nos jours, les spécialistes insistent heaucoup sur l'aspect

social du probleme de la déficience mentale, Dans un contexte social, le




déficient mental est un individu qui n'est pas assez intelligent pour
résoudre avec succes les problemes inévitables de la vie sociale mo=
derne, Il va de sol gue le concept social de la deficience mentale
est en étroite relation avec le niveau de complexité des structures
sociales,

Sous cet angle, nous pouvons définir la
déficience mentale comme un état constitutionnel
d'infériorité intellectuelle, actuellement consi-
déré incurable, d'origine héréditaire ou acquis
en bas apge, ayant pour conzéquence premiere de
limiter d'une fagon marquée les possibilités
d'adaptation sociale du sujet dans les divers
milieux ou il devra évoluer,

Pour les fins du présent rapport notre comité établira ses

données a partir de cette derniere définition,

TERMINOLOGIE

Une étude réaliséa par L.Te Hilliard "Apergu sur l'arriéra-
tion mentale dans le monde", publiée dans le supplément No, 32 de la
revue mensuelle Hygiene mentale au Canada (livraison de novembre 1962),
note que "Différents pays se servent de nomenclatures variées et contra-

dictoires pour identifier les types et les degrés de déficience" (p. 2)

D'ailleurs la lecture de ce document et de d'autres publi-
cations portant sur le meme sujet sont éloquents la dessus, La liste
suivante, sans etre exhaustive, corrobore l'énoncé de Hilliard:

Déviation intellectuelle (Mental or intellectual

ou mentale deviation)

Insuffisance mentale

Irrégularité mentale (Mental irrepgularity)

Oligophréne (01igophrenia)




Subnormal (Subnormal)
Inférieur (Inferior)
Lent (Backward- Slowlearner)
Handicappé mental (Mentally handicapped)

Retardé mental (Mentally retarded)
Arriéré mental

Déficient mental (Mentally deficient)
Moron (Moron)
Faible d'esprit (Feebleminded)

Débile mental (Feebleminded)
(léger - moyen = ou profond)

Imbécile (Imbecile)

Idiot (Idiot)

Il ressort de cette énumération qu'il est nécessaire de

préciser le terme et le contenu des expressions qui seront utilisées

dans nos communications,

Notre rapport utilisera les expressions suivantes:

1= Déficience mentale lépere

Individu dont le quotient intellectuel
varie de 60 a B0,

Généralement éducable par le moyen
d'éducation spéciale,

Ce groupe peut aspirer a une indépen=
dance socio~8conomiq ue si les mesures spéciales
d'éducation et d'adaptation sont prises a leur
éga&‘d.

Certains sujets déficients légers, jugés
éducables en terme de quotient intellectuel sont
en fait des déficients moyens et doivent etre
traités cormme tel quand certains facteurs patho=
logiques empachent l'utilisation normale de leur
potentiel,




2~ Déficience mentale moyenne

Individu dont le quotient intellectusl
varie de 30 a 60,

Egalemsnt appelés "entrainables" ou
"gemi-6ducables" ces sujets peuvent maitriser

1o primaires d'une indépendance
personnelle, ne peuvent accéder qu'a une in-
dépendance socilale relative, leur autonomie
édconomique est relativement nulle,

Toutefols ils sont accessibles a une
éducation stématique qui développe les ha~-
biletés requises par le milieu ou ils évoluent,

Certains sujets de cette catégorie,
malgré un potentiel mental variant de 30 a 60,
aont en fait inaptes aux mesures d'éducation
parce que leur &tat organique ou leur déségui-
libre affectif a augmenté la gravité de leur cas,
Ils sont généralement traité avec les déficients
profonds,

Déficience mantale “profonde

Individu dont le quotient intellectuel
est inférieur a 30,

Ils ne asont pas éducables au sens stricte
du termg guoique certains d'entre eux sont
accessibles a un certain entrainement,

Leur condition organique est 1 e plus
gouvent dépgdnéré et exige une attention conti~
nuelle, Rare sont ceux de cette catégorie qui ne
souffrent pas de handicaps multiples,

FREQUENCE DE LA DEFICIENCE MENTALE

Il est naturel qu'un spécialiste, connaissant toutes les
implications d'un probleme, soit porté a le proposer comme plus impor-
tant et plus urgent que tous les autres, les déficients mentaux présen=-
tent un probleme moins spectaculaire que la plupart des autres handicappés

mais il est admis qu'ils constituent un groupe plus nombreux que tous




les exceptionnels réunis, C'est donc dire que les mesures destinées a
aider a la solution de ce problems doivent se présenter sur une grande
échelle, Il est tres rare qu'une famille n'ait pas parmi ses membres

un déficient mental, c'est un probleme qui se retrouve a tous les ni=-

veaux de la soclété,

1= Difficultés de recensement

Le pourcentage de déficients mentaux que nous retrouvons
dans une population générale varie d'un auteur a l'autre, Cette cons=-
tatation n'est pas surprenante car la notion de déficience mentale
varie d'un milieu a 1l'autre, suivant qu'elle est proposée par un méde=-
cin, un sociologue, un éducateur ou un psychologva: les criteres servant

d éwaluer le statut mental des gens est en fonction de la notion acceptée

de déficience mentale ou de supériorité intellectuelle, De plus, a cause
de l'ignorance de la population, beaucoup de cas ne sont jamais déplstés
de fagon précise, Enfin, dans beaucoup de familles, les déficients mentaux
sont considérés comme des étres a part, des cas de honte que l'on cache

le plus posaible, Il demeure donc tres difficile de faire un décompte

tres précis,

2= Population générale

S1 nous abordons la gquestion d'un point de vue statistigue,
nous pouvons calculer le pourcentage d'individus dans chaque groupe, Il
nous faut accepter certaines hypotheses: l'existence de la distribution
de 1l'intelligence selon la courbe normale de probabilité dana la popula-
tion générale, une moyenne d'intelligence de 100 avec un sigma de 17 et

une erreur probable de 11, Nous trouvons ainsi les résultats suivants:




Intelligence normale moyenne: Ll Li8%
Intellfigence lente. « « + & 90 : 15,66%
Déficient mental léger . « 80 11,16%
Déficient mental moyen o : 30=- 60

Déficient mental profond 30

Ces chiffres peuvent changer car si un enfant ne psut
Jamais fonctionner au dessus de son niveau mental potentiel; de
nombreuses causes peuvent expliquer un niveau mental inférieur a
potentiel prévu, Ces causes sxternes jouent surtout pour produire

des cas de déficience mentale profonde,

les proportions illustrées par l'énumération précéder
peuvent paraitre énorma surtout si on les compare avec les pourvent
auxquels réferent de nomhreux documents, Ces diverpences statistiques
dépendent de la notion meme de déficience mentale sous~jacentes aux
compilations statistiques, slles dépendent également de l'extension

concept par rapport a une population normale,

le tableau qui suit tend a Justifier les proportions

oignalées, Toutefois, nous croyons important qu'une entente intervienne

dans le but de mieux coordonner et les concepte et les statistiques

relatives a la déficlence mentals,




POPULATION DES DEFICIENTS MENTAUX

Projection statistique basée sur la courbe de Gauss (o= 17)

TARIEAU 1
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HISTORINUE
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poids mort pour les classes nc ‘ ju fait

volution de leurs compagnons. P , defi U

eux aussi on aurait pu suivr

du probléme dans 1l'internement pur et simple on préféra 1'étudier.

En 1926 était fondée A Québec 1'école de la Jemme: PPAC

Saint Calixte. Cette religicuse semblcerait avoir été

ad vouloir effectivement une maison de

8
-~/

prédisposéc aux maladies mentales. Avec l'aide du gouverncment provinei
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cette maison d'Assistance aux "Enfants Anormaux Educables'", était offi

ment inauguréc lors du congrés des Médecins d: Langue frangaise,

1928. Cet aboutisscment était le fruit d'une lente évolution. En 1045

construit lc premicer asile de la province de Québece. Cet asile pas:
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mains de plusieurs propriétaires pour finalcment devenir la pro

(1) Extraits d'unc thése de licence en psycholo
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AGOGIOUE EI'MELIE

C'est, plus immédiatcment en 1930, que
Saint-Jean-de-Dicu tentéront un essai dans 1'éducation du
ceci apris que 1l'on cut constaté que bon nombre d'enf
vaient absolument pas suivre lcurs condisciples dans le chemin
Le travail des personnes chargées s déficients mentaux n
donner quelques notions d'hygiéne ¢t de savoir vivre
naissances sommaires de rceligion Le tomps ét
vait d'autre préoccupation cue de pourvoir

mental,

C'est pourquoi, on aménageait l'école Gam
en copiant la méthode d'enscignement de la "Fernald

un programme adapté aux besoins de¢ notre milieu.

cette population forga les autorités & envisager le déménagem

caux plus spacieux. En mars 1935, 1l'oeuvrc fut transportc
villon et ellec regut officiecllement 1lc nom "d'école Emmélic 1T
fut le premicer jet de cette école qui se perpétuera plus tard

lMont-Providence,

LA SOCIETE DE REHABILITATION DE SHERBROCKE
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RECLNSEMENT DES DEFICIENTS MENTAUX (BENEFICIANT DE SOINS) PR0OVINCE DI UBBEC- AU ler MAI L9968

ENFANTS ( - 16 ans) Externes Internes Profonds

MINISTERE DE

MINISTERE DE LA FAMILLE ET
DU BIEN-ETRE SOCIAL Institution
non s.eci:lisce

MINISTZRE DE L'EDUCATION

10500

ADULTES ( + 16 ans)

MINIZTERE DE LA SANTE

GRAND TCTAL (enfsants et adulies)




PROVINCLE

TALDLEAU DE DISTRICUTLICN DS GROULLS

(Basée sur une posulation
Nombre d'enfants
(AR mifled

180

—

-

151,000

140,000

en ¢lagssekh
reouljitre
ouyonit

VI
] vcn]o

3, 500

Plus de
10,000 ne
recgoivent
pas d'at-
tention
speciale

2183

v,

—
.*
-
—
—
———
—
—
—
—
-y
—
—
————
—
—
—
—
—t
—~
—4
—
g

Quotient intellectuelO

Lovende:
La partic hachurée traduit le nombre d'enfants déficients mentaux
recevant une attention spéciale.

La hauteur totale des colonnes traduit Iles besoinse







COORDINATION Ef

du Bien-Btre
importante des progr
institutions aux
degrés., [l a mis
et de plus, il fournit des

Scoles spéciales pour
aussi la juridiction
pour débiles profor

de 1'Bducation,reéc

semble que pour le moment, son action s'inscrit
animait le Departement de [nstruction Publique,

sans toutefois 3 laes Commissions ocolaires locales

régionales, a organiser et maintenir des classes spéciales pour

débiles é&ducables et semi lucablas. De plus, il permet a certaines

Commissions Scolaires d'utiliser les écoles spéciales fondees par

12s Associations subsides per capita pour

chaque enfant que les Commissions dirigent vers ces €COoles privees.




de Montréal et de QJuéb=sc, ne s'est pas particuliéreme it pr
de fournir une éducation appropriée aux débiles mentaux
jusqu'a tout récemment.

Dtautre part, l!'Association du Québec | r nfants

>

Arriérés, a déployé depuis environ dix ans, une trés gr

A
o
¢

<

surtout relative aux enfants semi-céducables.

Ce n'est qu'en 1962 que les Ministéres concernd )

entrepris un certain travail de coordination et cela a 1'inf .
d'un comité inter-ministériel formé de hauts fonctionnaires de
Santé, du Bien-Etre Social et de 1l'-<ducation. Le travail de
comité n'était pas restreint au secteur de la dcbil tale ma
toachait de facon trés vaste, a toute question d'intérét commu

t.rois ministeéres. Cependant, il =5t intéressant de noter aqu
tous les sujets qui ont retenu l'attention de ce comite, &
réunions bi-mensuelles durant deux années, la débil
situait dans 1les tout premiers rangs.

L'espériance acquise par c2s trois
aux autorités de reviser la formule du comite: . eesse d'ex1sil
comme comité géniral et sera remplacé incessamment par dos couites
spéciaux & mandat plus restreint. Ainsi trois comité iter
ministériels portant sur les secteurs suivants sont en voi ie
formation: enfance exceptioanelle, personnes agees iandicappes.

[1 est clair que les premier et troisie




inévitablement tenir compte des débiles mentaux mais on peut se

demander si l'ampleur des problémes découlant de la débilité men-

tale ne justifierait pas la création d'un comité inter-ministériel

permanent consacré¢ exclusivement a ce sujet.

Les progrés trés appréciables accomplis par le comité
inter-ministériel général durant deux années, nous permettent de

.

croire a4 la nécessité et 4 1l'efficacité d'un tel comité spécial.
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CHAMP D'ACTION ET JURIDICTION DU MINISTERE DL L'EDUCATION

DEFICIENCE MENTALE

Selon l'esprit et les termes de la loi qui institue le
Ministere de 1l'kducation, le Ministre doit veiller a ce gue les enfants
d'age scolaire regoivent 1l'€ducation qui corresponde a leurs aptitudes
et cecli dans les cadres et les programmes appropriés, Ia juridiction
s'étend meme au dela de 1l'age de la scolarité obligatoire a travers des
programmes d'entrainement technigue et professionnel, a travers é€zale=-

ment un programme d'éducation aux adultes.

Les éleves déficients mentaux, légers et moyens, sont direc=
tement impliqués dans cette juridiction. Les rubriques suivantes détail-

lent la portée de cette juridiction,

CADRES D'EDUCATION: écoles - classes

1= Les écoles et classes sous-controle des commissions
scola ires et des commissions scolaires régionales

relevent de la juridiction du Ministere de l'Educatione.

a) Déficients mentaux légers (éducables)

b) Déficients mentaux moyens (semi-éducables - "entrainables")

les écoles indépendantes ou privées (externats) ne
peuvent opérer gqu'avec la permission du Ministere de

1'Education.

a) Déficients mentaux lépgers (éducables)

b) Déficients mentaux moyens (semi-éducables - "entrainahbles')




NeBe= Les reglements du Ministere de l'Education exigent
que toute école obtienne, pour fonctionner, une recon=

naissance du Ministere de l!'Education:

"Aucune personne, sauf les ministres du culte et les
membres d'une corporation institutuée pour fins d'ensei=
egnement ne peut ouvrir ou diriger une école indépendante
ou privée sans avoir, au préalable, produit une déclara=
tion a cet effet au Ministre de l'Educatione Ce dernier
peut, en tout temps faire enquete au sujet d'une telle

école et faire rapport a u Conseil Supérieur de 1l'Education,

Nul ne peut enseigner dans une école indépendante ou
privée s'il ne s'est conformé aux dispositions de l'article

231." (Article 19 des lois de 1'éducation).

PROGRAMMES D'ETUDES POUR LES CLASSES D'ENFANTS DEFICIENTS MENTAUX

Tout programme d'études doit etre approuvé par le Ministere
de l'Education apres recommandation par le Conseil Supérieur de ) '=ducation

et controlé par le Ministere de 1l'Education, Ceci s'appliq ue:

1= Programme d'études pour les classes d'enfants déficients
mentaux éducables,
2= Programme d'études pour les classes d'enfants déficients

mentaux semi-éducables ou "entrainables'",

SERVICES PROFESSIONNELS PARA SCOLAIRES

Les commissions scolaires, les commissions scolaires régionales

et les écoles indépendantes qui administrent un programme d'éducation spé=-




clale pour les enfants déficients mentaux lépers et moyens, doivent orga=
niser et organisent effectivement les services professionnels exigés par

la condition particuliere des enfants déficients menta ux,

Une équipe ainsi constituée comporte au moins un psychologue,
un travailleur social et un spécialiste en orthopédagogie., De plus, un
certain nombre de consultants (psychiatre, neurologue, orthophonists, etc.)

sont appelés a collaborer pour des périodes indéterrinées,

Leuvr travall consiste:

Dépistage ot sélection des sujets déficients mentaux,

2= Assistance a la classification et au traiteme nt

edagorique
p EOZLq

Dépistage des troubles d'apprentissage et d'adaptation

(référés aux cliniques spécialisées)

L= Recherches

FORMATION PROFESSIONNELLE ET QUALIFICATION DES ENSEIGNANTS

Les enseignants affectés a l'éducation des groupes d'enfants
deticlents mentaux (légers et moyens) doivent etre porteurs d'un brevet
spécialisé officiel émis par le Ministere de 1l!'7ducation, Ce

le titre de Brevet d'enseignement pour l'enfance exceptionnelle (délicience

mentale), Ce hrevet existe a deux niveaux:

1- Brevet classe "A" (Baccalauréat en pédagopie)

} années d'études apres la llieme année scientifique

ou 1 année de formation professionnelle apres le R.A.




2~ Brevet classe "B"

2 années de formation apres la llieme année scientifique,

EXPERIMENTATIONS ET RECHERCHES

Le Ministere de 1'Education s'intéresse directement aux
expérimentations et recherches, Ses comités d'études é&laborent des plans
dlexpérimentation dont 1la réalisation est confiée soit a des cliniques
spécialisées d'hopitaux, soit aux universités, soit aux commissions sco-

laires,

les commissions scolaires et les commissions scolaires régio-
nales instituent elles-meme des recherches et des expérimentations, Clest

ainsi que la Commission des Fcoles de Montréal et la Commission scolaire

Réglonale les Mille Iles, ont chacune sur le métier des recherches d'en=-

vergures sur la déficience mentale:

Recherche de normes d'évaluation

Elaboration de programmes d'études et de matériel didactique

Recherche en éducation physique,




PROJETS , TENDANCES ET RECOMMAMNDATIONS

Les projets et tendances du Ministere de l'éducation concernant
son action dans le domaine de l'arriération mentale sont déja inscrits
dans le mode actuel de juridiction, Cependant il entend préciser certaines
procédures d'administration qui garantiront mieux les droits et privileges
des enfants déficilents mentaux et qui leur assureront le meillsur équipe=

ment pédagogique nécessité par leur condition,

L'intégration des enfants déficients se poursvit dans l'optique
de la régilonalisation, "L!"QOpération 55", dont 1l'objectif est de créer pour
1967, 55 commissions scolaires régionales, apportera une solution heureuse

aux besoins pressants de ce groupe d'enfants,

RECOMMANDATIONS

1= Nous souhaiterions que les lois régissant 1l'éducation
des enfants irréguliers, y compris les enfants déficients
mentaux, solent rédigées de telle fagon que ceux-ci
puissent bénéficier pleinement des cadres, de programmes
adaptés a leur besoinj que des services administratifs
bien structurés et intégrés soient prévus pour répondre

aux demandas résultant de cette action législative,

2= Une coordination étroite doit etre établie entre les
différents ministeres dont la juridiction couvre le

meme groupe d'enfants quoique a des titres différents,

3= Il est souhaitable et meme urgent que les cadres,

lois et reglements régissant les structures et les pri-

vileges du monde du travail soient analysés et corrigés




pour éviter que tout enfant déficient mental quel qu'il

soit, soit axclut presque systématiquement de ce milieu

Certaines pratiques qui ne sont justifiées par aucun
principe,; qui ne psuvent meme pas invoquer 1l'arguement
économique, visant les conditions d'é1égibilité meme
pour des fonctions non-qualifiées, sont discriminatives,
irréalistes et meme préjudiciable a une saine économie,
Exemple: certaines industries, certains commerces et
services exigent une préparation académique inaccessible
a l'enfant déficient, Par ailleurs il est prouvé que ces
sujets peuvent recevoir une formation humaine et occupa -
tionnelle qui les rendent habiles a un travail consciencleux

et productif,

4= Les organismes responsables du placement au travail,

ou tout autre organisme hahile, devrait entreprendre une
recherche systématiqus des fonctions actuelles et virtuelles
du monde du travail dans le but de préciser cu'elles sont
celles que le déficlent mental bien préparé pourrait occuper
a la satisfaction de l'employeur, Une campagne d'information
devrait etre dirigée vers les employeurs éventuels afin
qu'ils apprennent que malgré le titre dont sont malheureu-
sement coiffés les enfants déficients, ils peuvent devenir

des travailleurs efficients, utiles, honnetes et consciencieux,

5= Nous souhaiterions qu'un programme d'urgence soit établi
afin de favoriser la formation professiocnnelle d'un personnel
spécialisé, compétent dans le traitement pédagogique et para-

pédagogique des enfants déficients en voie de formation,




6~ Nous souhaiterions qu'un programme de recherche soit

institué dans le but d'améliorer nos programmes pédago-

glques et nos méthodes didactiques; dans le but de fournir

a l'éducateur les informations scientifiques qui inspireront

et gulderont leur action,
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STATISTIQUES RELATIVES AUX RESSOURCES EXISTANTES

NOMSRE D !'ENFANTS :

8,038 déficients mentaux légers ... éducables
00 déficients mentaux moyens ... semi-€ducables
(juridictiom diverses)

NOMBRE DI CIASSZIS:

17 pour déficients mentaux légers (éducahles)
LO pour déficients me ntaux moyens (semi-éducables)

COMMISSIONS SCOLAIRES ET REGIONALLS QUI ONT DES CLASSKES SPRCIALES (92)

87 Commissions wcolaires
5 Commissions scolaires régionales

SERVICES PRCFESSIONNELS SCOLAIRES

15 (environ) Psychologues et Psychologues scolaires
12 (environ) Travailleurs sociaux

SERVICES CLINIQUES EXTRA=-SCOLAIRES

sse Cliniques externes d'hopitaux

eee Centres et instituts psycho ou médico=-sociaux
eeses Services sociaux diocésains

ees Services régionaux de bien-etre

IEGISLATION ET REGLEMENTS

- Article 8 (Bill 86)
- Dispositions relatives a la reconnaissance des écoles
indépendantes pour enfants exceptionnels.,

ADMINISTRATION

Locale (direction d'études)

L, personnes a temps complet
10 personnes a temns partiel

Procvinciale

Le Ministere de 1'Fducation depuis 1961 a un service spécial
du nom de "Bureau de 1'Enfance exceptionnelle" composé de:

1 conseiller techalaue
1 secrétaire
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ORGANISMES CONSULTATIFS

1 Sous~Commission de l!'infance exceptionnelle :
19 membres

L Sous~Comitéds qui en dépendent:
20 membres

FORMATION PROFESSIONNELLE DES EDUCATEURS ET ENSEIGNANTS

Enseignemant aux déficlents mentaux

1~ Brevet A et Baccalaurdat en Pédagogie (spécialisé)
i années d'études apres la llieme scientifique
1 année d'études apres B.A,
(NeBe~ Cours réguliers et postscolaires)

2= Brevet B
2 années d'études apres la llieme scientifique
(NeBe=- Cours réguliers et postscolaires)

3~ Cours universitaires

a) Université Laval
Baccalauréat en Pédagogie des Inadaptés
Diplome en Pédagogie des Inadaptés

b) Université de Sherbrooke
Baccalauréat en Pédagogie des Inadaptés
Baccalauréat et Licence en Psychologie des Inadaptés
Licence en Psychologlie (diverses options)
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LOI DES SUEVENTIONS AUX COMMISSIONS SCOLAIRES

Statuts refondus, 1941, chapitre 61A, édicté par 8~9 Eliz 11, c, L6
a,l et remplacé par 9-10 Eliz 11, c, 32, a,l

SECTION 11
REMUNERATION DU PERSONNEL ENSEIGNANT

Toute commission regoit, chacue année, une subvention
pour l'aider au paiement des traitements du personnel
enselgnant,
Cette subvention est établie en fonction du pourcentage
de son revenu de taxes foncieres qui provient de com=-
pagniesa, lLe rapport financier de la commission pour
1l'année précédente, exigé par la Loi de 1'Instruction
publique, sert au calcul de ce pourcentage,
La subvention varie de soixante~quinze a dix dollars
par éleve du cours élémentalre ou secondaire selon un
bareme établi,
SECTION V

CLASSES SPECTALES POUR CERTAINS ENFANTS
Toute commission qui maintient en activité dans ses
écolea une classe spéciale pour les enfants incapables,
en raison de déficience physique ou psychique, de pro=
fiter de l'enseignement donné dans les classes régulieres,
regoit,par éléve de telle classe, une subvention supplé=
mentaire égale au double de la subvention & laquelle elle
8 droit en vertu de l'article 3,
Cette subvention n'eat payable que si cette classe compte
au moins dix et au plus vingt éleves, et si 1l'instituteur

chargé de l'enseignement détient un brevet spécialisé

approprié,




REGLEMEN TS

DISPOSITIONS RELATIVES A LA RECONNAISSANCE DES
ECOLES INDEPENDANTES POUR ENFANTS EXCEPTIONNELS

QUE les reglements du Comité catholique soient modifiés:
en ajoutant apres l'articls 10, l'article 10a suivant:

"Toute école indépendante pour enfants exceptionnels peut
atre reconnue par le Jomitéd catholique aux conditions suivantes:

1l.,- Se conformer aux buts et reglements établis par
le Comité catholique, pour ce genre d'4coles,

2.~ Suivre un programme d'études approuvé par le
Comité catholique,

3o~ Soume ttre les procédures d'!'admission a 1l'appro~
bation du Département de 1'Instruction publigue,

Le= Exiger de toute personne préposée a l'4ducation
des enfants exceptionnels ou a la direction de 1l'école,
les qualifications reconnues.

