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L’équipe de Hockey intérieur
Chaudiere-Appalaches

Du coté Lévis,
Marie-Caroline de 'ARLPH a
remis les médailles. On la
Voit ici en compagnie de
Julie

A Armagh, Audrey et
Sylvie procédent a la
remise des médailles.
Joanie et Diane semblent
trés heureuses.

Shanone, Ste-Claire, regoit
fierement sa médaille remise
par la présidente de I'APHB,

Mme Simone Morin.

Toujours du c6té de Lévis,
c'est au tour de Michel de
recevoir sa médaille.

Et que dire de
Francine... une vrai
championne !

Remise des médailles de quilles a
Lévis, Armagh et Ste-Claire

en juin dernier
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Aprés une relache de pres de trois mois, le groupe des
adultes sera sans doute tres heureux d’étre a nouveau réuni
lors de la premiére activité, un diner-rencontre, qui aura lieu le
21 septembre; je crois méme que les animateurs ont hate eux
aussi. Tel que par les années passées, le calendrier
comprendra une vingtaine d'activités s’échelonnant de
septembre 2009 a juin 2010 auxquelles s’ajouteront les
compétitions de quilles OSQ et les grands rassemblements
tels le social de Noél.

Parlant de compétitions de quilles, Chantal, Léude et
Jasmin ont participé aux Jeux provinciaux d'été 2009 a St-
Jean-sur-Richelieu du 2 au 5 juillet. BRAVO a vous trois pour
votre détermination et FELICITATIONS a Léude pour sa
médaille de bronze en simple et a Jasmin pour sa médaille
d’argent en double. C’est un beau défi et
une belle expérience que vivent nos
athlétes lors de ces sé€jours ou ils doivent
s'adapter a une nouvelle routine ; ils en
reviennent grandis et aussi tres fiers
d'avoir représenté leur région, la
Chaudiére-Appalaches.

Un petit rappel concernant les nouveaux tarifs du
transport adapté. Pour tous les usagers admis : un
aller/retour dans Bellechasse est de 6,00$, un aller/retour
a Lévis est de 9,00% et un aller/retour a Québec est de
14,00% peu importe la municipalité ou vous habitez. Un
transport a Lévis peut étre pour médical, loisir, magasinage
tandis qu'a Québec ce n’est que pour médical.

Des personnes sont en attente de participer aux
activités de I'A.P.H.B.. Si vous étes malade, nous VOous
demandons de signaler votre absence a compter de 7h 00
le matin méme au 418-883-4218. Cela permettra & Mm e
Bouchard d'offrir la place a une personne en attent e.
Merci de votre collaboration !
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Aprés plusieurs mois de démarches de reconnaissance
et avec la collaboration de la Fédération régionale des
OBLN en habitation de Québec Chaudiere-Appalaches
(FROHQC), les Habitations adaptées de Bellechasse se
voient octroyer une somme de 11 474$. Cette somme,
malgré sa non récurrence, est allouée pour offrir du
soutien communautaire aux locataires de la résidence
Clair-Soleil. Le conseil d’administration de I'organisme
sera donc interpellé afin d’établir un plan d’action en
soutien communautaire a court terme.

La notion de soutien communautaire désigne « [...] ce
qui releve de l'accompagnement social des individus
et/ou des groupes », y compris la gestion du bail. Il
s’agit de services de proximité qui recouvrent un
« ensemble d’actions qui peuvent aller de I'accueil a la
référence, en passant par 'accompagnement auprés de
services publics, la gestion des conflits entre locataires,
lintervention en situation de crise, lintervention de
soutien, le support au comité de locataires et aux autres
comités et I'organisation communautaire ».

Nous prenons aussi quelgues lignes pour souligner
larrivée d'un nouveau locataire depuis juillet dernier.
BIENVENUE a toi Guy ! Nous espérons que ton nouveau
chez toi sera a la hauteur de tes attentes et que tu y
seras heureux