Se= Dans le cas des écoles ou institutions qui sont a
la fois des oeuvres d'éducation et des oeuvres de bien-
etre ou des institutions touchant la santé, produire
une recommandation du Ministere concerné,

6e= Produire un certificat d'hygiene du Ministere de
la Santé,

7e=~ Produire un certificat de sédcurité du Ministere
du Travail,

8¢~ Obtenir un certificat de reconnaissance de l'ardinaire
ou de son délépgué,

9«- Fournir au Comité catholique et au Département de
1'Instruction publigue, les rapports statistiques et
les autres rapports exigés,

10,~ Fournir, chaque année, au Département de 1l'Ins-
truction publique, le certificat de bonne santé reaquis
de toute personne occupant un poste dans une école
indépendante; produire a la demande du Département,

le certificat d'examen pulmonaire exigé (article 19

et 231 de la loi de 1'Instruction publique)

1l,~- S'etre conformée a l'article 19 de la Lol de 1l'ins~
truction publique (avis de 1l'ouverture de l'école au
Surintendant)

-

12,~ Pour les fins des dispositions ci-dessus, accepter
la visite d'un inspecteur d'écoles spéciales,"

Approuvé par le Comité catholique a sa réunion du 18 décembre 1963,
Arrété en Conseil numéro 203, Québec, le 30 janvier 196lL,
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JURIDICTION RESPONSABLE DE L'ENSEIGNEMENT DES DEFICIENTS MENTAUX MOYRENS

(SEMI-EDUCABIES)

Approuvé par le Comité catholique le 18 décembre 1963,

Apres avoir pris connaissance du rapport intitulé "Le pro-

bleme du déficient mental "entrainable", la Sous-UCommission de 1l'FEnsei-

gnement aux Enfants exceptionnels décide de le soumettre au Comité ca=

tholig ue afin de savoir s'il y a lieu de préparer un programme de fo

mation pour cette catégorie d'enfants,

De plus, la Sous~Commission de 1'Enseignement aux Enfants
exceptionnels propose de référer le rapport a un Comité Interministériel

(Santé, Bien~Etre et Instruction publiq ue),

Lors de deux réunions, un dialogue s'esat enpagé entre les
membres de la Sous-Commission de 1l'Enseignement aux Enfants exceptionnels
d'une part et les représentants des Ministeres du Bien-Stre et de la Santé
dlautre party Les représentants de diverses associations vouées a 1'édu-
cation et au bien-etre des enfants exceptionnels avaient également éte

invités,

Jes conclusions suivantes furent acceptées par la Sous-Com=

mission de l'inseignement aux Enfants exceptionnels:

1= Chaque fois que les circonstances le permettent, il
est souhaitable de laisser ces enfants dans leur milieu
familial respectif et d'encourager, d'assister les parents

dans la solution du probleme d'éducation,

2= Les comnissions scolairss ou les commissions scolaires

régionales devraient prévoir des classes pour ce type
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d'enfants,, chaque fois que le nombre de demandes

caractérisées justifie la création de telles classes,

3~ Nécessité d'élaborer un programme d'études pour
les classes d'enfants déficients mentaux entrainables,
La formule serait expérimentale et un Sous-Comité en

suivrait l'évolution,

Juridiction et cadre de formation:

Les déficients mentaux dits "entrainables" regoivent et
recevront leur éducation dans les cadres de deux types d'organisation:

ltexternat et 1l'internat

1- L'externat:
Tout enfant déficient mental "entrainable" peut
fréquenter l'externat lorsque les conditions psy=-
chologiq ues et socio=-économiques lul permettent
de bénéficier d'un programme d'éducation adapté
a sa condition et a ses besoins, tout en demeurant

dans sa famille,

Tenant compte de la population d'enfants dans un territoire

délimité, les commissions scolaires ou les commissions scolaires régionales,

en vertu du privilege que leur accorde l'article 576 amendé du Code sco=
laire, édition 1961, devraient ouvrir et maintenir en activité des classes

spéciales pour ce type d'enfants,

Toutefois, les membres reconnaissent gue certains externats
indépendanta ou privés pourraient ouvrir et main enir en activité des

classes spéciales pour enfants déficients mentaux "entrainables" si ces
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externats ont obtenu leur reconnaissance officielle et s'ils se soumettent

aux directives édictées par le Département de 1l'Instruction publique,

A 1'unanimité, les membres de la Sous~Commission de 1'FEnsei=-
gnement aux En‘ants exceptionnels et du Comité reconnaissent que les
externats indéperdants ou sous controle, seront placés sous la juridic=

tion du Département de 1l'Instruction publique,

2= L'internat:
Des institutions genre "colonies'" seront créées ou
réorganisées pour recevoir les enfants dits "entrai-
nables" qui ne pourront pas etre inté grés dans les
externats, soit pour des raisons géographiques, soit

pour des raisons soclo=-économiques,

A 1'unanimité, les membres de la Sous-Commission de 1'Ensei-
gnement aux Enfants exceptionnels et du Comité Interministériel reconnais=-
sent que ces internats seront placés sous la juridiction administrative

du Ministere de la Santé,

3~ Résolutions géné rales:

Toutes les &coles ou institutions spéciales qui dispensent
l'éducation spéciale aux enfants déficients mentaux "entrainables" devront

etre régies par des objectifs bien définis et accept's,

- Considérant qu'il n'existe actuellement aucun programme

intégré de formation pour les enfants de cette catégorie;

- Considérant également qu'il n'existe aucun Organisme déter-

minéd qui prépare de fagon spécifique les éducateurs appelés a former ces
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Ies membres de la Sous-Commission de 1l'Enseignement aux

Enfants exceptionnels souhaitent que 1l'un et l'autre probleme regoivent

une attention prochaines
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RAPPORT DE LA COMMISSION DES ECOLES CATHOLIQUES DE MONTREAL

INTRODUCTION

La Commission des Ecoles Catholiques de Montréal groupe

les éleves catholiques de langue frangaise et de langue anglaise du
territoire de la ville de Montréal et dea villes Saint-Michel et Montréal-
Norde Pour l'année scolaire 196;~-1965, nos écoles regoivent 200,000 éleves,

soit 160,000 éleves de langue frangaise-et 40,000 éleves de langue anglaise,

A la Commission des Kcoles Catholiques de Montréal, 1l'éducation
spéciale des déficients mentaux releve du bureau d'éducation aurpes des
éleves déficients mentaux, Ce dernier bureau est rattaché au secteur de
1l'orthopédazogie, Ces classes spéciales, organisées depuis plus de 25 ans,
sont encore en nombre trop restreint pour répondre aux besoins de ces éle-
ves, Voicl un apergu de l'effectif des classes pour les débiles mentaux

légers,

Tableau 1 = Inscription des éleves dans les classes spéciales

(déficients mentaux légers) de la C.D.C.Ma, selon

le sexe, la langue et le niveau de scolarité

Langue | Sexe Niveau &lémentaire ~Niveau secondaire Total

Frangais

lees L54 197 651

Gargons 665 1060

Total

Filles
AnglaiseJ

b

Gargons

Total
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£ Pour la section anglaise, les classes ont des effectifs
hétérogenes et cl'est la raigson pour laquelle nous pe
reportons ici que les totaux,
La Commission des Ecoles catholiques de Montréal n'a pas encore

organisée ung seule classe pour les débilss mentaux moyens, appelés aussi

semi~éducables,

SERVICES OFFERTS

1= Prévention

Dans ce domaine, les ressowrces existantes consistent dans
les consultations données, des la petite enfance, par les Cliniques pré=

natales, Clinique pour nourrissons, etc,

2= Dépistage et sélection

Les éleves qui présentent des caractédristiques laissant croire
d une podsibilité de déficience mentale (retard de développement, insucces
scolaire) sont simmalés par les diraections d'école, par les parents, par
les agences sociales, au Centre de consultation scolaire, Les responsables
étudient les données de chaque cas et préparent les listes pour l'examen
administré par la Clinique d'Hyglene Mentale de la ville de Montréal, Cet
examen comprend l'administration de tests individuels d'intelligence, une
histoire sociale et scolaire et une entrevue psychiatrique, Dans dss cas
précis, cet examsn minimum est complété par un travail plus approfondi,
Tous les autres cas sont examinés et aidés par l'un des trois bureaux (orien-

tation, service social, psychologie) de la C.L.C.M.

Tous las éleves examinés et considérés comme déficients mentaux

sont référés au directeur de l'orthopédagogie pour classement en classe
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spéciale,

3~ Education spéciale

Pour l'organisation des classes spéciales, nous acceptons le
principe de 1l'intégration, Nous préférons en effet la formule du Centre
des classes spéciales, intégrées a une école régullere, plutot que 1l'ex-

ternat central spécial ou le pensionnat exclusivement pour exceptionnels,

Au niveau élémentaire (éleves de 6 a 13 ans), nos éleves sont
groupés dans des classes spéciales intégrées a une école élémentaire rece-
vant des éleves normauxe Quelgues-unes de ces classes sont mixtes., Au
niveau secondaire, nous dirigeons les éleves (13 ans et plus) vera des
centres occupationnels rattachés a une école secondaire pour éleves normauxe

les centres occupationnels comptent sept classes et plus,

Au niveau élémentaire, les éleves suivent un programme spécial
qui a pour but de favoriser 1l'indépendance personnelle et scciale, Nous pog=
sédons déja un bon nombre de manuels rédigés spécialement pour ce genre

d'éleves et nous poursuivons le trayail en ce sens,

Au niveau secondaire, aux buts déja fixés a l'élémentaire, nous
ajoutons la formation professionnelle, Les éleves partagent leur temps entre

l'enseignement d'allure académique et la formation professionnelle, aussi

bien au niveau du développement des habiletés manuelles que des habiletés

non manuelles, Avec nos éleves plus agés, nous avons favorisé certaines

périodes de stages surveillés dans le monde du travail,

L= Services spéciaux

Dans le but de mieux aider nos éleves, certains services spéciaux

viennent compléter ces efforts d'éducation spéclale, Aux éleves de nos classes
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spéciales, nous offrons l'aide des travailleuses sociales professionnelles
et des psychologues de la CeE«C«Ms De plus, nous tdachons de favoriser
certains traitements particuliers per les hopitaux (orthophonie, hygiene
mentale, audiologie, etc,) Enfin, nous entretenons des relations étroites

avec les divers bureaux de placement,
TENDANCES

Depuis déja quelque temps, nous avons cru remarquer, dans le
domaine de l'éducation des déficients mentaux, les principales tendances

suivantes,

1= Par souci d'effectuer des classements de plus en plus
homogénes, nous avons été amenés a songer au probleme de la centralisation

des effectifs scolaires, et ce tant an niveau primaire que secondaires,

2= I1 a également fallu commencer de procéder a une certaine
spécialisation du personnel enseignante Ces instituteurs, déja détenteurs

d'un brevet spécialisé pour l'enseignement aux déficients mentaux, sont

préparés, par une sorte d'in service training, & se spécialiser, Au niveau

secondaire notamment, la spéclalisation parte soit sur l'enseignmement des

matieres académiques, soit sur l'enseignement en atelier,

3= Dans le méme ordre d'idée, il est intéressant de remarquer
ou'un nouveau type d'instituteur fait son apparition dans les classes pour
déficients mentaux, Il s'agit du "professeur artisan' lequel, possédant une
expérience du monde du travail, prépare 1l'éleve a un métier non spécialisé,

tout en recevant de la C.E.C.M, une formation méthodologique supplémentaire,

L= On constate aussi que les programmes d'études pour déficients

mentaux deviennent de plus em plus précis et que le matériel pédagogique devient
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Beauesub plus adaptés a ces enfants,

5= Par souci de rattacher notre enseignement spécialisé aux
eXigences de la réalitd, nous préconisons l'adoption d'un systeme poly-
valent dans lequel l'éleve est initié simultanément a diverses catégories
de travaux plutot qu'a un seul métier pour lequel l'avenir peut devenir

aléatoire,

6= On note enfin une collaboration de plus en plus étroite
entre les responsables de la préparation des programmes, les anseignants

sux-memes ¢b 188 représentants du monde du travail (Comité consultatif).
RECHERGHES

Malgré les exigences du travail quotidien avec les enfants
exeeptionnels, divers services ou bureaux de la C,E,C.M, consacrent leurs
énergles a des recherches portant (spécifiquement ou non) sur le progleme

d8 1a déficience mentale,

1- C'est alnsi, par exemple,.que le Bureau des Recherches de

la C4,E.C.M, travaille activement a la standardisation et a la normalisation

pour écoliers montréalais de test d'intelligence au niveau des lere, be et

Te année,

2~ Les bureaux d'orthopédagogle ont mis au point une échelle
de développement basée sur l'observation du comportement en classe spéciale
des enfants déficients mentauxes Cette échelle contribue, avec l'histoire
de la scolarité et l'examen psychologig ue, a constituer le dossier péda-

gogique de chaque éleve,

3~ Monsieur Jean Gaudreau, Y,Ps,, coordonnateur des Bureaux
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de consultation scolaire a la C.E.CeM., vient d'entreprendre une étude
portant sur le niveau d'éducabilité, ou sur les capacités différentielles

d'apprentissage, du déficient mental,

L= On a également procédé a la C.E.C.M,, @ 1'étude des
métiers et a l'analyse des taches susceptibles de convenir aux déficients
mentaux, Ce travail doit aboutir a la rédaction de monographies & l'usage

des enseignants et de leurs éleves.

5= Enfin, la C.E.C.M. collabore, dans la mesure de ses moyens,

a faciliter l'exdcution de travaux de recherches (pour l'obtention de

licences ou de doctorats) par des étudiants de diverses facultés, insti-

tute ou écoles universitaires (pédagogie, psychologie, optométrie, sciences

sociales),




RAPPORT DE LA COMMISSION SCOLAIRE REGIONALE DES MILLE-ISLES

LA PLACE POUR L'EDUCATION DE

L'ENFANT DEFICIENT MENTAL DANS

LA COMMISSION SCOLAIRE REGIONALE

LA COMMISSION SCOLAIRE REGIONALE DES MILLE-ISLES




Définition:

Ses membres:

COMMISSION SCOLAIRE REGIONAL®

Une commisgion scolaire régionale est l:
fusion de plusieurs commissions scolaires
locales pour donner des services adéquats

a la population €tudiante dc¢ niveau secon-
daire, et & tous les enfants incaepekles

en raison de déficience physique ou psychiguc

de vrofiter de l'enscignement donné dar.s

des classes régulilrer.

La Commission scoleire régionale cst adini-
nistrée par un membre de chacune der
commissions scolaires 1 calez comvosant

la Régionole.

Un président est Glu o0

De plus, chagque commission scolair

nome deux délégués ayant droi




LEGISLATION SUR L'EDUCATION DES ENFANTS DEFICIENTS

Sur le plan 1l&geal, l'amendement de l'article 576 le 6 juillet
1962 permet & la commission scolaire régionale d'établir
tous les services nécessaires & l'éducation des enfants défi-

cients mentaux.

Articles 576

Toute commission scolaire, toute commission scolaire régionale
et toute commission centrale protestante peuvent Etablir et
maintenir en activité dans leur école des clrsses spdéciales

pour les enfants incapables, en raison de déficience physique

ou psychique, de profiter de l'enseignement donné dans les

classes régulidres,

Une commission scolaire régionale peut éocalemant établir et
maintenir ces classes au degré &lémentaire (Bill 56. sccsgi

11 Eliz, II,a.29)




EXPREKIENCE

La Commission Scolairc RE€g-onale des Millce-Isles

Cadre physique:

Population de
ce territoire:

Population

scolaire:

Cadra Social:

La Commission Scolaire Régionale des
Mille-Isles, est située sur 1'Ile Jésus
en banlieue de Montréal,

Elle se compose de cing villes: Ste-Rose,

Auteuil, Fabreville, Rosemére et Vimont.

40,000 habitants.

9,000 &tudiants de 5 a et plus.

Les citoyens de ce territoire travaillent
a Montréal., C'est un milieu résidentiel,
La majorité des gens cont dec preopriltairec
et payent des texes scolaires. Ils exigent
des servicec Eéducetionnels cdéquats pour

toue lenrs eanfante.

Pren nt cette réalité cc.mz kbage d'une bonne
organisation, il fellait créer den niveaux

d'éducation capables d'intégrer les enfantc

d'intelligence supérieure, normale, défi-

ciente légére (€ducable) ct déficicnte

moyenne (entrainable, semi-&ducabla).




Nous avons donc _ris lo population tot ; comme chemp de

travail., Si l'école réoond aux besoine des famillcs dont un

des enfonte est hendiceapé & ceause d'une déficience 1légldre ou
d'une déficience moyenne, nous cowostous faire ocuvre d'hygiéne
mentale publigque. Le climet femilizl sere emélioré, les fradres,
les soeurs auront une scolerité plus normale, l'enxiété des
perents sera moins aigue, la populection €tant éduquée au contect

d'une réelité journclildre.

Ces services doivent étre incégrés sux centres Etudients afin
de faire 1l'éducetion des adolescents concernant la déficience

mentale.

De cette fagon nous pouvons conpter sur un milicu sociol &duqué,

pour l'avenir,

Il est facile de penscer intégration des services, il est plus
difficile de maintenir ensemple ce que l'on eppelle normel e

anormal.

Dens toute société&, il existe une force centrifuge rejetant

l'anormal. Cette &énergie vient des préjugés, du formalisue,

de l'angoisse deveut la réalité, C'cst 138 que l'organisme

scolaire doit jouer son rdle de force ncutrelisente. Pour

accomalir cetce tfche il est nécaesscire d'iccepter que le rdle

social de 1l'€cole soit sussi important que son réle ccedémique




Les services psychologique, social, de consultation psychié-
trique et sutres, intégrés fonctionnellement aux cadres
scoleires vont enp@cher cet effritewent de le Société ? 1'ége
de¢ l'enfence et de l'tdolescence. Le sésultat pour 1l'individu
sera une meilleure adaptation & l& vie adulte comme citoyen

et traveilleur.




La Commission Scolaire REgionale des Mille-Isles s'occupe de
tous les enfants de son territoire dont la capacité intellectuelle

se situe entre 30 et 80 de Q.I., tous ont une place &8 1l'école.

ORGANISATION SCOLAIRE

Emplois Emplois spécia- Emplois spécia-
Atelicer |semi et non lisés lisés
protégé |spécialiséq Niveau exécution Niveau création

et COMMERCH

TRAVAIL

Pré- Initiation

atelier au Travail g e T(:Chniquc Universi-
calre

PRO-
R =

GE
FESSIONIEL| INDUSTRIE

'PPRENTIS-{MONDE DU

-
£3
c
L

47

16

E_‘]"lSl

Cours Classique
Cours général +
Scientifique

Initiation| Cours
a la Vie général
pratiqgne

ou 18

13

[SECONDAIRE
a

ans |

Initiation| Classes

a la Vie spéciales Classes régulidres

Déficience| Déficience intelligence normale

moyenne légére

30 & 60 .60 & 80
Q.1 9.3

PRIMAIRE
53 13

NOMBRE

400
D'ELEVES 439

N.B., Pour la catégoriec déficience moyenne, le territoire couvert compta
200,000 habitants.




Plan d'ivnlantation des Scoles

C':fIMT3SION SCOLAIRE REGIONALE DES MILLE-ISFLES
. =
CURE ANTOINE LABELLE T
~ Cours gérndral l
scientifique
classique

Professionncl: §
Commerce: affzires|

technique| |

| |

u

2,000 &laves

capacité
INITIATION AU TRAVAIL maximums INITIATION E L& VIE
180 é&laves

Cours g&énéral pratique
Déficience légére
60 2 80 Q.I.

capocité meximum: 500 &lives




ORGANISATION INTERNE

Ll : \ n enfance o¢xcant L’\_)X]I]L.‘].l\. est sutonome #u sueln do
l'orgyonisation scolaire régionale. Chague école ¢

diruction supervisée nar lu directeur de cette scction

Groupe d'unfants:
our l¢ groupe déficient léger le nombre d'enfants verice do

20 2ar classe selon le cas.

le grouwe deéficient moycn, le nombre de 10 per classe

st la moyenne suggérec,

PERSONNEL EDUCATEUR

DEficicnce 1l&gere

Qualification du Personnel: chaque pcrsonne dotrt detenlr un brovet
sp€cilalie@ pour l'enscignucnt cux deflicivnis awentan

DEficicncy woycnuy
Quelification du personnel: chagque Gducateur dolt @volir ruegu unc
formation en psychologic, e peychopédegogic ou déteniy
un brevut spCcialisé& en physiothérepie, orthoshonic ou
ulrus s {Qeralities
commission scolaire REgionale des Mille-Isles
le¢ personnel attaché 3 1'éducetion des enfants retardés dans 1l

suction enfance exceontionnelle est au nombre de 40.




HL:SOﬁnCllt;, (ol=
milieu familial, et de la référencc dc

cliniques p»sychiftriques etc...

Elle se compose comme suilt: »sychologue

eur du
ailleur
orienteurs
osychotechnicienne

garde-malade

une &quipe de consultants
comprenant:; psychidtre,

neurologue,
RECHERCHE

Pour les enfants dans lo catégorie déficience noyenne, nous

sommes & €tablir les cadres d'une recherche afin d'établir des

normes en vue d'un classement correspondant aux capacités

nsycho-vhysiques de 1l'individu.




CONCLUSION

En gardant l'enfant en externat nous oermettons & ce dernier
de vivre dens un milicu normal ol les conditions rencontrées

sont celles de le vie courante.

La réalisation de ce »rogramue favorise l'épenouissement maxinum
de l1l'individu et constitue nous le croyons une prévention

vaelable contre une foulc de mésadaptations.

Il feudra toujours travailler d'une fagon pratique et _réellc

avee les perents.,

Le choix des méthodes 3 em:loyer ne¢ trouvera pas ses uvritlres
d'efficience dans la setisfoction intellectuelle d'une

s >éculetion théorique, mais dans la mesurec ol les moycns
choisis s'inté&grent 3 la structure sociale de nos wilieux

resoaectifs.,

COMMISSION SCOLAIRE REGIONALE DES MILLE-ISLES

Jeen-Guy Quirion
Directeur Section Enfancce Exceptionnelle
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RAPPORT DE LA COMMISSION SCOLAIRE BE LA TUQUE

STATISTIWUES

La Tuque, ville industrielle, compte une population totale
de 14,000 habitants, Les écoles, au nombre 8, dispensent l'enseigne-

ment a plus de 3,460 enfants,

Les classes spéciales réservées aux enfants déficients

mentaux moyens sont au nombre de 9 et groupent 145 enfants,

ORGANISATION

1= Déoistage

Le dépistage de ces enfants se fait au niveau de la Commis~
sion scolairee En premiere, deuxieme et troisieme année, sont examinés
par un test préliminaire donné par le Conseiller en Orientation, tous les
enfants présentant des difficultés d'apprentissage (ces cas sont soumis
par les titulaires de classe). L'Histoire scolaire complétée, les enlants
dont le test donne comme résultat une déficience intellectuelle est con-
sidéré comme cas a étudier plus sérieusement, En quatrieme, cinguieme et
sixieme années, tous las enfants sont scumis a des épreuves de groupc,
Les enfants donnant moins de 90 (eI, aux tests de groupe voient leur
leur dossier scolaire étudié, Ceux qui présentent un retard scolaire sé=-
rieux (plus de 2 ans de retard accumulé) sont considérés comme des cas
a étudier de plus pres, Exceptionnellement, quelgues cas dec septieme année

peuvent etre considérés,
2 = Sélection

Ce premier dépistage fait, les problemes qui apparaissent




gérieux sont étudiés
a) une travailleuse sociale ‘edige l'histoire personnelle

at familiale de l'enfant apres enquete dans son milieuj

b) un éducateur gui met la derniere main a l'histoire scolairej

¢) un psychologue qul fera subir plusieurs épreuves d'in=-

tellipence a l'enfant;

d) ceux qui présentent des problemes physiques subissent

un examen médical (a la charge des parents),

Ftude est faite ensuite de chacun des cas examinés dont le
dossier est complet, par toute 1l'équipe qui a présidé a 1'établissement
de ce dossier: travailleuse sociale, psychologue, éducateur, Une recomman-
dation est faite aux parents, avec interprétation. Ceux-ci demeurent libres

d'accepter ou non la recommandation,

et sélection sont aux frais de la Commission scolaire,

3« Education

Cette année, les classes spéciales au nombre de neuf (9), sont

»

intégrées aux écoles régulieres, Ainsi, on trouve 2 classes d'initiation
au travail intégrées a 1'Ecole S econdaire de pgarconsj 2 classes d'Arts
familisux intégrées dans une école de filles;

grandes dans une école de garcons et dans une école

de moyens, garcons et filles, dans une école mixte et la classe de petits
est inpégrée dans une école de petits, mixte aussi, Ces classes fonction-
nent avec la meme arganisation extéri sous la juridiction discipli-

naire de la direction de 1l'école ou elles sont intégrées, participant aux
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activités sociales de 1l'école au meme niveau que les autres classes,

Tel que mentionné plus haut, L niveaux existent actuellement,

a) petits (mixte: 7-9 ans)

b) moyens: 1 classe gargons et 1 classe filles, de
10-11-12 ans,
Ces daeux groupes regoivent une formation caractérisée

o

l'acquisition des habilités académigues nécessaires,

¢) grands: 1 classe de pargons et 1 classe de
les 13-1l; ans recoivent une formation caractérisée
par l'application sociale des habilités acquises, ils
regoivent également leur premiere initiation a la
formation professionnelle
le groupe occupationnel: initiation au traveil 1 et
initiation au travail 11, ainsi qu'arts familiaux 1 et 11
Ce groupe travaille surtout a se préparer directement au

monde du travail,

Ie personnel attaché a ces classes est composé, de professeurs
spécialisés en déficience psychique et da certains spécialistes de l'entrai=-
nement au travail: éducateur physique, menuisier, artisan, spécialistes

en arts ménagers et en enseignement technique,

= Flacement

Le groupe initiation au travail a été l'cbjet d'une €tude plus
sérieuse ces deux dernicres années, Programmation et surtout mise en appli-
cation de ce propramme fut le sujet de plusieurs délibérations, Pour la

bonne marche de ce cours, et pour obtenir des résultats pratiques vraiment
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concluant, l'organisation de ce cours a fait naitre une entente spécifi=-

que entre la Commission scolaire et l'Ecole locale de Métiers. Ce cours
appartient aux deux institutions: partie théorique a la Commission sco=
laire et partie pratique (initiation a une semi=-spécialisation) a l'Ecole

de Métiers,

Pour favoriser un programme répondant aux besoins réels du
monde du travail et une intégration possible des candidats dans ce meme
monde du travail, un comité consultatif sfest joint a l'organisation de
ce cours, comité comprenant des représentants: a) de l'usine locale,
hureau du personnel b) du Syndicat local le plus important (soit celui
de la C,I.P.) ¢) du bureau National de Placement d) du Pureau Provincial
de Placement e) de 1l'Association Parents-Maitres f) du service des Etudes

’

de 1'Fcole Secondaire ou sont intégrés ces éleves g) de le Commission

scclaire h) du Service d'Orientation scolaire,

Un sous-comité a été formé spécialement pour prendre en charge
l'organisation des stages prévus en deuxieme amnée et dolt s'occuper aussi,

des Jjuin prochain , placement des premiers éleves finissants.

5= Services connexes

Actuellement, une collaboration sérieuse existe entre le
service scolaire chargé de l'organisation matérielle et pédagopique des
classes spéciales et le Service Social local (cas de problemes familiaux,
cas de placements pour caractériels etc,) On peut faire appel aussi au
Service Social Médical qui nous aide dans les cas de ceux qui ont bhesoin
de soins médicaux, Ies tests psychologiques, les ré-évaluations, les études
urgentes au cours de l'annéo de certains cas demandant approfondissement

se font aux Trois-Rivieres, Centre régional, Les examens médicaux, audio-




métriques et dentaires sont confiés a 1'Unité Sanitaire régionale, les

cas sont généralement peu nombreux,

6= Juridiction et champ d'action

Consciente de son devoir de pourvoir adéquatement a 1'édu-
cation des enfants déficients mentaux sous son controle, et comprenant
le besoln d'une organisation centrale de ces services, la Commission
scolaire de La Tuque a confié la section d'éducation spéciale a une
personne raesponsable, Celle~ci releve directement du Directeur général
des Ecoles et des Commissaires pour son administration, Cette personne
travaille au niveau de toute la commission scolaire, Elle controle le
fonctionnement pédagogique du' personnel enseignant affecté a ces classes}
elle organise les services de dépistage et de sélection; elle est res-
ponsable du curriculum du classement des éleves et de l'organisation ma=-
térielle en général, Une collaboration étroite est établie entre la per=-
gonne responsable et les directions des écoles ou sont intégrées ces clas-
ses, La Comnission scolaire de La Tuque comprend qu'il serait impossible

de fonctionner adéquatement sans ce service central,

7= Projets

Malgré les obstacles toujours existants, rencontrés un peu
partout ordinairement, soit compréhension et acceptation des parents de
1'état de leur enfant et de la nécessité d'une éducation spéciale, ainsi
qu'une véritable intégration au sein d'une école réguliers d'une ou plu=-
sieurs classes spéciales, la Commission scolaire semble satisfaite de

l'organisation actuslle et se permet meme, par l'entremise de son respon=~

sable, de rever a des services spéciaux, pouvant améliorer sérieusement

le sort de ces enfants: soit un service médical et un service psychologique,
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a tenps partiel d'abord, Services charpgés surtout de corriger les dé=
ficiences physiques si possible et les problemes psychologiques dé ja
décelés chez l'enfant, rendant ainsi l'enfant plus apte a profiter

de 1l'éducation qu'on lui offre,

8~ Voeux

Ltenfant déficient mental aura un sort meilleur le jour ou
les Services Gouvernementaux pourront offrir un support financier plus
grand, ce qui permettrait d'organiser tous les services nécessaires sans

grever un budget de commission scolaire si difficile a balancer,

Le jour ou le monde du travail sera pret a insérer dans ses
normes de plus en plus exigeantes de formation professionnelle, un éche=-
lon inférieur pouvant tenir compte de ce potentiel humain pret a ére
utiliser, si minime soit sa collaboration, le sort du déficient mental

sera allégé d'autant,

Un budget plus sérieux pour mieux les préparer, un monde
professionnel qui lui laisse une place, les enfants déficients mentaux

pourront enfin dire qu'ils ont droit a leur place au soleilq

£

O
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BRNEANLE V), - &, &

Francais 5 crédits

Arithmétique Ll
Formation sociale 3 It
’? n

Formation occupationnelle
AUX CHOIX: o

1 COURS

RMENTAIRE

NN

a - Lanpue maternelle (2 craédits)

b - Arithmétig ue (2 crédits)

2= NCURS CCNDAIRE
a - Formation sociale (2 crédits)

b - Formation occupationnelle (2 crédits)
STAGE 60 heures

APTITUDE & l'enselgnement

pourvues du baccalauréat en pedag

b) 4 1l'intention des candidates
familiale, des candidats (es) pourvus (es) du baccalaurcat es arts
e

je 1'une ou l'autre des universités frangaises catholicues de la

ie Juébec ou l'éguivalent,

yrovince

YCHOLOGIE ET PEDAGOGIE 27 credits
Psychologie du développement 309 (1) 9 cr=dits
Psychologie des enfants exceptionnels "
Psycho-p’dagogie de la deficience g
mentale
pédasorie de 1'enseigmement 30L L "
A "

Pédaropie de 1l'éducation 316

) familiale recevrcnt

i)

)

les candidates pourvues du jccalaureat en peaagogile

¢
jes 4quivalences pour le cours '"Psychologie du jéveloppement” (309).




BWVERE VI, - &£, - F

v

METHODOLOGIES SPECIALES DE
Religion
Francais
Ari thmétioue
Forma tion sociale
Formation occupationnelle
CHOIX:
1- CCURS
a= Langue maternelle
b= Arithmétique
COURS SECONDAIRE
a~ Formation sociale (2

Formation occupationnelle (2 crédits)

60

A 2 4 o .
Aptitude a l'enseigne

Les notes qui suivent exposent le contenu des cours de cul-
‘essionnelle snécialisés,




l.~ ISYCHOLOGIE DES ENFANTS EXCEPTIONNELS ( 2 crédits)

I1 a'agit de 1l'étude des enfants exceptiomnels susceptibles d'étre rencon-
trés dans les écoles publiques. L'un des buts du cours consiste A faire prendre cons-
ciece aux futurs enseignants des diverses espdces d'enfants exceptiomnels qu'ils
pourront trouver & 1l'école et de leur fournir les moyens de les arienter. Fondamen-
talement, ce cours permettra de situer la déficience mentale dans le contexte général

de 1'enfance exceptionnells.
Nous étudierons les aspects sulvante:

A) _ASIECT NEURO-MOTEURS

paralytiques cérébraux.
inastablea psycho-moteursa.
épileptiques.

enfants gauchers.

apraxiques et les arythmiques (dyspraxiques et dysrythmiques).

ASHECT SENSORIEL ET PERCEPTUEL

aveugles et demi~voyants.
sourds et demi-sourds (ou mal-entendants)

alexiques et les dyslexiques.

SOCIAL

enfants privés de milieu familial normal: - orphelins
' -enfants de foyers désunis

- enfants 111égitimes
- enfants adoptés
- néo~canadiens

COROLIAIRE: 1) Institution et Hospitalisme.

11) le role des coura de Bien-Etre et des Serviceas Sociaux.
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D) ASPECT PSYCHOLOGIQUE

l.- Mésadaptés: = névrosés
- caractériels
- psychosés

2.= Délinquants

Exceptionnels d'origine intellectuelle
l.~ Sur=doués

2.~ Déficients mentaux (ces cours pourraient servir de transition entre la
psychologle des enfants exceptionnels et la psychologle de la déficience
mentale).

APPENDICE :
l.~ Troubles du langage
a) d'origine neuro-motrice

b) d'origine sociale

¢) d'origine psychologique (émotive ou intellectuelle)

BIBLIOGRA PHIE

2.~ Arriération pédagogique.
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11.~ ESYCHOLOGIE ET PEDAGOGIE DE LA DEFICIENCE MENTAIE ( 6 crédits )

NOTIONS PRELIMINAIRES :

l.- Notions populaires

T

La déficience mgntale congue par
de lol, par le peédagogue.

la société, par le médecin, par les hommes

A
Terminologie: selon les pays et les auteurs
selon les organismes officiels
Causes: déficience mentale héréditaire - acguise - mixte
Classification: selon la causge { : la {orme selor

i

APPROCHES DE LA DEFICIENCE MENTALE :

1) Approche biologique

- caractéristiques
- consequences dans le traitement de la deficience mentale.

b) Approche intellectuelle

aspect quantitatif: psychométrique

- caractérist lques

tatif : génétique, fonctionnelle

. ‘si;l,*.:\',(, L d
+

i
ic

- caractérist
-~ conséquences en pédagogie du déficient mental

Approche dynamigue

téristiques de 1'affectivité du déficient mental
‘acteur affectif dans 1'évaluation de la personnalité
rient mental

- consequence en pedagogle du déeficient mental

L'approche mésologique

ental par rapport & son milieu physique, social.
orale du déficient mental.
en pédagogie du déficient mental




3.~ Synthdse de la personnalité du déficient mental

a) Aspect psychologique
b) Aspect pédagogique

) NOTION SCIENTIFIQUE DE LA DEFICIENCE MENTALE

1.~ Construction d'une définition & partir de la synthése de la personnalité
du déficient mental, dans la perspective d'une pédagogie spi'ciale.

Distinction entre:

a) Arriération pédagogique et déficience mentale.

b) Troubles disciplinaires et déficience mentale.

¢) Troubles mentaux (maladies mentales et troubles affectifu) et déficience
mentale,

d) Pseudo=~déficience et déficience mentale.

e) Arriération mentale et déficience mentale.

EVOLUTION DES CONCEFTIONS DE LA DEFICIENCE MENTALE ET SES REPERCUSSIONS SUR LE
TRATTEMENT ET IA PEDAGOGIE DU DEFICIENT MENTAL

I1 s'agit de situer notre conception scientifique de la dé“icience menale
dans 1'évolution des conceptions psychologiques et pédagogiques ce la défic:ence
mentale.

l.~ Les étapes de 1'évolution

a) Période de rejet
b) Fériode de garderie
c) Recherches scientifiques et éducation spéciale

Les mesures medico=sgsociales

a) Euthanasie

b) Stérilisation eugénique
¢) Garderie

d) Réhabilitation

Les mesures pedagogiques

a) Classe-récréation

b) Programme régulier aéré
¢) Méthodes spéciales

d) Classe atelier

e) Programme spécial proposé

EDUCATION SPECIALE (principes généraux)

l.~ Sujets de 1'éducation spéciale

Entrafnables
Educables

D,
c

a§ Gardables
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2.~ Principes généraux

a) Fondement sur le plan philosophique
peychologique
social

b) Nécessité, & cause de la déficisnce de la famille
des insuffisances de 1'école régulidre
des exigences de la vie religieuse
des exigences sociales
des exigences occupationnelles

Caractéristiques du programme d'éducation spéciale

a) Il doit étre complet

b) I1 doit étre supplétif

c) I1 doit étre sélectif et ordonné
d) Il doit &tre réaliste

Structure du programme d'éducation spéciale

a) Les niveaux
b) Le groupement des éldves

DIRECTIVES FPEDAGOGIQUES

Les conséquences pédagogiques élaborées & 1'occasion de 1'étude des approches
seront le fondement de la pédagogie de 1la déficience mentale.

- les approches individuelles déterminent la méthodologie, étant donné
qu'elles se rattachent au fonctionnement du déficient mental.

- 1'approche mésologique détermine le choix des item, le classement des
matidres, et 1'organisation des champs et centres d'intéréts.

ORGANISATION DE L'EDUCATION SPECIALE, AU PLAN ADMINISTRATIF ET FONCTIONNEL

l.- Organisme d'éducation spéciale

a) Le rdle spécifique du pensionnat et de 1'externat
b) L'externat central

¢) La classe unique

d) Les groupes de classes spéciales

e) L'enseignement individualisé

les services techniques

Service de sélection

Service d'éducation

Service de ré-éducation

Service de placement occupationnel

Service d'assistance (de suite)
(de relance)

o QLo ooP
— N

BIBLIOGRA PHIE
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LES METHODOLOGIES =~

Le contenu de 1'ensemble des méthodologies s'élaborera autour du schéma
suivant:

l.- Revision des caractéristiques de le déficience mentale cdans 1'op-
tique de la matidre spécifique & présenter.

Indication des besoins d'une méthodologie spéciale (dans le cadre
des phénomdnes d'apprentissage).

Présentation d'un programme détaillé pour chacune des matidres.

L+~ Elaboration d'une didactique.

Les cours optionnels élémentaires (langue maternmelle et arithmétique) consis-
teront en une élaboration de la méthode déjd traveillée, dans un but d'appro-
fondissement et de perfectionnement en vue de 1'acquisition d'une compétence
minimm pour 1'enseignement de ces matidres, au nibeau élémentaire.

Les cours optionnels secondaires (formation sociale et formation pccupationnelle)
reprendront le rationnel de base pour un meilleur approfondissement et permettra
une information plus élaborée. Il faudra également entrafner & la fabrication

du matériel didectique, compte termu des différents milieux, et & 1l'utilisation
des monographies et des méthodes audio-visuelles.

Enfin, 11 faudra songer & mettre sur pled des stages pratiques en industrie

et dans les Services de Bien-Etre social.

el 0 [0 odedginil 0, 0 b Tadenf 8]0 hedaabetiad 0] 0 henbracdiad
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METHODOLOGIES (20 crédits)

RELIGION (3 crédits)
1.~ Principes généraux et pédagogie reiigieuse.
2.~ Pédagogle religieuse des déficients mentaux,
3.= But du programme de religion,
Le= Structure du programmse 3

a) Les grandes dimensions.

b) Les cycles pédagogiques.

¢) Méthodologie proprement dite.
5.=- Vie religieuse de 1l'enfant déficient

a) Vie liturgique et vie sacramentelle.

b) La pridre.

c) L'enseignement occasionnel.

6.= Application des principes méthodologiques aux différents items du
programme officlel.

BIBLIOGRA PHIE

EDUCATION DE LA LANGUE PARLEE CHEZ LE DEFICIENT MENTAL (3 crédits)

l.- Bute de l'enseignement de la langue matermelle.
2.= Plan général de 1'esnseignement de la langue matermelle
1) Structure du programme.
11) Distribution des exercices.

P |

).~ Helation entre le langage parlé et le langage écrit.
L.~ Principes fondamentaux de la méthodologle du langage parlé.
5.~ Directives méthodologlques:

1) Par rapport au vocabulaire.

11) Far rapport & la structuration de la phrase (& partir du

fonotionnement intellectuel de 1'enfant déficient).




Etude des différentes situations qui favorisent la structuration du
langage.
(On se référera au tableau analytique et & 1'échelle de développement)

BIBLIOGHA FHIE

C) ETUDE DE LA LANGUE ECRITE CHEZ LI DEFICIENT MENTAL (2 crédits)

(lecture et écriture)
lecture
a) Principes fondementaux de 1l'enselgnement de la lectu:
b) Methodes.
¢) krocédés methodologliques.
Eceriture et composition
a) Niveasux de rendement.
b) Méthodes.
¢) Orthographe.

Etude du tableau analytigue

S SNl

I1 s'agit de feire maftriser lea difficultés que 1'enfant doit
franchir, selon le degré od il peut atteindre

Ktude de 1'echoelle de (it':vgl uv}_@:.wﬂ’b

I1 s'agit d'une étude de situation se rapportant aux diffeérents
champs d'intéréts.

BIBLIOGHA PHIE

D) (3 crédits)

hlleiTl JULS

l.- But de ] 'enseipnement de ] 'arithmetique.

a) rrincipes généraux.
b) Directives méthodologiques
1) additions

33 ) soustractions

111) multiplications




¢) Etude du programme
1) d'aprés la répartition selon les années.
11) d'aprds le tableau analytique.

BIBLIOGRA PHIE

E) EDUCATION SOCIALE DU DEFICIENT MENTAL (B crédits)
Arkrt de Vjvroj_‘

l.~ Nature et buts de 1'art de vivre.

2.~ Directives pédagogiques
a) Plan d'une legon

b) Activitégs suggérées, appliquées selon les divers champs
d'intérata.
c) Etude du programme d'aprés les champs et les centres
d'interéts.
PORMATION PROFESSIONNELLE DU DEFICIENT MENTAL (2 crédits)
l.= Nature et buts de la formation professionnelle.

2.~ Les groupes d'emplois.

3.~ Directives pédagogiques
a) Information et entrafnement.

b) Répartition du programme selon 1'age chronologique.
c¢c) Les habiletés non-mamuelles.
d) Evaluation des él&ves.
e) Les ateliers.
f) Placement et ‘follow=up.
4e= los travaux damestiques
a) Ob Jectif
b) Méthod ologle
¢c) Activités suggérées, selon 1'dge et le sexe.

5.~ Matidres annexes
a) Culture physique

b) Doasler
c) Initiation & la msique

d) Langue seconde
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li crédits oblipatoires

lo~ Cours élémentaire (j crédits)
a) Tangue maternelle (2 ecrddits)

b) Arithmétique (2 crédits)

3o=- Cours secondaire (L} crédits)

a) Pormation sociale (2 crédits)

b) Formation occuvationnelle (2 eridits)
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ISE CLASSE "B" ~ DEFICIFNC

Lad D

(Approuvé par le Comitd catholigue réunions
17 avril 1962, 22 et 23 mai 1962)

BESOIN DES ENFANTS DEFICIENTS EN RAISON DE LIEUR PSYCHOLOGTE

L'enfant déficient mental est considéré par les psycho-pédago-
gues américains comme un sujet inapte 4 un achévement académique normal,
Enfant "non académique", il demeure que cet enfant a des besoins auxquels
il faut répondre par un programme particulier, On pourrait résumer ces
besoins sous la rubrique de "préparation immédiate a la vie". Comme les
autres humains, l'enfant déficient mental devra faire face aux situations
inévitables de la vie, L'éducateur doit l'aider d accepter ses limites,
et & partir de 1d il doit l'amener a4 tirer le maximum de son notentiel,
De cette fagon, 1l'enfant déficient pourra bénéficier des acquisitions
élémentaires minimum qui lui permettront de faire face aux exigences de
la vie sociale et professionnelle.

PHILOSOPHIE DE L'EDUCATION DESTINEZ AUX DEFICIENTS MENTAUX.

L'état de dificience mentale ne permettant pas 1l'acqguisitdion
normale des données académiques, la culture ne sera transmise qu'en autant
gu'elle permet a l'enfant de réaliser une vie professionnelle acceptable
au sein d'une société normale, On insistera naturellement sur l'acguisi-
tion des attitudes sociales de base sans négliger malgré tout certaines
acquisitions acaddmiques indispensables 4 la réalisation de tcute vie
sociale,

FORMATION PROFESSIONNELLE DES EDUCATEURS DESTINES A CET

le programme de formation professionnelle des 2ducateurs desti-
nés a cet enseipgnement doit etre forde sur les besoins de 1l'enfant déficient
et sur la philosophie que nous préconisons pour l'éducation spéciale,

Le programme s'attachera d'abord 4 situer la dificience mentale
dans l'ensemble des enfants exceptionnels, Il stattachera ensuite a consi-
dérer la déficience mentale elle-méme selon les grands courants actuels de
la pensée médicale, psychologique et pédayogique, C'est aprés celd seule-
ment que le programme reprendra les méthodologies et tichera de les appli=-
quer aux besoins de l'enfant déficients A cause de l'insistance sur les
attitudes sociales et professionnelles, 1'éducateur sera entrainé a une
sorte d'intégration aux problémes de vie du minimum académique 2 transmettre
4 l'enfant déficient, C'est le but des champs et centres d'intérét qui doi-
vent constituer en somme le pivot des différentes méthodologies appliquées
d 1'enseipnement aux déficients men taux,

wuant au mode de formation professionnelle des instituteurs des
classes de déficients mentaux, il faut naturellement considérer 1'enseigne-
ment magistral donné & 1'Ecole normale ou d 1'Université, mais il faudra
insister particuliérement sur les stages pratiques dans les classes pilotes
sans oublier les stages en industrie et dans les secteurs relatifs aux
occupations accessibles aux enfants déficients, les stapes devraient com-
prendre deux grands aspects: 1l'observation systématique et intdgrie a la
formation théorique et l'application supervisées des techniques et m2thodes
apprises par les cours,
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Le programme i1'études proposé pour la deuxiéme année du brevet
ngn qlenseifmement en déficience mentale, repose sur les connaissances de
base, en pédagogie de l'enseignement el en méthodologie, telles que prévues
au programme de la pr-ezr\.'\f-:‘-‘ année du brevet "B",

Dans son ensemble, le projet de "B=11" en déficience mentale ne

’
pécialistes en déficience, mais il se propose

vise pas a la formation de s

blutdt d'éveiller l'étudiant au probléme posé par la déficience mentale,
Dans cet optigue, on fournira tous les 4léments nécessaires a une meilleure
compréhension et 4 une saine application des méthodes d'enseignement, baséa

sur la connaissance de la nature et du fonctionnement du {2ficient mental,

gur les plans intellectuel, affectif, social et moral,

le programme pénéral, en B-1l comporte LL7 eredits dont 24 seront
affectés 4 la spdcialisation, Les pages qui suivent, présentent la synthése
11
orientes vers la déficlience mentale,

1 programme et l'élaboration du contenu des cours plus spécifiquement

} ‘ - { 4 - ~
le cours sur la psycho-génese de la personnalite ne sera pas

g s ’ . 1 : ' ’ - .
{4taillé quant 4 son contenu, puisqu'il est tire du programme deja exist int
¥ b ’ 1 v » . »

en deuxiéme année du brevet "B" sans speclalisation,

SYNTHESE DU PROGRAMME
1 - N . S - .
Psychogénése de 1 'enfance de O a 12 ans L, credits
Psychologie des Enfants exceptionnels 2 crédits
i’E_‘,"‘lx\'](.z,'it: et Pedagopie de la déficlence mentale 5 crédits
Méthodologies (avec incidences en enseipgnement

correctif et en récupération scolaire 12 cre
IOTAL: 2y crédits

Stapges pratigques: 00 heures
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LS (2 erédits)

[1 s'apit de 1'étude des enfants exceptionnels susceptibles
{'Ctre rencontrés dans les écoles publiquese L'un des buts du cocurs consiste
A faire prendre conscience aux futurs enseijynunts des diverses espcces d'en-
fants exceptionnels qu'ils pourront trouver a l'école et de leur fo rnir les
moyens de les corientera,

Fondamentalement, ce cours permettra de situer la déficience men-
tale dans le contexte ;‘én3ral de l'eni{ance exceptionnelle,

ous étudiercns les aspects suivants:

- Les paralytiques cérébraux.

- Les instables psycho-motezurs

- Les épileptiques

- Les enfa nts gauchers,

- Les apraxiques et les arythmiques (dyspraxiques et dysrythmig ues)

B) ASPECT SEN3ORIEL ET PERCEPTUXEL

~ les aveuples et demi-voyanis,

- Les sourds et demi=-sourds (ou mal-entendants),

Les alexiques et les dyslexiques,

:nfants privés de milieu familial normal:

orphelins

enfants de foyers desunis
enfants illépgitimes
ent'ants adoptés

néo-canadiens

1- Institution et Hospitalisme,

ll= Le r8le des cours de Bien-kitre et des Services Socilaux,
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psychnoses

Délinguants

sxceptionnels
Surdoues

Deficients mentaux (ce cours pourrait servir de transition
entre la psychologle des enfants exceptionnels et la psy=

chologie de déficience n.wntgalt;).

[roubles du langage
neuro-motrice

soclale
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11.- PSYCHOLOGIE ET PEDAGOGIE DE LA DEFICIENCE MENTALE ( 6 crédits)

AMTANME | DHRT T IHTI TORR
A) NOTIONS PRELIMINAIRES

l.~ Notions populaires

La déficience mentale ccngue par la societé, par le médecin
par les hommes de loi, par le pédagogue,

Terminolopie: selon les pays et les auteurs;

selon 1 es organismes officiels,

Causes: déficience mentale héréditaire - acquise - mixte-

Classification: selon la cause - selon le deyré - selon
la forme - selon l'éducabilite,

APPROCHES DE LA DErICIENCE MENTALE

Les approches individuelles

a) Approche biologique
1) Caractéristiques

séquences dans le traitement de la déficience

Ques

tatif: génétique, fonctionnelle,

A=

stiques de 1l'affectivité du déficient mental,

11) Rble ou facteur affectif dans l'évaluation de la

personnalité du déficient mental,

111) Conséquences en pédagogie du déficient mental,
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2+= L'approche mésologique

1) Le déficient mental par rapport & son milieu physique,
social,

11) La vie morale du déficient mental,
111) Conséquences en pédagogie du déficient mental,

3= Synthése de la personnalité du déficient mental

a) Aspect psychologique
b) Aspect pédacogique

C) NOTION SCIENTIFIQUE DE LA DEFICIENCE MENTALE

l.- Construction d'une définition & partir de la synthése de
la personnalité du déficient mental, dans la perspective
d'une pédagogie spéciale,

Distinction entre:
a) arriération pédagogique et déficience mentale,

b) troubles disciplinaires et déficience mentale,

¢) troubles mentaux (maladies mentales et troubles affectifs)
et déficience mentale,

d) pseudo~déficience et déficience mentale.
e) arriération mentale et déficience mentale,

D) EVOLUTION DES CONCEPTIONS DE LA DEFICIENCE MENTA LE ET SES REPERCUSSIONS
SUR LE TRAITEMENT ET LA PEDAGOGIE DU DEFICIENT MENTAL,

I1 s'agit de situer notre conception scientifique de la déficience
mentale dans l'évolution des conceptions psychologiques et pédapogiques de
la déficience mentale,

l.~ Les étapes de l'évolution

a) Période de rejet
b) Période de garderie
c) Recherches scientifiques et éducation spéciale

2.~ Les mesures médico=sociales

a) Euthanasie

b) Stérilisation eugénique
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noedapogiques

a) Classe-récréation

b) Propramme répuvlier aéré
¢) Méthodes qpéciales

d) Classe atelier

e) Propgrumme spécial proposé

KCIALS (principes ginéraux)

téducation spéciale

a) Gardables
b) Entrainables

ilucables

plan =~ philosophique
~ psychologique
-~ goclal

a4 cause la déficience de la
insuffisances ae 1!'é
g iR
repuliere
exipences de la vie relipgieuse
exipences sociales
exipences occupationnelles

du propramme éducation snéciale
complet

supplé tif

jalectif et ordonné

d'2ducation ;:1"'(‘.1 1le




Anire xe Vil - E- 4%

') DIRECTIVES PEDAGOGIQUES

Les conséquences pédapopiq ues ¢laborées d 1'occasion de 1'étude
des approches seront le fondement de la pédagogie de la déficience men-
tale,

l.~ Les approches individuelles déterminent la méthodologie,
etant donne qu'elle se rattache au fonctionnement du
déficient mental,

'approche mésologique détermine le choix des items, le

—y e s e s 1
classement des matieres, et l'organisation des champs et
centres d'intérét,

F) ORGANISATION DE L'EDUCATION SPECIALE, AU PLAN ADMINISTRATIF ET FONCTIONNEL

l.~ Organisme d'éducation qﬁéciale

a) Le r6le spécifique du pensionnat et de l'externat
b) L'externat central

c) La classe unique

d) Les groupes de classes spéciales

e) L'enseipgnement individualisé

Les services techniques

a) Service de sélection

b) Service d'éducation

c) Service de rééducation.

d) Service de placement occupationnel

e) Service d'assistance (de suite)
(de relance)
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C) ETUDE DE LA LANGUE ECRITE CHEZ LE DEFICIENT MENTAL (2 crédits)

(Lecture et écriture)
l.- Lecture
a) Principes fondamentaux de l'enseipgnement de la lecture,
b) Méthodes o
¢) Procédés mithodologiques,

2.~ Beriture et composition

a) Niveaux de rendement
b) Méthodes
¢) Orthographe.,

3o~ Etude du tableau analytique

Il s'agit de faire maitriser les difficultés que l'enfant
doit franchir, selon le degré ol il peut atteindre,

L.~ BEtude de 1 'échelle de dév'flr)l)i)ument

Il s'agit d'une étude de situation se rapportant aux
différents champs d'intéréts,

BIRLIOGRAPHIE

D) ARITIMETIQUE (2 crédits)

l,- But de l'enseignement de 1'arithmétique
2.~ Méthodologie
a) Principes géneraux,
b) Directives méthodologiques
1 ) additions

11) gsous tractions

111) multiplications

BKtude du programme
1) d'aprés la répartition selon les années,
11) d'aprés le tableau analytique,

BIBLIOGHAPHII
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E) EDUCATION SOCIALE DU DEFICIINT MENTAL (2 crédits)
(Art de Vivre)

l.- Nature et buts de l'art de vivre.
o= Directives pédagogiques

a) Plan d'une legon

b) A ctivitds suggiriées, appliquées selon les divers
champs d'intéréts,

¢) Btude du programme d'aprés les champs et les centres
d'intéréts,

F) FORMATION PROFESSIONNELLE DU DEFICIENT MENTAL (2 crédits)

le= Nature et buts de la formation professionnelle,
2e~= Les groupes d'emplois,
3o~ Directives pr“.da;:'_l);_!,iqucs

a) Information et entrainement,

b) Répartition du programme selon 1l'8ge chronelogique,

¢) Les habiletés non-manuelles,

d) Evaluation des éléves,

e) Les ateliers.

f) Placement et follow-up
Le= Les travaux domestiques

a) Objectif

b) Méthodologie

¢) Activités suggérées, selon 1l'age et le sexe
5e= Matiéres annexes

a) Culture physique

b) Dossier

¢) Initiation a4 la musique

d) Langue seconde




MINVAIRE DIL LA SANTY
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CHAMP D'ACTION ET JURIDICTION DU MINISTERE DE LA SANTE

DEFICIENCE MENTALE

TRAITEMENT, EDUCATTICN ET SOINS

1- Déficients profonds (non éducables, non entrainables)

Soins de garde ) dans dcs hopitaux psychiatriques
) ou autres hopitsux relevant du
Milieu=-thérapie ) Ministere de la Santé

2= Déficients moyens (semi-éducables, entrainahles)

a) Ceux qui pour railsons gbographiques ou psychologiques ne
peuvent fréquenter un externate Mais hotelleries ou in=
ternats devralent etre mis sur pied par Minlsteres de
1'Education ou du Bien-[itre social le plus tot possible,

alors que juridiction de Santé cesserait,

Avec troubles du caractere ou du comportement requérant

hospitalisation ou traitement pasychiatrique,

Avec pathologle psychiatrique grave: vege paychooe,

Internats du type "colonies" doivent etre prévus pour
adolescents et futurs adultes de cette catégorie et

rattachés a des ateliers protégés,

NeBe.~ Le Ministére de la Santé endosse le docunent annexd

(1V o =Ie=) extrait du rapport-synthese des réunions du 8

février, 10 avril, 15 mai, 11 octobre, 8 novembre et 6

décembre 1962 de la Sous-Commission de 1l'Enseignement aux
Enfants exceptionnels et approuvé par le Comitéd catholiqus

le 18 décombre 1963,




3= Déficients légers (éducables)

a) Ceux qul pour raisons géographiques ou psychologiques
ne peuvent fréguenter un externat, Mals hotelleries ou
internats devraient etre mis sur pied par Ministere de
1'ducation ou du Bien-Ltre Social le plus tot possible,

alors que juridiction de S anté cesserait,

b) Avec troubles du caractere ou du comportement requérant

hospitalisation et traitement psychiatrique,

c) Avec pathologle psychiatrique prave: v.ge psychoses

DINPTISTAGE , DIAGNOSTIC

Cliniques Post-Natales des hopitaux ou Services de Santé,
Unités Sanitaires

Cliniques de Psychiatrie infantile

Cliniques de Psychiatrie générale

Cliniques d'Hygiene mentale,

PREVENTION

Cliniques Pré-Natales des hopitaux ou Services de Santé
Unités Sanitaires

Consultations Psychiatriques

RECHERCHE , ENSETGNEMENT

L'Hopital Mont-Providence de Montréal




PREVENTION — DEPISTAGE:

Environ 95% des naissances au Québec ge font en milieu hospitalier.
En milieu urbain, ls plupart des h8pitaux offrent des aventages de cli-
niques pré-natale et post-nstale; en milieu rural, le médecin de famille

assure habituellement un contrfle suivl #vant et aprés la naissance,

Un bon nombre d'Unités Sanitaires du Minist3re de la Santé dispen-
sent leurs services dens les canmpagnes, aux futures meres et tiennent un
registre de leurs observations: ainsi en 1962, 42 Unités Sanitaires (sur

un total de 73) ont compilé 6861 cartes d'hygiéne prénatale.

Durant la m2me année, un total de 104,261 enfuents ont été examinés
dans les écoles par le personnel des Unités, dont environ 20% ont subi

un examen audiométricue.

Le Ministére de la Santé a l'intention de mettre sur pied, dsns un

avenir prochain, un régistre provincial pour tous les cas de débilité men-

tale. De plus, l'épreuve 2 la phénylcetonurie sera bient6t généralisée

pour tous les nouveaux-nés et les enfants souffrant de cette anomalie rece-

vront gratultement la diéte spéclsle appropride.

Le Québec compte douze centres blen organisés pour la lutte contre
les empoisonnements; ils sont situés dens des h8pitaux répartis dans di-

verses régions de la province,

Le mMédecin de famille demeure, de fagon pgénérale, & la premidre 1li-
gne d'attaque dans cette lute d'envergure que constitue la prévention de
la débilité mentsle; c'est aussi celul qui, généralement, aura l'occasion

de pratiquer le premier dépistage.




COUNSTLLING

The Departiment of Medical Genetics of The lontresl Chil-
dren's tlospital was creicted 12 yeurs ago under the direction ot Doctor
*. Clarke Freser. From its inception the department functions in three
renersl areuss: pensatic counselling, teaching and resesrch. To-day its
services include:-

1. Clinlcal diognosis and counselling.

2. Biochemical Genetics.

j. Blectroencephilopruphy «nd hereditsry aspacts
ol' cerebral disturbsnces.

L. Humun cylbogenetics.

University affili.tion:

The Depart.aent is attached to the Hwnan Genetics SeclLor of
Lhie Deportinent of Cenetics of Mc(iill University.

lleferrals:

More than 500 cuses coms to the attention of the various
declions every yeiur. The patients are rel'srred by the treatinz physicien wnd
when applicable a complele family history is mude for immediatle use and fu-
ture referencs, The parents are then advised as to Llie risk of recurrence
) the syndrome or illness in otlier children. Genebic counsellinyg is also
priven to young couples who have a positive family history of any heredita
ry disability or who happen tLo be related.

The ceses referred to the Department for consultation in

clude mulrormations ussociated or not with mental returdation, epilepsy,

inborn errors of metabolism «nd suspected cytogenetic snomalies,

nys
Genetic lectures are given by members of Lhe Depurliment ol
vorious University tesaching levels ond in hospital clinics. A nuiber ol e
dical students have the opportunity to work during the swauer on reseurclh
projects undertiken in the differenl, sections. Post predusle studenls may

also complete their medicil penetics Lraining in Lhe Deparluent,




PROJETS DU MINISTERIS DE LA SANTE

DEBILES MENTAUX DANS LTS HOPITAUX PSYCHIATRIQUES:

Un recensement récent des débiles sctuellement hospitalisés dans
des institutions psychistriques démontre que ceux-ci constituent 34% de
tous les malades de nos h8pitaux psychiatriques, Parimi ces 7915 débiles
(sdultes et entents), plus de 25% appartenant 2 la catégorie "éducables":
bien qu'une bonne portion de ceux-ci souffrent de multiples handicaps
physiques et psychiquesgy il demeure vrai que la majorité de ces débiles

dducables pourraient assez facilement réintégrer la sociétd.

Le Minist&re de la Santé, par l'intermédiaire des h8pitaux psychia-
triques, wccorde une priorité importante 3 la rééducation de ces débiles

récupérables: création de classes spéciales, apprentissage aux métiers

simples, réhabilitation psr un traveil rationnel et enfin création de

foyers affiliés.

De plus, le Ministdre entend, par son progranme de régionalisation,
ramener a proximité de leur milieu familial les débiles meintenant hos-

pitalisés & des centaines de milles de leur foyer.

La cure fermée est de moins en moins utilisée pour les patients

souffrant de dabilité mentale.

Les débiles profonds qui nécessitent surtout des soins de nursing
médicsl quitteront de plus en plus les hépitaux psychiatriques et seront

treités dens des institutions pour "soins physiques,"

DEPTSTAGE KT DIAGNOSTIC:

L'absence de cliniques psychiatriques pour enfents duns plusieurs
régions rursles du Québec rend d'autant plus important le r8le que doivent
jouer les Unités Sanituires de comtés, Ces orgunismes d'hypzigne publique

oeuvrent dans des conditions pénibles, par suite d'une insuffisance en




personnel, i,e. médecins et infirmidres,

Le Ministdre de la Santé se dolt d'utiliser beaucoup plus 3 plein
les services de ces Unites pour le dépistage et le diagnostic des ddbiles
mentoux et cela, en s'lassurent que leur action sera coordonnée avec celle
des Comvdissions Scolaires, des Services Sociaux et des h@piteux psychia-

trigues reprionsux,

HICHINCH L 8

lie Minlstere accorde des subventions géncreuses dans cae secteur,
preinclpulement. & 1'H8pital Mont-Providence de Montrsal Z 1'Institut des
Selences Neurologiques de l'Université de Montréal,
VHATLON DU

PLRSONNEL

L'H8pital dont-Providence, avec l'appul du Ministére de la Santd et
la reconnalssence pédagogique du Ministeére de 1'Education, commence cette
wnnge un programme de formation pour éducateurs de groupes: cet entraine-
wenl promnet de rehuusser le qualité des soing aux enfents et adolescents

debiles,

ISCOMFANDATTON:S ¢

|- Stimuler I'intérét du personnel psychiatrique aux probl&mes posés
par les débiles mentaux et cela par un enseignement plus systématique du
sujet su nivesu des études universiteires— médecine, service social, psy-

cholozsie, etce,..

]

Introduire duns la forumstion des psychiatres el des pediatres, un
enselpnement théorique plus poussé sur la débilité mentale et un stage

obligatoire duns une instituticn pour arriérés mentaux,

§ fouinir «u personnel des Unités Ssnitaires de comités une formation
wdiquate qui lui periuefte de jouer pleinement son rble dans le dépistage
précoce des débiles mentaux, et dens le "counselling" approprie qu'il

il off'rir wux arents d'un enfunt deblle,




L- Que les services d'examen et de "counselling " prodigués aux
futures méres par certainas Unités Sanitaires (42 sur 73 en 1962)soieat
généralisés dans tous les comtés et que les cartes d'hygiéne pré-natale
ainsi obtenues soient utilisées pour la mise sur pieds d'un registre
provincial des cas de débilité mentale.

5- Former le personnel professionnel en vue de créer,a travers la
province,des cliniques de psychiatrie infantile pouvant oflrir aux écoles,
agences sociales,organismes de santé publique et aux parents,des services
de diagnostic,d'orientation et de traitement aux enfants débiles mentaux.

6- Tout enfant placé dans une classe spéciale pour débiles mentaux
("classe auxiliaire") devrait subir,annuellement,une ré-évaluation complste
de ses ressources, non pas seulement par l'administration de tests d'intel-
ligence,mais bien par une étude du cas en tenant compte des aspects

médeci-psycho-socio-pédagogiques.,

7- Tout débile mental, enfant ou adulte,doit pouvoir béné&ficier d'une
formation pédagogique appropriée,d'un entrainement ratioannel au monde du
travail et de soins médicaux adéquats; ces services devraient existar dans
la province,sur une base régionals. Le séjour prolongé en institution
ne doit étre envisagé qu'apras 1l'essai d'autres solutions moins drastiq.ues,
st chaque région devrait posséder sa propre institution pour débiles mentaux
ne pouvant vivre dans les cadres habituels de la sociéte.

8- La coordination entre individus ou organismes intéressés au sort
des débiles mentaux doit se faire a divers paliers. Sur le plan local,la
Commission Scolaire Régionale, le Service Social Diocésain,l'Unité Sanitaire
de Comté, l'hopital ou clinique psychiatrique du territoire et 1'Association
locale pour Enfants Arriérés devraient maintenir des liens structurels
et fonctionnels.

Sur le plan provincial,un comité permanent devrait étre institue

comprenant un représentant des ministéres suivants: Education,Sante,Rien-itre

et Travail. On devrait y ajouter un porte-parole de 1l'Association du

Québec pour Enfants Arriérés.




9- La rchabilitation des centainas d'adultes débilss mentaux éducables
ou récupérables actuellement dans 1=s hépitaux psychiatrigu=s, ne peut Se
faire sans une action vigoureuse et concertée dzs représentants des syndicals
ouvriers, da Ministére du Travail ¢l des employeurs; L'hepital psychiatrique
le plas dynamique ne peut falreplus que préparer 1'adulte diéblle au monde
du travail, Selon que la réaction de ce monde sera accueillante ou hostile,
l¢ succds de la réhabilitalion sera assuré ou compromis.

10- La rccherche sur les aspecls pgénétigues et blo-chimlques de la
débilité mentale connait un essor notable; 11 faut,d'autre part, intensifier
les travaux de recherche sur la motivation :t les aptitudes au travail du
débile et sur les techniques de réhabilitation ou d'éducation spicialisée,
peub-8tre serait-il opportun,alors que le placement en tnstitution devient
rapidement un taboo, d'C¢tudier chez la débila et sa fanille, las erilels
du s%jour prolongé en institution d'une part al, d'autre part,du maintien

du débile mental dans son milieu familial,




TABLEAU 1 S,

RECENSEMENT DES DEBILES MENTAUX HOSPITALISES DANS IES INSTITUTIONS PSYCHIATRICUES
RELEVANT DES SERVICES PSYCHIATRIQUES DU MINISTKRE DE LA SANTE.

Nombre de Débiles Mentaux ayant sub
I_nftii_t}l}lglgi N_(ln_ﬂ;x.r‘g de Débiles Mentaux En_f?,,”__‘iii_l‘_‘f:’t10“.1?!511_9}9’?13‘_‘“3

HOPITAL ST-JEAN-DE-DIEU 1238 365 ( 29.5%)
Montréal - Gamelin,

HOPITAL ST-MICHEL-ARCHANGE 1119 1,008 90% )
Mastai, Québec,

VERDUN PROTESTANT HOSPITAL 177 172 97% )
Verdun, Que,

HOPITAL DES LAURFNTIDES U3 49

L'Annonciation.

HOPITAL ST-CHARLES

Joliette,

HOPITAL STE-ELISABLETH

Roberval.

RETRAITE ST-BENOIT

Montréal, Que,

HOPITAL MONT-PROVIDENCE 990
Montréal, Que,

HOPI'TAL STE~ANNE
Baie St-Paul

HOPITAL ST-JULIEN
St-'ferdinand d'Halifax.

HOPITAL DE BORDEAUX
Montréal, Que.

HOPITAL STE-ANNE-DE-BELLEVUE
Ste-Anne-de-Bellevue, Que.

SANATORIUM ST-GEORGES
Mont-Joli, Que,

SANATORIUM BEGIN 93 1%
Ste-Germaine.

CECIL BUTTERS HOME 413 20% )
Austin,

TOTAL '(',"9 15 3.203 U LOZ )

Nombre total des patients hospitalisés dans ces institutions - 23,000

les 7,915 arriérés mentaux représentent donc environ 34k des patients hospi-
talisés dans les Institutions relevant des Services Psychiatriques,

Octobre 196,




TABITAU 2 S
TOTAL DES DEBILES MENTAUX DANS LES TNSTITUTIONS RFLEVANT DU MINISTERE DE LA SANTE, P.Q.

PROFONDS MOYENS LEGERS

— o i e e S S S E S S S S G . ———— ————————————————— . it

4 16 ans 6 -16 ans + 16 ans -16 ans + 16 ans ~ 16 ans +16

4 S ——

St-Jean de Dieu
(1238) 29 51l

St-Michel-Arch,
(1119)

Yerdun Prot.

(177)

Des Laurentides

(143)

St-Charles

(379)

Ste-Elisabeth
(506)

St-Benoit

(35)

Mont-Providence
(1107)

Bale St-Paul
(1380)

St-Julien
(] ll;'()

Bordeaux

(34)

Bellevue

(LO)

Mont-Jolti
(10l)

Sana Bévin

(93)

beclil Butters
(413)
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CENTRES DE DIAGNOSTIC ET DE TRAITEMENT

I- HOPITAUX PSYCHIATRIQUES:

Saint-Jean-de-Dieu Montréal-Gamelin
Rue Hochelaga.

Saint-Michel Archange Mastai-Québec

Saint-Charles Joliette
1000 Boulevard Ste-Anne.

Des Laurentides L'Annonciation
Comté Labelle,

Verdun Protestant Hospital Verdun, P.Q.
B.P, 6034

Sainte-Elisabeth Roberval
Comté Roberval,

Retraite Saint-Benoit Montréal
8050 Notre-~Dame Est,

Mont -Providence Riviére des Prairies
7200 Boulevard Gouin Est.

Sainte-Anne Baie Saint-Paul
Comté Charlevoix,

Saint-Julien Saint-Ferdinand d'Halifax
Comté Mégantic.

Cecil Butters Memorial Hospital Magog - Austis

II- HOPITAUX GENERAUX (Services de Psychiatrie)

Sainte-Justine Montréal
3175 Chemin Sainte-Catherine,

Montreal Children's Hospital Montréal
2300 Avenue Tupper

IITI- CLINIQUES PSYCHIATRIQUES NON HOSPITALIERES:

Clinique d'Hygiéne Mentale lontréal
Service de Santé - [I8tel de Ville,

Mental Hygiene Institute Montréal
3690 Rue Peel
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CENTRES DE DIAGNOSTIC ET DE TRATTEMENT (suite)

Clinique M&dico-Psychologiquc Sherbrooke

C.P. 25
Centre Psycho-Secial 1 9 (e U A

Centre Psycho-Social Valleyficld
110 Chemin LaRocque.,

Centre Psycho-Social [rois-Riviéres
1337 Boulevard Carmel.

Centre-Psycho Social Rimouski, P.Q.
Centre Psycho-Social Saint-Jérdme, P.Q.

Clinique de Rtadaptation Sociale Québec
15 Rue des Remparts,

Clinique Médico-Sociale Qucbec
175 Rue Saint-Jean.

CENTRES DE DIAGNOSTIC

I- HOPITAUX PSYCHIATRIQUES:

Clinique Roy-Rousseau Mastai-Québec

Institut Albert Prévost Montréal-Cartierville
6555 Boulevard Gouln Ouest,

Notre-Dame Montréal

Malisonneuve Montrcal
5415 Boul, de 1'Assomption,

Sainte-Jeanne D'Arc Montrcal
3570 Rue St-Urbain,

I18tel<bicu Montréal
3840 Rue St-Urbain,

Montreal Gencral Hospital Montrcéal
1650 Avenue Cedar,
Allan Memorial Institute Montraeal

1025 Avenue PMine,
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CENTRES DE DIAGNOSTIC (suite)

Jewish Ceneral llospital Montrcal
3755 (CoOte Ste-Catherine,

Queen Mary Veterans Montrcal
4545 Chemin de la Reine-Marie.

Hétel-Dieu Saint-Vallier Chicoutimi, P.Q.

[IBpital Général Fleury Montréal
2198 Rue Fleury.

Hotel-Dieu Outbec
11 Cote du Palais.

Saint-Frangois D'Assise Quibec
1605~ 1le Avenue,

Saint-Sacrement Québec
1165 Chemin Ste-lFoy.

Infant-Jésus Québec
1401- l¥8c Rue,

Jeffrey llale Quebec
1250 Chenin Ste-loy.
HBpital Sainte-Marie Irois-Riviéres

1991 Boulevard du Carmel,

[I8tel-Dieu de Sherbrooke Sherbrooke, P.i)
Saint-Vincent de Paul Sherbrooke, P.Q.
l8pital Général de Verdun Montréal-Verdun,
I6tel-Dieu du Sacré-Coeur . Cartierville-Montrcal,
liBpital de Rosemont Montréal

5689 Boulevard Rosemont.

Queen Elizabeth Montrcal
2100 Avenue Marlowe,

Saint-Mary's llospital Montrcal
3830 Rue Lacombe,

Royal Edward Laurentian Montreal
3650 Rue St-Urbain,

Sacre-Coeur de lull full, P.Q.

LII- CLINIQUES PSYCHIATRIOULS NON HOSPITALLERES:
centre d'Orientation Mot real
59 Boulevard Gouln Ouest,
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RAPPORT DE L'HOPITAL MONT-PROVIDENCE - MONTREAL

Jusqu'a récemment, 1'Hépital Mont-Providen-
ce était une immense garderie pour arriérés mentaux et malades psychia-
triques. Sur une population de 1200, on comptait 25% d'adultes, Les ma-
lades étaient admis en provenance de tous les coins de la province, sans
discrimination. Le personnel médical était composé d'un seul psychia-
tre et un médecin interniste & plein temps, plus une douzaine d'autres mé-
decins faisant fonction de consultants A raison de quelques demi-journées

par semaines, Le personnel enseignant était cornposé de 9 religieuses et

le personnel infirmier était constitué d'aides non-qualifiés et de 3 reli-
gieuses infirmidres licenciées.,

L'Institut Médico-Pédagogique, nom original
de 1'H&pital Mont-Providence, avait é&té construit en 1950 pour accomoder
les malades arriérés de 1'Hdpital St-Jean-de-Dieu qui bénéficiaient d'une
section d'enseignement spécialisé, Les religieuses de la Providence avaient
meéme jeté les bases d'une école normale pour spécialistes en arriération
mentale. Malheureusement, en 1954, la nouvelle institution fut comblée de
malades chroniques, provenant du surplus des autres h6pitaux psychiatri-

ques et le programme d'éducation spécialisée fut interrompu.




£\

Devant les besoins provinciaux et régionaux
en psychiatrie infantile, de concert avec les Services Psychiatriques du
Ministere de la Santé, nous avons tenté, depuis le mois d'avril 1963 de
convertir le Mont-Providence en un "Hépital Psychiatrique pour Enfants'
dans le sens le plus complet du terme: c'est-A-dire que nos services
g'étendraient de la clinique externe aux soins a long terme des malades
les plus chroniques., Il s'agit de créer un centre de traitement actif dans
une telle institution pour le soin prolongé des malades qui ne trouvent pas
leur place dans les services de psychiatrie d'hépitaux généraux. Kt le fait
d'avoir,c8te & cdte, malades aigus et chroniques procure des avantages
quant A l'enseignement, A 1'intérét plus varié des professionnels, et 2 la®
possibilité de conduire des projets de recherche impossible dans des endroits
qul ne présentent pas la mé&me concentration et la mé&me permanence de
maladies graves,

Ia réorganisation A date, a porté surtout sur la
I

structure des services et la classification des malades, La section "arrié-

ration' compte environ 300 enfants éducables et semi-&ducables suscepti-
I

bles de participer 2 un programme d'enseignement, La section "psychia-

trie'' s'adresse 2 200 malades environ: service interne et centre de jour
pour enfants psychotiques, services pour adolescents caractériels dc.

Plus de la moitié des malades demeurent des débiles profonds, le plus sou-
vent 2 composante organique, qui reldvent de la neurologie et sont 1'ob)et

de recherches blo-cyto- })_l‘;ll(’,‘litlll(,'s.




comme suit:

innNexe (1-S -

Lie bilan des services s'établit présentement

Le service de psychiatrie: Dix psychiatres formés en psy-
chiatrie infantile, qui se partagent les salles de psychiatrie
et consultent dans les autres sections, Chaque salle a son
organisation particuli2re,

Le service de psychologie: Le directeur (Ph.D.), deux psy-
chologues, quatre internes des universités de Laval et de
Montréal. Sections de psycho-diagnostic, thérapie, recher-
che, Tous les malades ont été réévalués par les psychologues
A cette date, Le service participe également & une recherche

inter-disciplinaire sur le mongolisme, et se préoccupe de la

standardisation de tests pour débiles mentaux,

le service du nursing: la directrice (M. Sc. )/ cadres adminis-

tratifs, 34 infirmi2res, 7 auxiliaires, et 22 garde-bébés,
Organisation de 10 salles (sur 23), Organisation des soins mé-
dicaux (médication etc.) surtout dans les salles psychiatriques
et neurologiques.

le service soclal effectue des placements individuels en foyers
nourriciers, entretient les relations avec les familles et parti-
cipe de fagon générale au travail de 1'équipe psychiatrique de
1'H8pital. En outre, il s'occupe de trouver et de surveiller

certains fovers de groupe répondant aux besoins des diverses
) g I i

catégories de malades: ainsi nous avons affilié dans les derniers
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mois un foyer pour 40 malades adultes, et un petit hépital pour
soins de garde 2 140 enfants de moins de 6 ans,
les services d'éducation et de réhabilitation comptent 20 clas-
ses et 25 professeurs., L'enselgnement est donné du niveau des
classes sensorielles, pré-académiques, jusqu'a 1'équivalent de
la 7i¢me année., De plus le programme scolaire et extra-curri-
culaire offre l'occasion d'une éducation par le milieu, 1'éduca-
tion physique (jeux libres et structurés), l'occupation thérapeu-
tique et les ateliers de préparation 2 la vie. Dans ce secteur,
nous tentons actuellement une expérience: la formation d'édu-
cateurs de groupe. Apres entente avec le Ministere de 1'Edu-
cation, nous offrons aux candidats pourvus d'au moins une 112
année un programme d'entrainement au travail. Les cours
sont donnés par les professionnels de 1'Hépital et visent 2 for-

mer des éducateurs qui puissent poursulyre le travail d'éduca-

tion spécialisée dans le milieu vital de 1'enfant (salle) et servir

d'interpréte en quelque sorte entre le professionnel et le sujet
débile.
Une grande part du travail de notre personnel est
dévouée A la recherche. Recherche de base: par exemple 1'étude biochimi-
que, cytogénétique de certaines maladies neurologiques rares, 1'étude multi-

disciplinaire de nos nombreux cas de mongolisme, certaines pharmaco-théra-

ples. Recherches dans les méthodes d'éducation: fiches d'apprentissage in-
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dividuel, apprentissage aupres des corps de métiers de 1'institution, ate-
liers, etc,.

Nous devons naturellement passer sous silen-
ces d'autres services qui contribuent moins directement au diagnostic et
au traitement de nos enfants débiles: la neuro-radiologie, la pathologie,
la neurologie et la pédiatrie. Nous voudrions plutét insister surle fait que
chaque service et chaque discipline coopere 2 sa fagon aussi bien au plan
d'ensemble qu'a 1'amélioration de 1'individu.

Un dernier exemple, Nous venons d'ouvrir il
y a quelques jourse une clinique externe de psychlatrie., Les premiers 2 en
bénéficler seront quelque 13,000 enfants d'dge scolaire d'une municipalité
voisine, IL.e dépistage des enfants débiles et la consultation A leur sujet se-
ra le contrecoup d'un effort premirement psychiatrique, En plus d'insérer
en quelque sBorte officiellement, dans la collectivité, notre énorine institu-

tion qui jusqu'ad maintenant avait plutdt tendance au retrait,
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HOPITAL HMONT-PROVIDENCE MONTREAL

. DIAUXILIAIRY BN NURSING PSYCHIATRIGQUE

Le service du nursing de 1'H8pital Mont-FProvidence a 1l'inten-
tion d'organiser prochainement un cours d'auxiliaires en nursing psy-

chisblrique,

L'auxiliaire en nursing est une personne (homme ou femmne
dipléimie d'une dcole reconnue par l'Association des Infirmidres de la
Province de Québec. Cette personne devient apte 2 prodiguer des soins
aux malades sous la direction d'un médecin ou d'une infirmi&re licencice.

CUNDITIONS

L, Iixijences Académioues

; ol

it re en possession d'un certificat de 1Oe ann cependant une Ye

anndée psul 8Lre acceptde aprds évaluation du candidat,

(malitis intellectuelles et morales

Posséder un esprit souple et constructif, un Jjugement droit,
marqud pour lL'étude el une conduite exemplaire,

".'r!lllf | \ [ ,

nnulité forte et dynamique

sprit d'équipe
ir d'épanouissemnent personnel

des enltanbts
vblion el li)g,‘.;lll(j.‘
des responsabiliteés

ilite

{oblir des contacts facilitent le dialogue en vue d'un

(el pe frucbueux,

L/ ans,




RENSEIGNEMENTS GENERAUX:

Début du cours

Durant 1'annéde 1965.

Durée du cours

Dix-~huit mois incluant le cours théorique et les stapes.
-

Salaire

Durant la période de formation l'étudiant regoit son salaire ré-
gulier, ou ne bourse,

PROGRAMME DI FORMA'T LON

Le programme porte sur la sclence de 1'Art du Nursing. Il comprend:

a) Une partie théorique: 525 heures de cours ou les principes
de base sont echelonnés sur 12 mois.

b) Une partie clinique incluant les stages & 1'int
l'extérieur de 1l'h6pital.

L'auxiliaire en nursing pratique et perfectionne l'art du
nursing sous surveillance lmnédiate. La corrélation et llussinmilation
des connuissances théoriques acquises sont assurées par l'ense e

menl clinique individuel et collectif.

Le champ d'action du nursing est trés vaste et couvre une
multitude d'aspects, Le personnel infirmier (infirmilres, gardes-mala-
, gerdes-bépéds, aldes) constitue L'élément de continuité
dans la vie quotidienne des malades. C'est luil qui est responsable de
la créution et du maintien du milieu thérapeutique & 1'intérieur des

cadres des services internes.

des auxiliaires

En effet, au cours des différentes activités quolidiennes:
s0ins médicaux et physiques, orpgenisation récréatives et thérapeuti-
(ques, le personnel en nursing veille surtout & creéer avec son entou-

rae des contacts affectifs palsibles et sécurissnts.

fout au cours de son action thérapeutique prolongée le per-
sonnel infirmier pratique une observation scientifique cont inue des
welades, ce qui constitue un apport précieux su disgnostic de proble-

particuli2renent ardus,

e milieu ot 1'auxdilisire en nursing sera appe
sychologique resters Loujours une des condi-

501N lnll«l (les uul»\lx’.‘l,




Pérences
onstrations d'art du nursing et de nutrition avec

praticque surveil

films

visites d'etude

surveillince clinique individuelle et collective

discussions de pgroupe

FONCTIONS DE LYAUXILIALRE LN NURSING:

Llauxilisire en nursing travoille toujours sous la sur-
' iere on d'un médecin &fin d'essurer aux mna-

eillance d'une inlirmi
Lades et @ leurs familles toute la sécurité & laquelle ils ont
iroit.

Actuellenent, les altributions de 1'auxiliaire en nursing
wrient selon les besoins des différentes régions de la Province,
cenant compte deas facteurs cui leur sont propres et de la aspéciauli-~
6 rencontrée au niveau de cheque hépitsl,

Le trevell d'équipe est la méthode utilisée pour permettre
a 1'auxiliaire en nursing d'exercer efficacement son r8le. Au sein
de 1'équipe, elle accomplit, sous la surveillance immédiate d'une
infirmidre, des tiches qui lul sont sssipgnées par cette derni2re,

1. Admiusion du malade

Récept ion du malade & son arrivée
Transféreuent. d'un malede dans un autre deépartenent
[xumen medical: assistance & 1'exauen médical, gymécologique
[empérature: buccale
reclale
axilleire
Désinfectation et entretien des thermomdtres
Ubservation de la respiration
Explorution du pouls
Prise de le tenstion artérielle
Inscription su dossier des sipgnes vitaux

Pesde du malade

\‘;(._i-rvf‘l Lon

ire en nursing do Btre cuzpable de déceler les principaux
jlaes psychique La maladie, et en raire rapport

{

i
L Yinficier u e sin L ervetion ayant pour but. de fai

connaiire | il | usEsl ¢ .All‘lllr jue ;‘.::,-,il»tr

personn«lite; caractare )




doit se poursuivre i tous lew instants ol le patient est en sa

présence, L'auxilizire fera rapport de ses observations verba-
lement et par écrit en notant les faits de fagon objective au
dossier du malade.

Confort et soins personnels

Bains 34 la baignoire
partiel
d'éponge
d'alcool
bain de pleds
Toilette du matin
Toilette de l'aprés-midi
Préparation du malade pour la nuit
Soins particuliers de la bouche
des dents
des ongles
des cheveux
Soins des proth&ses
Usage de la bassine
Préparation des malades pour les repas
Service des plateaux
Senice des collations
Faire manger un malade _
Confort physique et psychique du malade
Transfarement d'un malade du 1lit & la cividre ou 4 la chaise
roulante
Prévention et soin des plaies de lit
Soins des malades en orthopédie
Lits: 1lit d'opéré
lit occupé
lit ouvert ou de convalescent
Assistance au lever du malade

Entretien de la chambre du malade

Soin des fleurs, de la table de chevet et de la table de 1lit
Entretien des salles d'utilité et des cuisinettes

Matériel

Préparstion des platesux, instruments
Entretien et préparation du matériel pour la stérilisation

‘ferentes techniquas
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nent de la pediculose
e cuthoterisme n'erbre pes dans ley attributlions de
['ausilizire en nursing, 4 moins d'une aulorisation
crite du service de nursing et du buresu masdical.
isniLs
el, administrer les médicaments anodins (sous surveillan-
¢ LitJeclL long [.M. sans posolopie (t]lli ne necessitent
¢olcul ni “1-"[‘.11‘“1 !\)Il).
les injections d'insuline (sous surveillance |
ir autorisation écrite du service du nurslng el du
Inedl il
lali'e n nurging est sutorisésd inscrire au dossier les
l { itemsnts relevant de ses attributions.,
1Ll
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10, Préparer le matériel, accompagner le prétre et assister le
malades lors de l'administration des sacrements: Kucharis-
tie, Sacrement des malades, DBaptéme, Confirmation pour les
enfants,

11. Soins post-morten

VI.  POSSIBILITES D'MMPLOL:

- H8pitaux

- Maisons de convalescents

- Service privé 3 domicile
Cliniques médicales

- Buresux de médecin




QUESTIONNATRE A RTOURNLR

Les personnes intéressces sont prides de compliter le
questionnaire suivant et le retourner le plutét

du Nursing.

o7
possible au Bureau

DEGRE DE SCOLARITIS

DIPLOMY RECU

ETUDES SPECIALISEES

A quol employez-vous vos loisirs 7

Veuillez indiquer les emplois tenus depuis l'obtention de
votre dipldie, en commnengant per le dernier.

Nom de 1'employeur Fonctions

Utilisant
qui motivent votre

donner les rasisons
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HOPITAL MONT-PROVIDENCE MONTREAL

COUR

D'EDUCATION DI GHOUPE




Une recherche sur l'instebilité dimotive des enfunts placés
itutions daerm® la province de (usbec a confirmé, chez-nous,
d'autres recherches foites dons le monde, en particu-
Binning et noubre d'zutres rapportées par Bowlby:
institutionnels se montrent néfustes pour lu sunté
. enfints qui y sont placés alors que d'sutres milieux
un effet thérapeutique; ls différence entre ces deux sortes de
tient surtout & la qualité du personnel en charge des en-

des progryuunes suivis,

e statations ont été communiquées aux institutions con-
lans des journdées d'étude qui se sont toutes termindes par
démarehes de plus en plus pressintes de cours pour la formation

du personnel en charge des enfants en dehors des heures de classe.

oin particulisr 2 Mont-Providence

l\]f-‘};:l]v_') ‘E'l"‘i‘{\]f“l [“..i‘_,, ]'H_’)[:_}{ “l :lnJ{'lt.—}yl'l)vidf“(ﬁﬁ slest
anstorms afin de permettre un treitement plus efficusce des jJeu-
nes patients qui lui sont confiés. Les methodes de traltement

dewandent. 3 chacun des nembres du personiel, 1! ot d'une connais-

siunce des besoins des enfonts exceptionnels el une capacité de com-

nunicquer ces besoins swx spéecielistes du traitement, et aussi une
colipdtence «f'in de bien orpganiser la vie de ces enfunts dans une

situation ou un milieu artificiel.

[La connsissence que nous avons actuellement 2 propos des
troubles émotils que subissent les enfintes sépurés de lmurs parents,
nous conveine facilement gue nous ne pouvons décenment confier ces
enfints zu soin de personnes qui n'auraient pas une rormation
speclile.,

Cette fornstion, telle que nous la considerons dans ce cours,

L'équivilent de celle que regoivent aux Etuts-Unis
ingleterre les Houseporents el les Group Parents, et en [Pran-

spécialisés. Cependint, nous tenons su tiltre

»
.

'y celui dr'éducateur specialis




pour éviter toute smbiguité, le titre d'éducateur spécialisé
étant aujourd'hui employé pour désigner des groupes d'éduca-
teurs de formation souvent trés différente. En fait, ces cours
forment des educateurs spécialisés dont la spdcialité consiste
a2 8tre "Educateur de groupe",

L'éducateur de groupe, ayant 3 jouer un réle délicat,
bien défini et important doit recevoir une formation profession-
nelle appropriée., Une spécialiste dans ce domaine, Eva Burmeister,
dans la préface de son volume: "The Professional Houseparent!
axplique qu'elle a2 employé & dessin le uont professionnel pour
bien signitier que ces éduceteurs doivent posséder, en plus:
1) d'un ensemble de connaisssnces spéciales, 2) certaines métho-
des, certaines habiletés, et 3) faire preuve de certaines atti-
tudes qui les distinguent nettement des autres.professionnels
qui ont 2 s'occuper des enfants.

La formation professionnelle de l'éducateur de groupe

sera faite en fonction du réle spécisl qu'il a 2 jouer dans 1l'ins-

titution. On pourra caractériser ce rdle en disant que l'éduca-

teur de groupe est "l'éducateur central", "1'!'éducateur pivot" ou
encore "l'éducateur carrefour". Nous voulons indiquer par 13 que
son r8le consiste essentiellement 2 servir d'intermédisirs entre
chacun de ces enfints, son petit groupe et toues les autres for-

ces dducatives de la maison.

Contenu du cours

Comme i1 est au service des enfants, de chaque enfant,
1'éducateur de groupe doit posséder un ensemble de cornnaissances
sychologiques qui lui permettront de bien comprendre tout d'a-

bord la croissance d'un enfant normal et ensuite les aspects
particuliers de la croiscance des enfants qui lui seront confiés,
Parce qu'il traveille auprés d'un groupe d'enfants, il doit con-
naitre les forces inhérentes au groupe et savoir comient les
utiliser.

Parce qu'il travaille dens une institution et au
équipe de spécialistes en relotions hunsines, l'éducateur
pe doit acquérir des méthodes de travail particulidres et

connaitre son réle.

BEnfin, parce que 1'éducateur de groupe en deliors des

s de classe est continuellemnent en contact avec l'enfant et

P
doit ainsi voir 2 son éducation et formation, il 1ui
S

emble dthabiletés oui lui sont données 2 travers des

techniques rvec une mithodologie spécisle.
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Si les internats et externats pour enfants nornaux et
réguliers ont besoin du concours de 1l'éducateur de groupe pour
rendre educatifs les temps de loisirs, les institutions pour
enfants exceptionnels connaissent 2 cet épgard une nécessité
pressante. Plus de 150 institutions, dans la Province regoi-
vent: des enfents deébiles, des informes, des mésadaptés, des
jeunes ayant besoin de protection, des enfunts négligés, des
orphelins, des enfants de parents désunis, des enfants souf-
frant de carence affective profonde, etc... Dans la majoritd
des cas, l'side combinde du professeur (souvent spécialisé)
et. de l'éducateur de groupe s'impose, incapable de réparer
les dommages d'une famille inadéquate, ou de la remplacer si
elle n'a jamsis existé, ou pour procurer 3 1'enfant handica-
pé une éducation vraiement spéci:le et totale, c'est-d-dire
couvrant tous les secteurs de la vie.

Définition de l'sducateur de pgroupe

L'éducateur de groups n's pour fonction ni de garder, ni
strictement d'occuper las enfants, mais d'accomplir avec eux une
oeuvre d'éducation. L'aspect "formel de son rdle consiste dans
L'éducation de la liberté. C'est dans et par les loisirs qu'il
entraine le jeune & choisir des activités favorisant son épa-
nouissement.. La culture, au sens large et total, est impossible
d l'intérieur des seules heures de classe, et c'est 1'éducateur
de groupe qui a la responsabilité de proposer wux jeunes des
formes et des moyens d'expression augmentant la quantité, sur-
tout la qualité et la profondeur de ses connaissances, & tra-
vers des deécouvertes de la nature, de l'art et des recherches
personnelles, choisies librement. Cette part de l'éducation ap-
parait comme particulidrement importante 3 cette dpoque ol
L'allongenent des heures de loisir (pour les travailleurs sinon
pour les écoliers) exige que l'sdulte sache s'occuper selon ses
aspirations réelles et profondes, une foils le travuil terinine,




EDUCATIURS DE GROUPILY

CoURS de 1'année 196/,-65

Qours Durce N. de crédit

Psycho-pédagopie

l.— R8le de l'éducateur de 1l erédit
Zroupe

[nitiation & la psychologie g 2 crédits
& psychologie de l'enfance

normale

Probl&mes de comportement hres crédit
Psychologie de groupe hres 2 crédits

Dynamique de groupe 0 hres créedits

Observation, dossiers & hres crédit
rapports

Pédagogie des loisirs ) hres crédit

Organisstion des récréa- hres cradit

t.ions

Incursion différents sys- hres
t®nes de Pédapgogle appliquée

TOTAT .«
I\JAM dw




Techniques

1l.-

24~

Musique et chant
Peinture, modelage &
dessin (principes &
procédésg

Artisanat

Bricolage

Initiation aux jeux
(enfants normaux &
exceptionnels)

Gymnastique

Connaissance de la
nature

Liturgie -~ Para-liturgie
Catéchése

Techniques audio-visuelle

eradit

crédits

crédit
crédit

crédits

crédit

crédits

crédits

crédit

13 crédits
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Le cours d'éducateur de groupe cst un cours de 3 ans.

Il comprend deux années de 28 cridits d'études théo-
et 25 heures de stages et enseignement cli-

riques,

nique par semaine.,

La troisitme année est une annce compléte de stupe

sous supervision d'un éducateur senior.

Coractére spécifique de celle: "formation en cours d'emploi!"

Ce cours veut répondre aux besoins particuliers des au-

diteurs et 3 leur degré de connaissances antérieures;

ils seront pratiques, concrets, vivants.

Ils favoriseront le dialogue, pur l'utilisction des
techniques démocratiques d'enseignement; discussions
panels, etc..., chaque fois que le su-

Jet s'y préte.

en equipes,

Reconnaissance acadcéinique

Le Ministére de 1'Iducation décernera le "Brevet
d'éducateur de groupe!" aux étudiants qui compléte-
ront. les cours et subiront avec succeés les ex

el les stapes,

kxipgences de base

Pour &tre admis 3 titre d'étudiant répulier au cours

d'éducateur de groupe il faut

a) avoir obtenu le diplbéme de lle année ou un équi-
vilent reconnu por lz direction du cours; ou
l'obtenir avant le décernement du brevet,

b) participer activement wux cours (1 présence de

) ; S : :
80% est obligatoire), subir avec succéds les exa-

mens et obtenir unie spprécisation suffisante dans

L'evalustion des slapes.

FKauivalerice
=MLV

eéquivalences sont accordées sux S¢tudiants qui au-

it, suivi sntérieurcitent des cours figurant au
d'éducateur de pgroupe et gui en auraient

Xullens avece succey, Toute demande d'equiva

preuve & l'uppui, doit é&tre soumise & la

OUr's .




=5 cours se donneront & lL'H8pital Mont-Providence.,

Heures de cours

Ces cours se donneront & l'intérieur des cedres de travail

@ raison de 10 heures par senaine.

C8ut
Les étudients (moniteurs réguliers & 1'H8pital Mont-Pro-
vidence) toucheront leur ssleire hebdomadaire répgulier,

toutefois les voluwies de références seront 3 leur frais.

llchelle de Salaire

Voici une 3chells de traitement qui 2 été récenment produlte

2 Québec (Ministire de la Santé) et qui sera éventuellement

en force d'ici guelque tempns, Cette échelle de saleire couvre

les snnées de scolsritd (pré-requis) et les snnées de forma-

tion professionnelle,

ll;e

2

2

83

87

91

95

99
103
y 107
10 111
11 115

Lorsque les candidats changent de catégorie, ils perdent
un an dans l'échelle suivante.




L'échelle de s2laire préconisée Lient compte de la
probabilitc de wniteurs de devenir dducsteurs de groupe;
slle tient dpalenent compte du fait que déjd, plusieurs ne
peuvent. 8tre adiiis aux cours de lornwtion 2 cause de leur
scolarité, On classerait done dins la catégorie I les mo-
niteurs sans pré-requis sysnt le salaire présentaient dili-
mitd par un contrat de travail. Le maximum de salaire pour
cette cutéporie I est fixe¢ & $57.00 par senaine.

Dans ls catéporie II, ayant pour base le minimum
d'une lle année, le suluire suypérd est de $58.00 par se-
maine, échelonnd sur 5 &nndées avec un maximwa de $66.00
Par senaine,

lf fectivement, le cours d!'éducateur de groupe, éche-
lonné sur 3 ans, permettra 3 l'enployé de pouvoir se classer
1'année suivante dans la catéporie III, le plagant sur un
pied d'égalité #vec un individu de 12e annde, le saliire
minimum étant de §65,00, réparti sur une période de 7 ans,
avec un maximum de salaire de §77.00 par semuine,

Les moniteurs qui compléteront leur 2e année ds
cours d'dducateur de groupe auront, & ce moment, l'équiva-
lence d'une 13e snnée et seront classés dens la cotéporie V.
L'échelle de salaire pour cette catégorie varie de 70,00
pa

période de 9 ans,

r semaine 3 $94.00 par semaine, et est répartie sur une

A la fin de le 3e année de cours, ayant compléts
les stuces et obtenu le Brevet d'!Educateur de Groupe reconnu
par le Minist&re de 1l'liducation, 1l'individu sers alors classe
dans la catéporie V. L'échelle de saluire prévue est répartie
sur une période de 1l sns au minimum de $75.00 par semaine b
$115.00 par semnsine maximum,

Il va sans dire que, lorsqu'un candidat chinge de
catégorie, sutomstiquement il perd un an dans | 'échelle sui-
vante, Ceci a pour but une gradution constante dans le su-
laire. Iigalement, il existe une motivetion chez 1'étudiunt &
parfaire ss fomution et 4 se spécialiser pour bénéricier au

maximuwn de 1'échelle sugpérde,




FORMULE D' INSCRIPTION

Nom Prénomn

Adresse Tel

Date de nalissance ___ Jour mois année
Statut Marié(e) Célibataire Religieux

Nom de 1'époux(se) Nombre d'enfants

Sexe Femnne Honune

Citoyenneté

Origine ethnique

Instruction:

Durée Nom de 1l'institution Certificats

Expérience:

Durée Endroit Fonction




Représentants de l'administration: Soeur Iléléne Marguerite
Supdrieure
Ministare de 1'liducation: M. Clément Thibert

Ministére de la Santé: Dr., Jesn-Louis Lapointe

3 conseillers

M. 1'Abbé Reynald Rivard, Directeur du Service de 1!'éduca-
tion aux adultes, Centre Fs, -
Social.
M., Maurice Miron, Directeur des programmes J
du Quabec des enfunts arriérés,

M. Roger Jauvin, Directeur du Service de RNéhabilitation.

R8le du Comité de nipgle:

b
hd

Ltapprobation des professeurs duns chaque section du
cours d'éducuteur de groups;

L'étude ot la surveillance du programme et des stages;
La nomination du comité de sélection;

Superviser les opérations financidres du cours des
éducateurs de groupe;

Etablir les relations entre' les différents ministéres
et organisations impliquées;

L'approbation d'un directeur-adjoint sur le comitd
d'administration au poste de secrétuire exécutif,
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VERDUN PROTESTANT HOSI'ITAL

NMENTAL RETARDATION SIERVICES

The Verdun Protestant Hospital has recently added to
the existing adult services, a Children's Unit for the care of
the mentally retarded children: the first patients were admit-
ted in July 1964. When completed in January 1965, the Mental
Retardation Service will have a capacity of 205 beds.

FUNCTION: The new Service 1s a Psychlatric Treatment Center

for subnormal children, providing also facilities

for the more severely handicapped children. The pa-

tients are referred by physicians for assessment,
investigation or psychiatric treatment. The patlents
are first seen as out-patients, and a program is es-
tablished for the management of the case. While un-

der observation as in-patients, the children have a

complete medical examination as well as a psychiatric

and psychological evaluation. The cases are studied

periodically, and the appropriate therapy applied ac-

cording to the evolution of the patient. When possi-

ble the patient is directed towards speclalized ins-
titutions in the community, and unless otherwlise ar-
ranged the patient returns to the care of the refer-
ring physician, or agency.

POPULATION SERVEDs

Referrals from amy point of the Province are studied.
The special classes are however limited to English

gpeakling children.

Sl

|




Anneyxe 1 -s-3

MENTAL RETARDATION SERVICE (VPH)

PAGE 2 OF 2

ACE AND SEX:

The hospital will admit children of both sexes, includ-
ing infants being admitted for special investigations
or treatment. The main group of patients is however of
school age and presents problems in learning, because
of uncontrolled physical or psychological disabilities.
HOSPITAL SERVICES: A) MEDICAL.
Chithd's Psychiatry.

Pediatrics.
Genetics.

Neurolog
Electroencephalography

Radiology
Pathology

B) PARA MEDICAL

Psychology
Social Service

Speech Therapy

Education

Occupational Therapy

Industrial

Vocational
The Hospital is affiliated to McGill University and
hag the advantage of getting Rotating Residents in
Psychiatry from The Verdun Protestant Hospital, and
in Pediatrics from the Montreal Children's Hospital,
Several research projects in the different discipli-

nes are now being prepared and the whole admission

program may vary according to existing facilitles

and the need of the departments as well as the heed

of the population.
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Clinique d'lvaluation de l'Intelligence

La Clinique d'Evaluation de l'Intelligence a été orgenisé pour ré-

re aux besoins des enfants arriérés
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iré de fagon réaliste,

Un service d'extension important est donnd aux agences et écoles

lors des recommandations faites dans nos rapports.

L'évaluation psychométrique side & déterminer le fonctionnement

intellectuel actuel de l'enfant, ses déficiences spécifiques ainsi que ses

potentiels. Nous résvaluons périodiquement certains arriérés pour détermi-
ner la possibilité de développements dans certains secteurs, et pour mieux
:luer le pronostic. Nous préconisons l'observation combinée des trés

nes arriérés par la psychologue et le psychiatre pour accélérer le dia-

ic et le préciser.

L'examen psychistrique apporte une intégration des éléments de 1
et par une approche familisle, le psychiatre analyse la dynamj]
enfant arriéré-fratrie, et les

ions enfunt arriére - parents,

arriéré 2 ses propres limitations. Le psychiatre détermine

fons d'exumens médicaux complémentaires.

luation est suivie d'une discussion en QQAipp et les de-

| 3 '
sgux parents et 3 1 enfant s'il y a lieu. Les services
parents comprennent les sntreticens de case-work indivi-~

Les rencontres de pgroupe pour les lieéres

ans un double but didactique et thérapeutique,

mence a voir quelques débiles legers adolescen
ewx surtout qui ;‘r":.rn.',e-nt,. des réactions

i

itation et de leur mauvaise adaptation familia

4 4

pré-adolescentes est en formation ol du travall d'ate-

les valoriser et 2 leur offrir une meilleure

fonctions

11lieu




éducateurs spécialisés.

En traitement de follow-up, nous revoyons les enfants arriérés
placés sous médication tranquillisante ou antidépressive et faisons des

recommandations appropriées aux parents.

Comme développement futur, nous constatons l'urgence d'une mater-
nelle thérapeutique & 1'égal de notre clinique de soins de jour ol les
arriérés d'agre pré-scolaire jJouiraient d'un traitement de groupe et se-
raient exposés 3 des situations d'spprentissage bien structuré et précoce.

Au cours de l'année 1963, la clinique a vu en diagnostic: 350 enfants et

310 parents. Ceci a donné un nombre total d'entrevues de 785, Pour les

six premiers mois de 1'année 196/, 243 nouveaux cas (enfants) ont été vus
en dlagnostic et 241 parents. Ceci a donné un nombre d'entrevues total de

482,

Conclusion:—= La clinique d'Evaluation de l'Intelligence du Servi-
ce de Psychiatrie de Sainte-Justine (h8pital pédiatrique de 700 enfants)
fournit donc des services diagnostiques complets 4 tous les nivaux médical,
familial, individuel, social et scolsire pour 1'enfint arrieré et sa famil-

le et certains traitements spécialisés en rapport avec l'arriération.




_THE MONIREAL CHIIDREN'S HOSPILAL

MENTAL ASSESSMENT AND GUIDANCE CLINIC

The primary purpose of the Clinic 1s to diagnose and eval-
uate the mentally retarded and to assgist parents in making appropriate
plans for thelr retarded children,

Qrdinarily, the Clinic sees children up to the teens but
in view of the lack of other facilities, c ases of retardation up to the

ages of middle thirties are accepted for service and recommendation re
vocational planning.

Referrals are accepted from private physicians, schools
and recognized agencies, Children and adults are accepted by the Clinic
for evaluation.

The Clinic staff currently conglsts of the followingi-
2 purt-time staff psychiatrists; 3 residents ia psychiatry,
1 full-time social worlker; 2 part-tine social workers,
1 LJ-H‘L»"lJllt-‘b [l.ii‘,"fl;".li, 1.’:()} 1 full-time gecreLary and
2 part-time secretaries.
SERVICES AVALILADBIN
1) ITdsntification of the mentally retarded or verif on of the
«H«:_{ll(n:;in, Children are referred to é:k«lrl'(/lu‘iu‘tj Clinics at The
Montreal Children's Hospital as required. 'Ihe increased denmand
for these services ig reflected in the following figures. In
the last six months of 1961, 291 cases were seen., In 1962, 545
WEIr8 SeEl, while J,l'.,'“ were seen in 1903. :'z[lku'(),«ihm(c:ly Gl i1

!

of these cuses wvere ]“1'(:11|:h—-;,1":.1‘.111_{.

Guidance to physicians, schools, agencies and parents 1n planning
for the retarded.

Necommendations for treatuwent and therapeutlc prograns.

Medical manapement, re-evaluation and follow-up of the retardsd.
Cage work and counselling services Lo parents.

i‘;,\l-.l'll_rn‘,.:l lJf:‘/‘:l.'ll.lii rapy for the retardede.

Pemonsgtration nursery class for educable e tal

Yarent Zroup counsell 'ln‘.'_.




THE MONTREAL CHIIDREN'S HOSPITAL

MENTAL ASSESSMENI AND GUIDANCE CLINIC

LFE - Cont'd.
: . - N ? s . /
[ravelling diagnostic clinic for retarded. Inthis repgard the
Clinic has visited B school districts, assessed 258 children and
asgsisted in the establishnent of special classes in these districts,

10) Volunteer home care committee to conduct a play activity programme
for pre-school retarded children in their home and to assist the
parents to stimulate their child's development through this pro-
Framne . Lagt year 102 volunteers took part in this programme which
involved 102 children. f1his year it is proposed in a research to re-

evaluate these children and assess the benefits of the programe.

1]) A Drug Clinic to {Jl‘()\/,iti': adequate :_jllg“’l""ifijk'll and follow-up of re-—
tarded children on medication.

Research Last year two research projects were undertaken
1) The evaluation of parental attitudes and family dynamics
in the acceptance or rejection of the retarded child.
1i) A double blind controlled study comparing the effects of
mellaril, amphetamine and placebo in a group of institution-
alized hyperactive retarded children.

For the coming year the following programmes will be establishedi-

i) .l),"‘)r,.tl\ilf".lt"”,"l.‘,“- Propram: To provide a longer period for
detailed observation and assessment of the child, including ancilary, med-
ical and psychological evaluations where necessary and to provide a day
treatment programme for retarded children with secondary emotional problems.

ii) Iearning Clinic: It is evident that techniques developed
by Dr. Rabinovitch in the I}.u‘hin:{ Cenbre and appl o children of normal
intelligence, are even more applicable in the area 16 educable retarded
child with learning difficulties. Suclh a progranm | e established for
this type of child.

iid) Pre-=School. Nursery Propranme : Tis has existed as a once=

a-week programme. It has [FJ‘():JL_?LJ- itself beneficial and will be expanded to
a daily basis this Fall,

iv) This service will be expanded and will be
used as the nucleus for further research in the use of various drugs with
the retarded child requiring medication.

v) Researc Research 1s an integral part of any prograume.
An attempt will be > he results
of the above proprammes, as well as to explore and develop new techniques
in these areas. The feasibility of routine biochemical genetlc screening
in the hope of discovering new metabolic abnormalities is being explored.

WAITING LIST: Because of the increasing demand for 68 & walting

1ist of 158 ¢ ases exists which is being reduced a: kly as possible.




THE MONTREAL CHIIDREN'S HOSPITAL
MENTAL ASSESSMENT AND GUIDANCE CLINIC

CONCLUSIONs

In "A report on Mental Retardation in Montreal®™, Gunnar Dybwad
statesi- "It 1s an excellent service and needs to be replicated many times
to meet the need for dlagnostic and parent counselling services for the re-
tarded®,




MINISTERE DE LA FAMILLE ET DU BIFN=-ETRE SOCIAL




CHAMP D'ACTION ET JURIDICTION DU MINISTERE DE LA FAMILIE ET DU BI

FN-ETRE SOCTIAL

DEFICTIENCE -MENTALE

[ S ’ ’ s N\ ~ ’
Notre Ministere a éte amené a s'occuper d'enfants deé-
ricients mentaux par suite de circonstance historique qui ont placé
sous sa juridiction plusieurs catégories d'enfants exceptionnels.
Slappuyant sur le principe que dans toute éducation et particulicre~
ment lorsqu'il s'agit d'enfants exceptionnels:
a) L'enfant a des besoins spécifiques qui néces-
gitent des réponses appropriées; cependant,
il est un etre total dont l'unité doit etre
respectée.
b) Les structures préconisées sont des moyens au
service de 1l'enfunt, mais 1l'enfant ne doit ja-
mails 6tre sacrifiéd a l'efficacité des structu-
T'63.e (*)

il a accepté une responsabilité qui a parfois dépassé les limites de

sa juridiction.

En ce qui regarde les déficients mentaux, si nous nous
référons aux catégories indiquées dans le chanitre d'introduction et
que nous essayong de déterminer notre responsabilité au sujet des en-
fants souffrants:

a) débilitd mentale légére
b) débilité mentale moyenne

¢) débilité mentale profonde

nous en venons aux conclusions qui suivent.

S . n oo . =
(#) Extrait de l'Enfance exceptionnelle" par le Conseil des Oeuvres
de lontréal - avril 1962,




Viducation demoure le promier respon-

< . N S Fas v ey b g
sable dans les ¢ag de deb; (6 montale lépere ev do débilité montule

moyenna, Grace aux classes auxiliaires et aux cours d'initiation au
travail, il pourvoit aux besoins des enfants & condition cue ceux-ci

. \ ’ 5 s - 11 a3
pulssent continuer & évoluer dans leur milieu familial naturel.

, LA T . ' . -~ a
Le Ministore de la Famille el du Bien-Et{re Social assu-

mera la responsabilité de ces enfants dans le cas ou ils doivent eétre
sortis de leur milieu pour etre placés en foyer nourricier ou en ins-
titution & cause de carence que présente leur milieu naturel. Les
enfants placés en foyer nourricier bénéficieront des memes avantages
qui leur seraient accordés s'ils étaient dans leur Ifoyer normal, Nous
ne ferons que pourvoir & leur bien-atre et & leur adaptation dans un
moilleur foyer. Les enfants qui devront étre placés en institution
seront sous notre juridiction tout en bénéficlant des avantages pré-
vus par des programmes adaptés a leurs besoins.

Pour ce qui est des enfants souffrant de débilité men-

oL AVA L
{ole profondg et qui ne sont pas éducables au sens strict woils ucces-
sibles & un certain entrainement, leur condition organiguc exdge une
1ttention continuelle; 1ils souffrent souvent d'handicaps milit]
ils nous semblent relever davantage de 1'hopital ov de la zarderie.

T 1 2 » A : S - \ 2 ok Whknsa Qarmiia ;
La juridiction du Ministere de la Famille et du Blen-Ltre sSoclal de~

31 ~ » S . 5 \ HE 4
sruit 3tre partagée avec le Ministere de la Sante.




N

La tendance générale sera donc de laisser « 'éducition
oo ! Hradr A A Y > b + A Y ot .
lo soin de pourvoir a la formation de ces enfants et de n'in“ervenir
N NP e * s ~ ° e s 3

quo pour pallier a une deficience du milieu familial, Des institutions
dispensant un enseignement spécial & ces enfants exdistent 38jd dans
lisvensa angeigne ] Ydstent deja dans no-
tre milieu. Deux d'entre elles, 1'Institut Doréa (Franklin Centre) et
1'Institut Notre-Dame-du-Lac (Sherbrooke) présentent des programmes

ien adaptés dans des cadres fonctionnels réponuant bien aux besoins de
ces enfants, Leur philosophie, leur mode de fonctionnement sont décrits

"un peu nlus loin,

cecomnandationg
1. De plus en plus, nous devons souhaiterle développement de clas-
ses auxiliaires et de classes d'initiation au travall dans les

écoles sour permettre aux enfants de recevoir la formation qui

leur conviendra tout en demeurant dans leur milieu familial.

Le ddéveloppement de cliniques de diagnostic au niveau des Com-

missions Scolaires et dans le cadre plus générale des clinicues
d'hygiéne mentale faciliterait le dépistage et permecirait de
diriger 1'enfant déficient vers les cours de formation appro-

, S 1
oriés a ses besolns.

Le développement de 1'orientation professionaelle et des servi-
de placement pour les enfants au moment de leur sortie se-
ralt nécessaire afin de leur permettre une bonne intégration

gociale,




4e Des études devraient etre entreprises et des programmes orga-

nisés pour favoriser l'éducation physique des déficients et

leur permettre d'atteindre & un plus parfait épanouissement.




TABLEAU B~-1

REPARTITION DES RETARDES PEDAGOGIWES PLACES EN INSTITUTIONS

=T

RELEVANT DU MINISTERE DE LA FAMILLE ET DU BIEN-ETRE SOCIAL -~ (1964)

INSCRIPTION

Garcons

REGION DE QUEBEC: (Déficients mentaux)

Ecole Marie-au-Temple, Neuville
Tnstitut Mgr Guay, Lsuzon
Mont St~Aubert, Orsainville

REGION DE SHERBROOKE: (Déficients mentaux)

Institut Val-du-Lac, Rock Forest
Ecole N,D,~de-1'Enfant, Sherbrooke

REGION DE TROIS-RIVIERE:

Ecole N,D,-du-Patro, Trois-Riviéres
Ville Joie-du-Rosaire, Cap de Ia Madeleine
Ville Joie-St-Dominique, Trois-Riviéres

REGION DE VALIEYFIELD: (Déficients mentaux)

Institut Doréa, Franklin Center




RAPPORT SUR IES GARDERTES PRIVEES POUR TABLFAU 3-2

DERIGTENTS MENTAUK -  (1962)

Garderie Larocque,
Ville St-Pierre, Cté Drummond.

Le Berceau Rose,
N.D, de Pierreville, Cté Yamaska,

Garderie Bourbonnais,
Montréal-Nord,

Garderie Aurore,
Val DAVID, Cté Terrebonne,

“61)1 tal ) l.t;—”éll'i\'ﬂ,
Thetford-lMines,

Foyer N,D, des Lys,
St-Denis, OGté Kamouraska,

Garderie de Chavigny,
St-Antoine des Laurentides,

Hopital Powers,
St-Philippe d'Argenteuil,

Pension Trépanier,
Fabreville, Oté Laval,

Garderie St-Louis
Pont-Viau, Cté Laval,

Garderie Ephrem Demers,
Ste-Clothilde de Horton, Cté Awythabaska,

Pouponniere Turcotte,
]le])()J'«L—zL—PJUll]lj.o, P.Q,

Villa Paul-Marie,
Vandreuil, Gté Vaudreuil,

Hudon Home,
Shawbridge, Cté Terrebonne,

Garderie N.D, des Champs,
Plessisville, Cté Mégantic,

Itursing Professionnel,
HMontréal=Nord,

Pouponniere Marie-blena,
= g e \ & - <
Loretteville, (Mme Gi scle Bernier Boul Lthgul‘)

Villa Notre-Dane,
Chambly, Cté Chambly,




c__pour

Section Ville St~Laurent
Section Ville St~Lambert
Section Pointe-aux~Trembles

Eogles Frangols-Michels

Section de Montréal
Section de Beaconsfield
v r \
(John F. Kennedy)

Institut Anbars

St~Jérome
Shawbridge

Alderbrooke Home:

Sdaaaxis




ANNEXET B-1

RAPPORT DE LYINSTITUT DORLA INC,

o

HISTORIOUE ET EVOLUTION

Sur le versant nord Jdu Mont-Hemmingford, & lranklin
Centre, en 1949, le Révérend P8re Cabriel Lussier fondait le
Village d'Enfants de Dor€a, au nom tiré des litanies de l:
Sainte Vierge, Domus Aurea, (Maison d'Or), Cette maison
se proposalt d'acceuillir les enfants abandonnés et leur four-

nir une éducation appropride,

Le 20 juin 1959, grlce 8 une Ctude conjointe faite
par le Conseil des Ocuvres de Montréal et le Ministére du
bien-litre Social de la Province de OQuéhec, cette institution
devenait unvcentre d'éducation pour les garcons déficlents

mentaux légers,

fout en étant dirigé par une Corporation légale en
vertu de la Troisiéme partie de la loi des Compagnies,
L' Institut Doréa est subventionné par le Ministére de la l'n-
mille et du Bien-Etre Social tant sur le plan immobilisation

qu'opération,




ANNEXEL B-2

La rééducation du déficient mental léger, €ducable
surhandicappé, c'est-d-dire du garcon qui ne peut trouver dans
son milieu les possibilités d'&ducation lui permettant d'€tre

capable de se suffire d@ lui-m€me dans le monde adulte et d'as-

surer la vie dJes siens, tel est le but de 1'Institut Doréa,

PHILOSOPHIE DE BASE

C'est en donnant une éducation 3@ la fois communautaire

et personnaliste que 1'Institut Doréa espére atteindre cec but,

Toutes les forces de la dynamique de groupe sont utili-

-

sées pour favoriser le développement social, Un respect rca-

'

liste et continu de l'enfant favorise le développement personnel,

"Partir du sujet', voild la constante préoccupation,
avoir une attitude pédagogique basée sur la connaissance du su-
jet, de sa mentalité, de ses besoins profonds, de son condi-

tionnement psycho-social, surtout partir de '"tel" sujet, plus

ou moins fagonné par telle condition de vie dans tel milieu

social et géographique,




MOYENS

La rééducation du déficient mental nécessite un
ensemble de ressources bien imbriquées, Il faut établir un
climat qui va favoriser 3 la fois son développement physique
intellectuel et social, tout en tenant compte de ses difficul-
tés sur le plan émotif., La description des moyens donne 1'im-
pression que ces procédés sont utilisés d'une facon successi-
ve. Au contraire, c'est d& toute la personne humaine que s'a-
dresse 1'C@ducateur de chalet, d'éducation physique, comme

1 'aumBnier ou le msponsable de 1l'entrainement au travail,

1) Systéme pavillonnaire.

L'Institut Dorca fonctionne selon le systéme pavillonnaire
plet. Non seulement les garcons vivent dans des coquettes mal-
sons, mais ces maisons deviennent véritablement pour eux un
foyer. On y retrouve en autant que faire se peut toute la cha-
leur affective et la liberté qu'ils ont ou qu'ils auralent con-

nues dans leur propre famille,

Chaque pavillon est construit de facon fonctionnelle: 11 con-

prend une vaste salle de jeux, un vivoir, une cuisinctte, gyuatrc
chambres pour les enfants, un burcau et une chambre pour l'e¢du-

cateur,




st un €ducateur de cadre qui dirige la vie du pavillon.
secondé par une dame qui s'occupe plus spécialement
1ge des enfants et de l'entretien matériel de la maison.

Ainsi se trouve assurée une présence féminine dans

Non seulement 1les garcons dorment et jouent dans leur maison
ils y prennent aussi leurs repas, Pour le déjeuner, ils
le préparent eux-mé€mes, chaque pavillon a son budget et les
garcons vont eux-mémes chercher leur nourriture au magasin
général de Doréa, Le diner et le souper sont distribués a

]

l1'aide d'une roulotte chauffée.

Les avantages d'un tel systéme sont incontestables. Comme
ils ne sont pas trop nombreux (12 ou 16) les garcons ne se

sentent pas €crasés par l'anonymat et la routine des vastes
institutions, L'@ducateur connait mieux ainsi ses sujets ct
peut leur apporter une aide plys individuelle dans un climat

émotionnel propre,

Programme scolaire,

Dans le programme proprement scolaire, il importe avant tout

d'apprendre 3 1'enfant 3 résoudre les problémes actuels que

pose sa vie d'enfant, et de lui fournir le contexte des cir-

constances qu'il devra envisager d'une facon efficace dans sa
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vie d'adulte. Ainsi l'enfant part de 1'immédiat propre d son

milieu pour évoluer progressivement vers des contextes plus

€loignés, mais répondant d des besoins nouveaux et essentiels,
Tout le programme est structuré autour de trois méthodes péda-
gogiques qui se révélent par 1l'expérience parfaitement bien

adaptées aux besoins du déficient,

Ce sont tout d'abord, la méthode dynamique pour
1'apprentissage de la lecture et de l'écriture, 1la méthode
cuisenaire Gattigno qui développe beaucoup plus rapidement
les capacités d'acquisition des connaissances en arithméti-
que et la méthode Ward pour le développement des aptitudes en
solfége, Ces trois mcthodes ont en commun une présentation

concréte et gestuelle de la mati8re enseignée,

Au niveau élémentaire soit de la lére a la 5¢ an-
née cette orientation progresse selondes vastes champs d'in-
téréts suivants :

lére année: Niveau pré-scoalire.

Acquisition des qualités de base pour la lecture, l'écriture
et le calcul,

2iéme année: La Famille,

Début de 1l'apprentissage de la lecture et du calcul,

3iéme année: La Paroisse et le Voisinage.

4iéme année: Le Quartier.

Sidme année: La ville qui comporte 1'étude de son

rB8le commecitoyen,




5) Entrainement au travail,

Comme ces garcons devront gagner leur vie et qu'ils ne pourront
dépasser le stade des connaissances intellectuelles au niveau
d'une 4iéme année réguliére, il faut un systéme rcéaliste d'en-

trainement au travail,

Aprés consultation auprés des psychologues, des orientecurs ct
des hommes d'affaires, 1'Institut Doréa a mis sur pieds un cours
de formation des Techniciens dans l'entretien des immeubles,

Cette formation se donne d travers les étapes suivantes

lére ¢tape:

Etude du monde du travail dans un laboratoire ou un pré-atelier.

Durant ce stade, il y a développement des qualités motrices de

base et des qualités annexes: ¢&ducation gestuelle, exercices

moteurs et d'attention selon une progression adaptée aux be-

soins de 1'enfant,

2éme Gtupc:

Réalisation concréte des exercices de laboratoire et d'ateliers,

l- Apré&s une ¢tude approfondie des différentes qualités néces-
saires d différents genres de travaux auxquels sont appelés
nos garcgons nous avons conclu que l'entretien des immeubles
offrait les avantages de grouper ces différentes qualités

et la possibilité de 1'organiser sur place. De ce fait un
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laboratoire a été cré¢ ou une étude théorique s'allie 3 son
application concré&te, Une personne spécialisée présente ce
cours et supervise chacun des enfants dans 1l'acquisition

réelle et pratique de ces notions, dans un monde de travail

adapté a 1'étudiant,

Nous possédons un atelier bien structuré, bien aménagé,
Doréa posséde un atelier de menuiserie oll 1'enfant ac-
quiert et développe les schémes de base qui, coordonnés,
en font un €tre habile, sachant s'exprimer manuellement,
Sur le plan pratique de petits projets sont rcalisés sous
la surveillance du professeur d'atelier, Lnfin, on donne
des notions €lémentaires de peinture et d'clectricité,
Ces connaissances, ajoutées aux autres, permettent la fa-

brication de quelques items de maintenance pour l1'insti-

tution elle-méme,

318me ctape:

Préparation au travail responsable,
lout en demeurant dans l'institution, 1'€l@ve est placc dans
une situation authentique de travail, Pour un an, il occupe

un emploi sous la surveillance immédiate d'un Cducateur,

4iénme étape;

Iravail dans la communauté,

Dans un milieu de travail authentique, totalement @ l'extérieul
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de Doréa le gargon fait un apprentissage concret des données
acquises durant son séjour. Le tout se fait sous la direction

d'un &ducateur spécialisé,

4) Clinique et traitement,

A cause des circonstances (vie en milieu institutionnel, foyers
désorganisés, fréquentation scolaire irréguliére) la plupart
de ces enfants €ducables présentent des handicaps plus ou moins
graves, handicaps ajoutés 4 leur état de déficience. Ainsi

plusieurs ont un langage infantile, manquent de sociabilite,

manifestent de 1l'agressivite,

Ces problémes dépassent la compétence des Cducateurs méme spé-

cialisés et exigent la présence des sp€cialistes,

La clinique psycho-pédagogique de Doréa est dirigée par un psy-
chiatre, Il est secondé par un médecin pédiatre ¢t un médecin
praticien, Un optométriste qui est en plus un spécialiste

la rééducation visuelle a fait dn examen complet des enfants,
Plusieurs garcons qui ne pouvaient ni lire ni écrire a causc

des troubles de la vue ont recu des exercices en recducation

visuelle.

Deux orthophonistes spécialisés évaluent les problémes de lan-

gage des enfants, Une personne spéclalisce donne a unc (uin-
zaine de garcons un traitement appropri¢ d leurs diff lcultes

et selon une lr(quuncc necessitee par leurs besoins.,

\ toutes les semaines un dentliste recolt tous ceux qul requle-
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rent des soins dentaires,

Un psychologue et une psycho-technicienne soumettent les gar-
gons aux tests psychologiques afin de permettre aux éducateurs
de mieux apprécier la capacité et les possibilités de leurs

sujets, Une infirmiére diplomée et une secrétaire archiviste

complétent 1'équipe de la clinique,

A chaque semaine, il y a discussion de cas sous la direction
du psychiatre d laquelle assistent le directeur général, le
directeur des études et 1'@ducateur-chef, C'est d partir de
cette €tude de cas que s'édifie le plan de traitement, C('est
cette équipe qui €tudie les cas d'admission et qui

1'opportunité des congés définitifs,

5) Education physique et Centre de loisirs,

La déficience mentale a Cvidemment ses répercussions sur le plan
physique et se manifeste le plus souvent par une pauvre coordi-

nation motrice.

L'apparence physique du déficient est souvent un indice de sa
carence intellectuelle, d'oll 1'importance d'une bonne ¢ducation
physique, Chaque enfant passe une heure par jour dans le gymnase
ol il participe d des jeux organisés avec d'autres enfants de

son dge,

Doréa posséde un magnifique gymnase, une salle de corrective

compléte, un parc extérieur avec balangoires et apparecils de

terrains de jeux, La pratique des sports en groupe assure une
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certaine valorisation sociale alors que la gymnastique sur
appareils et l'utilisation avancée de diverses formes d'exer-
cices recherchent plus particuliérement des objectifs de déve-
loppement individuel comme la force, l'endurance musculaire,
la souplesse, l'agilité, 1l'équilibre. Certains enfants avec
des caractéristiques physiques particulié€res suivent une thé-

rapie individuelle ou 1l'exercice a la plus grande part,

6) Activités culturelles,

Aux activités physiques, il faut joindre les activités cultu-
relles, Toute une section de l'@cole-gymnase est consacreée

d ces activités,

On y trouve un théltre de poche pouvant contenir soixante spec-
tateurs pour les démonstrations de marionnettes. Les reprc-
sentations cinématographiques ont lieu dans une salle attenantc
au gymnase,

On y compte également un local d'activités dirigées. C'est dans

une ambiance créatirce que les garcons peuvent donner libre cours

d leur imagination tout en suivant un programme détaillé et
progressif: papier déchiré, mosa®que de papier, plasticine,
peinture digitale, papier miché, raphia, fabrication et spectacle
de marionnettes, pyrogravure, mosafque avec tuile de caoutchouc
et de céramique.

Le déficient n'a jamais connu beaucoup de succés, partout on lul
a reproché sa lenteur, son incompétence, voire méme sa paresse,
Et voild qu'il réussit une belle marionnette, un beau cadre,

Ce succ@s apporte donc chez lui une satisfaction émotionnelle
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facilement compréhensible,

Formation religieuse,

s

Par l'enseignement religieux, recu aux messes du dimanche, aux
classes de religion, en direction spirituelle, par la vie re-

vivre chaque jour, l'enfant recoit

~
3
i

ligieuse qu'il est appelé
une formation debase pour développer en lui un chrétien sincére
et convaincu, un membre actif de la Sainte Eglise. 11 est

1

d'ailleurs possible d l'enfant de voir le rBle du la

g

Tc dans
1'Eglise par la participation active demandée aux éducateurs
dans la vie religieuse du Centre, L'éducateur qui commente la
messe, quli donne une lecon de religion, qui assiste le prétre
d l'autel, devient le modéle vivant et connu du chrétien actif,
Il existe un mouvement de jeunesse auquel les adolescents adhérent
avec enthousiasme: a J.0,C Ce mouvement fa se l'esprit

d'apostolat chez le jeune travailleur et lui apprend d partici-

per au travail du Christ dans 1'd@me de ses freres,

8) Formation des éducateurs,

La t8che diffrile de rééducation et de formation du déficient
sur-handicappé requiert un personnel dfment qualifié, Ce fut une
des plus grandes difficultés rencontrées dans l'organisation de

1'Institut Doréa., Non seulement il y avait pénurie, mais c'etait

carence absolue dans ce domaine, Aprés &études avec les diri-

geants du Centre de Psycho-pédagogie de 1l'Université de Montréal

et celui de 1l'Université de Sherbrooke, le plan suivant fut

élaboré. 'ous les candidats répondant aux critéres d'admission
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font une ann€e minimum de stage d l'institution méme.

vent ensuite une année de cours au Centre de Psycho-pédagogie
de 1l'Université de Sherbrooke avec stage au Centre Notre-Dame
de la Joie, Tout en travaillant 3 1'Institut Doréa, 1'étudiant
compléte sa troisiéme année en faisant une recherche dans le

domaine concerne.

9) Service Social de re

Un internat doit garder un contact continu avec l'extérieur et
tout particuliérement avec la famille de 1l'enfant, e d'une

triple facon que le Service Social accomplit

a,- Relation avec les parents:

Le Service Social doit interpréter aux parents les services ren-
dus par l'institution @ leur enfant, Il doit les aider 3 mieux

comprendre leur enfant et

hension entre la famille et le sujet,car c'est la

l'origine de 1'handicap de l'enfant,

by=  Placement des diplome:

C'est le Service Social qui voit @ trouver des emplols pour le:

diplomés dans le monde du travail, [1 faut souvent interpre-

ter aux futurs patrons certains problémes de leurs employcs,

”!SJIUM ﬁy”

Le déficient a besoin @ certains moments critiques de

d'un guide qui va 1l'aider d traverser ces peériodes difficiles,

J'est le Service Social qui va 1! ! it mprendre pourquol
1 | ! 1
1l perd si1i facilement sa position, 4 ¢r dans l'organi-

sation du budget, @ lui donner de: nsell sSu 4 vie senti-
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10) Financement,

C'est le Minist@re de la Famille et du Bien-Etre Social qui dé-
fraie le cofit d'entretien et d'éducation. Il semble toujours
onéreux de débourser de fortes sommes pour l'&ducation des dé-
ficients mais il ne peut y avoir de meilleurs placements, L'édu-
cation du déficient représente une économie remarquable pour un
Etat, Au lieu d'avoir ces patients 8 sa charge durant une
période de cinquante et jusqu'd soixante-dix ans, il pourvoit

4 leurs nécessités seulement pour une dizaine d'années.,

Des études faites auprés des anciens de Notre-Dame de la Joie

de Sherbrooke et du Mont-Providence ont prouvé que ces gargons
pouvaient gagner leur vie et obtenir un salaire relativement
intéressant, Lors de cette é€tude la moyenne des salaires
s'établissait @ $45.00 par semaine, Comme le disait si bien le

"

titre de cette recherche, '"de mangeurs de taxe ils &taient de-

venus payeurs de taxes."
Au lieu de cofiter $50,000.00 & la Société, le diplomé de l'Ins-
titut Doréa non seulement gagne honorablement sa vie, mais

contribue 3 1'édification d'une société normale et paye mé€me

sa part pour l'organisation de la Société.




Philosophie de 1.

ifficultés
particuliédres df sCO-
laire, L'Institut travaille 3 la ré-éducation affective et inte ectuelle
en vue de l'insertion dans la société.. es Educateurs Spécialisés y diplé-
més en
ses possibilités
que des enfants
monde du travail, "

nous pouvons

dégagers

a)

au moll=-

L'equillibre de la personnalite quil va atteindre & une autonomie
A A i i

€l & un epanoulssement

humai ng 3t chrétienne aqul a

actualité de son potentiel,

sation pédagogique de 1'Insti

documents anncxes atteste la

2=L'Intégration sociales

Ie sujet re—-eduqué devient autonom participant a la mmunaute,

rentable sur leé plan humain et économique., L'équi personne.l

iugu




du premier. Les sc ] lui sont prodigue les argents qui sont
dépensés deviennent capital avec intéréts! e sujet est conduit 2 une
posséde le poten-
intégrations.
2ficient mental,
2ducation en profondeurs.
institution qui se veut sérieuse doit fournir les
servicex adéquats 4 la ré~éducation ( nt 1) et employer des profes-
sionnels aptes
Une sélection judicieuse permet d'accepter les nts pouvant bénificier
du programme de ré-éducation. Un nt démontrera le procédé d'admis-
slon dans 1'In

Admis dans 1l'Institution, l'enfant regoir des différents

services 3 pavillonnaire

tance post~séjour qui prépare & ée prochai lans le monde

vail, ( Document 8)

L'Institut qui doit employer un personnel compétent

établir des relations professionnell avec des organismes identiq
comexes qui peuvent apporter sur les plans de formation du personnel

la ré-éducation
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peut légiférer en matiére de pédagogie, mais iW doit s'en remet~
tre au Comité de Régie Interne dés ‘que les 3s impliquent

§

: % .
des questions financieres ou Juridiques.

Le Directeur egst de drolt le urenltuuf de ce Comité,
L'Educateur-Chef est le remplagant désigné en l'absence du Direc~-
teur,

3) Vie Pavillonnaire,

Ce Service a la responsabilité de la pédagogie de la vie
pavillonnaire; 1l assume 1'organisation des groupes dans une pens
sée psycho-pédagogique. Il pourvoit également au mode de vie des
enfants et aux horaires de travail des educateurs. Un comité des

responsables de groupes assiste 1'Educateur-Chef dans ses respon-
gabilités d'organisation et de direction.

4) Le Service de Programmation.

Le Service de Programmation est composé du Directeur des
Programmes et des responsables des secteurs dlactivités de réédu-
cation au niveau de tout le centre: act ivités scolaires, activi-
tés physiques, entrainement occupationnel, activités artistiques
et artisanales; projets, etc,

Le Service de Programmation étudie 1l'imbrication des ac-
tivités rééducatives les unes par rapport aux autres de fagon A
réaliser & 1'Institut une pédagogie d'ensemble ou pédagogie de
synthéuu.

5) i\_ﬁ{’)\;_lﬁﬂlti’tu _‘r_\'fl\ 1‘1 Hl =] ﬂt S I(l nlef:

4 A 1 ’ - « N ’» .
L'Assemblée Pléniere des educateurs se réunit sous la
présidence du Directeur.

a- pour étre informée des décisions du Bureau de Direction, du

Comité de Régie Interne ou du Comité d'Orientation Pédagogique.

b- pour étre consultée sur les problﬁ'wu d'envergure au plan ad-
N ’ » \ -

ministratif ou pédagogique, ou les orgnn ismes chargés de 1égifére:

ont besoin de 1l'opinion de 1l'ensemble du per rgonnel éducateur.

o~ tous les éducateurs sont admis aux assemblées pléniéres des
dducateurs. Le Directeur se réserve cependant le droit, pour dif-
férentes raisons, de réunir une partie ou 1'Hutlv des membroa édu~
cateurs de 1'Institut: les éducateurs ¢ cialisés, les éducateurs-
étudiants, les aides-éducateurs,
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RAPPORTS DES SERVICES

\

Service d'admission:

Le service d'admission est dirige par le direc-
teur de 1'Institut, assistée de la secrétaire administra-
tive et du psychologue responsable de la clinique de
Val-du-Lac,

Ce service a etudié un minimum de 225 (deux cent
vingt-cing) dossiers au cours de la derniére année. Ces
225 dossiers se repartissent comme suit dans la classa-
fication:

Pour observation

En attente

Refus

Admi s

Cette étude de dossiers a mis le service d'admis-
sion et de ce fait la direction de Val-du-Lac en contact
avec plus de 30 (trente) Services Sociaux et Agences
Sociales, dans la Province.

Le service d'admission collabore etroitement a
l'organisation des centres d'observation, par la recher-

che des documents indispensables et la correspondant
consequente aux demandes,
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PROCEDE D'ADMISSION,.

L) Demande de placement par le service social .
2) Envoi de documents essentiels: Rapports psychologique et psychiftrique.

Histoires socialey et familiale,
ire religieuse,

U4 o =
Histoi

Rapport scolaire,

3) Etude des documents regus qul permettant de déterminer des possibilités
d'admission dans 1 'Institute. A la suite de cette étude, l'enfant est pla=-
cé sur les listes d'attente ou orienté vers un autre systéme d'éducation
plus adéquat au sujets

li) Les enfants placés sur les listes d'attente sont convoqués d une période
d(observation de quinze jours . Nous convoquons quinze enfants par pé-
iode selon les 8ges et places vacantes,

Des éducateurs sp ‘ s étudient les sujets
en observation 4 1'aide de tests et techniques particuliéres aux différentes
professions.

Une discussion de cas en fin de période d'observation déetermine 1'admis-

sion de certains sujets ou les oriente ailleurs delon les problemes qu'ils

présentent.,
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- ; P
sistent immedia

Lg freéguence

Le Comité des responsables se réunit
quinze jours,

2= Relations parents et fovers d'acceuil

Au cours de l'année 19 20 % des parents ou amis ont
visité les enfants, % des onts ou amis se sont tenus en
relation avec 1'institut Nous constat une grande ameélio-
raticp sur ce point comp ivement 1'an dernier Nous tenons

ette collaboration comme lispensable a la ducation des en-
fanta.

3- Vacances d'enfants

A 1'été 1963, 88 enfants se sont rendus dans leur famille
pour les vacances,

No8l1 1963, tous les enfants t sortis de l'institu-
oD .

tion pour la premiére semaine, 15 s au cours de la

deuxieme semaine.

A la suite de ces vacances, nous avons demandé aux parents
de nous fournir des rapports de comportements de l'enfant, Nous
avons regu 22 réponses par écrit et 16 rencontres avec les parents,
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I"l\‘lx,
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services




Le service des programmes pedagogiques comprend trois pro-

d'entrainement au travail,
d'activites para-scolaires,
) E laire,
L L 1 !
La direction des programmes pédagogiques a organisé deux
genaines de "Programmation" au cours de l'été 1963:
A ces Journées de "Programmation" nous avons etudie les
) i L
a« l1l'organisation scolaire des adolescents et pré-adolescents,
b- la structure des activités rééducatives: buts et modalites
proprag,
¢~ la structure de la vie journaliére des groupes: modifica-
tions et re ‘\L‘)Lx,‘_‘. .xt.‘j,
d- mise au point de la structure psycho-pédagogique chez les
adolescents et les pré-adolescents,
e~ collaboration entre les services cliniques et les educateurs,
P !
.. nealls 111 nts progil . ¥

Le programme a donc eteé organi
étape: la préparation a un travail

le jeune homme accomplisse un tr

e8: buanderie, culsine, conclergerie, sous la directlon du respon-

i

sable du secteur, afin d'appliquer en 1lieu de travail les notions

apprises en atelier,

Une vingtaine de garcons ont suivi cette eétape au cours de

la derniere annsée.
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B) Participation ¢
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Le rapport des Services Cliniques a été préparé par M. Michel
itheault, responsable de la Clinique de Val-du-lac.

Au chapitre des Services Cliniqu il sera question des
alisations dans les domaines, m&dical, psychiatrique, psychologique

s

r
e

)

t orthophonique, sur les plans du diagnostic et du traitement,

rsonnel des Services Cliniques comprend:

psychologue

médecin-interniste, consultant & temps partiel,

»

psychiatre pour enfants, con: tant a temps partiel,

isee, travaillant

1ffecté, a temps partiel,

<t

a la psycho

-~

psychologue scolaire, a

secretaire, sténo-dactylo,

[a Clinique, par znsembnle rvices qu'elle dispense col=

5 - . ’ . - - "“rave 1 1 3 st 1 -
labore a la réaducation enlanis par de mesure préventives et the

rapeutiques,
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V. l_"_]_\‘.!l (Post-s8é jour)

Comme son nom l'indique le Service de Supervision de 1'Institut
Val-du-Lac a pour but principal de s'occuper du "follow-up" de chaque
Jeune homme qui est dirigé vers le monde du travail. Cette puriuué de
supervision peut étre plus ou moins longue suivant le rythme d'adapta-
tion du jeune homme, Elle varie ordinairement de :

Notre service travail en étroite collaboration avec les officiers spe-
ciaux de placement des services nationaux pour le dépistage des emplois,

ine a quatre années,

+
{

. . , ; : :
Cette collaboraboration est devenue absolument necessaire a cause du nom-
11lles Pour

bre sans cesse grandissant de jeunes qui réintégrent leurs f
ces cas, notre service sert de coordinateur entre la famille et 1l'officier
de placement, la f
notre service doit nécessairement suppléer a tout.

amille et 1l'employeur. Pour les enfants sans famille,

Cas actuellement supervi

Le Service de Supervision devait au 31 mars dernier, superviser
75 cas ainsi repartis.

38 sujets dans le monde du travail,

26 sujets en foyers nourriciers (demi-educables)

(récupérat laire)

10 sujets de transition entre le monde [ravail et
1'Institution,

1 cas payshiatrique.

2 d ravail ont

Les 38 sujets qui sont presentement dans le monde
quitté 1'Institution depuis 1 - 2 - 3 ét L ans; <0 travaillent en milieu
industrie, 12 sont en milieu

urbain absorbés par la grande et la pet
rural comme aide~-fermiers, Le nombre des placements en milieu rural di-
minue chaque année, Nous tendons de plus en plus a n'y maintenir que ceux
qui préférent le milieu rural, Il demeure touls fois que pour

certains su-
Jets, nous devrons envisage de 1 ou 2 ans en milieu rural avant
que le sujet ne soit apte & €tre intégré avec succes au milieu urbain.

r un stag

.

Juant aux travailleurs en milieu urbain, 12 ont change d'emplol
indant pas 6té victimes de lon-

gues périodes de chomage, Nous pouvons dire que le chomage 1ut Lres res-

treint sinon inexistant.

durant l'année en cours, mais ils n'ont cep

A quelques exemptions prés la raison du congedlement ne fut pas
lieu, mais le manque de travail,

le non-rendement ou la mésadaptation au mi Y,




Cas de transition entre 1'Institution et le monde du Travail

Nous avons actuellement 10 sujets qui sont en transition, c'est
4 dire que nous essayons d'intégrer dans le monde du travail. Ces sujets
ont connu le chémage a4 un plus haut degré i cause de leurs troubles du
comportement. Certains ont changé d'emplois 5 ou 6 fois et cela toujours
pour non-rendement ou manque d'adaptation au milieu du travail. Ces jeu~
nes présentent parfois des troubles assez séveéres de la personnalité et
nous croyons justifiable de continuer & les aider car, la plupart finiront
par améliorer leur comportement de fagon & pouvoir s'intégrer dans la socié-
té et & vivre financiérement autonomes, ce qui n'est pas le cas présentement,

Foyers Nourriciers

Le Service de Supervision, aont la principale fonction est avant
tout le placement en milieu occupationnel et la supervision des sujets ju-
gés préts a €tre intégrés dans la société et le monde du travail, doit ce=
pendant consacrer une part importante de son activité a4 son secteur des
foyers nourriciers,

Ce secteur est attribué plus spécialement 3 1l'un des deux of=-
ficiers de supervision et requiert presque tout son temps,

Au 31 mars 1lYo4, 20 sujets, dont les dges varient entre 12 et
21 ans, relevent du secteur des foyers nourriciers,

Nous les classifions en 2 categories:
a) Cas de récuperation scolaire

b) Cas de demi-éducables,

Cas de récuperation scolaire:

Il s'agit de sujets jadis admis a 1'Institut Val-du~lac (a 1'é-
poque: La Société de Réhabilitation) comme déficients mentaux, mais dont
on -'aperyut gu'ils étaient des pseudo-deficients aptes a bénéficier de
cours de récupération scolaire et aussi & étre intégrés a& un milieu fami-
lial normal.

Nous avons présentement 19 sujets en récuperation scolaire,

Cas de daemi-educables

Cette deuxiéme catégorie d'enfants en foyers nourriciers com-
prend les sujets dont les possibilités d'adaptation & la rcalite, a la
vie sociale, au monde du travail, sont des plus limitées pour ne pas dire
nulles,




La place de ces jeunes, une fois franchi le cap de l'adolescen-
ce, seralt dans des ateliers protogos et des malsons de semi-liberts,
Comme il n'existe aucune institution de ce genre au Québec pour le moment,
et que les maisons d'internement se refusent, avec raison, a les accepter,
nous devons les garder sur nos listes et en assumer la supervision bien que
nous ne puissions avolr aucune orientation precise pour leur avenir., Le
plus souvent, nous les plagons en foyer nourricier rural ou ils ont de
meilleures chances d'adaptation qu'en milieu urbain.

Nous avons actuellement 7 de ces cas en foyer nourricier.
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PRESENTATION

L1 ociation du Quebec pour . nts arriérés, dont le
siege social est a Montreal, a 6té fondée en 1950 et compte actuelle-
ma adnze association: camhroa situees d r didvar & o
ment quinze associations membres situees ns diverses régions de la

Provinces L'A.Q.FeAs o5t membre fondateur de 1'Association Canadienune

pour les Enfants arriérés.

OBJECTIFS

L'A.Q.EsA. & pour but principal de grouper les parents et

les amis des déficients mentaux de toutes les catégories en vue d'assurer
Jeur bien-etre, leur éducation et leur emploi éventuel selon leur capa-=
cité intellectuelle et physiques L'association cherche donc & malintenir
1tenfant dans son foyer ou tout &au moins dans son milieu communautaire

en offrant a ses parents le gupport nécessaire, a 1'enfant déficient

mental l'entrainement maximum et & l'adulte déficient mental un milieu

de travail proportionné a son notentiel humain,

SERVICES ET CHAMPS D'ACTION

Les services rendus peuvent donc varier selon le degré de

déficience mentale du sujet. Ainsi chez les déficients mentaux 1égers

qui bénéficient déja de la législation permissive en matiere d'éducation

spécialisée, 1'Association a surtout tendance a servir de consultant

aupres des groupos de parents qui fcnt pression aupres des autorités

scolaires pour obtenir das cla sses auxiliaires, Nous croyons gqu'il y a
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les cadres des écoles régulier 3 ] ‘ ux 1légers
geront appelés a vivre normalement dans L ciété
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moyens, pour ces sujets dépendants dont le quotient

entre 30 et 60 et qul ne sauront attelndre quiun inimum d'adaptation

sociale et occupationnelle, Ponr ces enfants 1'A.Q.E.A. offrent les

1es sulivanta,

progran

les principes suivants guident nos attitudes et orientent

nos actions vis-a-vis le problems des solns a domicile,
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optimum de la plupart des enfants déficlents,

En conséquence, l'exlstence de situations
familiales ou sociales quelgue peu difficiles ne
justifie pas en sol unm placement institutionnel.

En fait, le meilleur milieu institutionnel ne cons-

tituera jamais un substlituv valable pour la famillee
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responsable du soin ds l'enfant, peut, a bon droit,
attendre de la société l'assistance gul lul pe rme b=
tra de satisfaire les besolns extraordinaires de

1tenfant déficient mental,

d) La société, en effet, dolt non seulemen®

fournir le support exigé par les besoins extraordinaires
des enfanta dé ficients, mais aussi offrir cette assis~
tence la ou slle sera le plus nécessaire... non pas six
ans plus tard alors que ltenfant atteint l'age scolaire;
non pas trois ans plus tard quand ltenfant est placé en
institution; non plus B0 ans plus tard quand l'adolescent
peut avoir acces a un atelier protégé.

Ainsi nous croyons que touts action éducative
S}‘)éCiith aboutira au succes Ou a la faillite grave
melon qu'il aura regu ou non une attention préscolaire,
selon qu'il pourra ou non fonctionner e uire dans

un cadre d'atelier protégoe
Notre programme de soins & domicile cherchera donc

1o) A dispenser aux parents les renselgnements

dlautorités les plus recents 3ur les caractéristiques

de leur enfant, A pertdir de ce point, les parents pourront

’

développer une attitude plus réaliste sur ce que l'enfant

peut faire el ne pas faire.

20) A assister l'enfan® déficient mental vers 3on

(S

plus complet épanoulssemznt

30) I'assistance ndcessaire poul comprendre, expri-




leurs

mer et controler

leurs relations avec l'eniant ficien
blema qu'il suscite,
Lio) Enfin la facilité de ce service
en eat nécessalre de toutes les
famille et de la communaute qul j raie
a leur dispositione
I1 s'en suit que 1! nt incij i
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ajider a mieux vivre leur vie
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op;mu'bunltés1 nécessaires pour une mormation éduca

et occupationnellee Nous comptons actuellement pres

lasses différentes dont plus de vingt sont & la
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commissions scolaires, Plusiewrs autres guccursales

gpéciaux du Ministere de 1'Education ou de

vent couvrir

Social bien que ces subventions ne peu
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Nous souhaitons que le Ministere ae

Serviceds,
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inement au et rs protéges.

Alors qu'un rande proportion des déficients légers seront
probablement entrainés a certains métiers non ypéclalisés et pourront
atre placés directeme nt sur le marché du travail il n'en est pas ainsi
pour les déficients moyens qul devront passer leuwr vie dans un coutre
occupationnel ou pourront etre en trainés au travail afin de progmresser
dventuellement en atelier protégé, Notre association compte actuellement
quatre centres occupationnels qul, nous 1llesy ns, pourront etre struc=
turés en ateliers protégés, le jour ou noua obtlendrons les subver ns
nécessaires a co projat absolument o Plus les commissions scolaires,
se chargeront d'ouvrir des classaes pour déficients moyens plus le nombre

da pradués s'accroitra., Les assoclations de parent

leurs ressources et faire en sorte que ces Jeunes

travail productif plutot que d'etre a la charg

C
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centres occupationnels mais notre expérience daus
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evront alors agrandir
adultes, Jouissent d'un

B

la société.

out limitées aux

p dlactivité révele

un besoin urgent dl'évaluation au travail clest-a-dire une méthode qui permettralt
d'établir si l'enfant est & progreaser au point d'etre capabl 'accepter

des directives de la surveillancej s'il peut prodi
valeurjy s'il réussit a

journée d'ouvrage etc,... Autant d'informations qui nous

diriger l'enfant vers un centre occupationnel ou

A
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une capacitd de 240 enfants sur une période de huit semaines, lLe cout
d'opération est actusllement $L2.50 qui dépasse bien souvent la capa-
cité financiere des parents, Nous avons, heursusement, pu bénéficier de
dons des Clubs de Services, des organisations de charité, pour augmenter
la contribution des parents, Nous considérons que puisqu'il s'agit la
d'une ocuvre de Santé et blen-etre que certains départements provinciaux
pourraient rencontrer nos frais d'opérations au moyen d'un per diem et
nous permettre ainsi de continuer ce service si hautement apprécié par

les parents et les enfants,
PROJETS

Parmi les projets d'avenir de 1tAssociation du Québec nous

trouvons au premier plan des dbveloppements majeurs le domaine des

v

soins a domiclle et des atelliers prutﬁ¢?s. Tl est deux autres champs dl'ac=

tion cependant qui méritent actuellement beaucoup de considération,

Certaines autorités que pous avons cons ultées aux cours de
notre expérience dénotent qu'il serait recommendable d'admett enfants
a la classe le plus tot possible, memes & un &ge mental de moins de 2 anse
Il est donc concevable que mams lorsque le Ministere 4e 1'Education aura

4

1 commissions sco-
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assumé la responsabilité de nos écoles par l'entren
laires, que 1'Association se verra dsns 1tobli gation dfoperer des clasges
ginement aux

préscolairese Ceci permstirailt aux anfants un certain entral

\ habiletés foudamsnta les, el & uns adaptation gsociale q ul les préparent

davantage & frvﬂwﬁﬂtur 1'école, S'il esl ququtiOL d'ouvrir dfaulres classes
. : “ - 1 nArans . r . 3 tell
41 faut nScessairemsnt songer trouver les fonds nbcessaires pour da telles

opbratiouns,
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2=~ Hotelleries et internats sp

Bien gue nous croyons jéfinitivement au droit et a l'avantage
de lt'enfant de demeurer dans son foyer 1l reste que certains soins rési-
dentiels s'averent nécessaires dans certaines situations, Cecl est évident
dans les cas de garderies et seralt indique lorsque ia maladie de 1a mere
ou du pere menace la vie du foyer ou encors 1lOrsqus les distances & par=
courir seralent prohibitives pour un eniant qui voudrait fréquenter l'école
spécialisée de la reglone De meme il faut auss: ngidérer que les parents
seront appelés a partir un jour et qu'il faudrait alors un genre i'hotel=

8rie pol racevolr et accomoder le deificlent moyen pres de son milieu de

travail,

DO OMM

RECOMMANDATION

1 4 at+4 3} Miat y TYOIT o ‘mfant N 4 5 {
L'Association du Quebec pour .i8s Enfants arriéres desire

émettre les voeux suivants:

1~ Que le Ministere de 11Rducation redouble ses e "fort:

WUC

O

nour atablir des classes spoécialisées pour de fliclents

mentaux légers et moyens sur une base régionalee

2« Qu'une enquete conjointe du Ministere de la Sante
de la Famille et du Bien=Etre social soit demandee
afin d'apporter une solution au besoin critique des
centres résidentlels pour déficients mentaux dans

cetts provinces

3= Que les gouvernants Studient la pnssibilité de rendre

les sornmes d'argents prévues pour la formation technique

professionnelle des handicappés applicables aux

s v




Lh= Que les gouvernements, provincia

gagent a participer activemsnt auwx pro jets de recherche
centenaires de 1'Assoclation Canadienne pour les Enfants

arriérés,

Que le Ministere de la Santé facilite ls dé
pracose des déficients mentaux

nique d'évaluation,

la Ministere de la Santé exhorte mes cliniques d'hy=-
glene publique a mener une campagne de prévention contre
la déficience mentale en encourageant davantage les

soins pré~-nataux et post-nataux,




)U QUEBEC POUR LES ENFANTS ARRIERES

Succursales

Rive Sud (St=~Lambert)
Lakeshore (Beaconsfield)
St=Jérome
Sherbrooks
Vallée du Richelisu (Beloeil)
Vallée du Richelieu (St-Hila ire)
Frangois-}ichelle (Montréal)
Lachute
Laval (Chomedy)

9= Deux-¥ontagnes

10= Joliette

11l= Hull

12= Québec

13~ Montréal (St=Laurent)

1= Montré al (Pointe aux Trembles)

TCTAUX s

Nombre
d'éleves

65
70
2l
27
10

9

Nombre de

classes

6

Nombre de
orofesseurs

Nombre
d'adultes

6

9

b

10

Iists

d'attente




PROVINCE DE QUEBEC

CHAPITRE V1

PROJETS ET RECOMMANDATIONS




RIECOMMANDATIONG

Les recommandations que le Comité de la Province de (ébec
entend formuler sont nombreuses et varifes, En général, elles expriment

des voeux relatifs aux principales rubriques du programme de la Conférence.

Nous vous référons donc au Chapitre V: traitant du Champ

d'action et juridiction relatifs a la déficience mentalse,

Ministere de 1'Education = page 23
Ministere de la Santé - page 33
Ministere de la Famille - page 38
et du Pien-Etre Social
Nous formulons un voeu g#néral a l'effet que des échanges
aussi fréquents gque possible, entre tous ceux que le probleme de la
déficience mentale occupe et préoccupe, permettent de con
efforts, vers un objectif communj; la réduction des ccnséouences de la

déficience mentale,







Ce volume doit &tre rendu & la derniare
date indiquée ci-dessous.
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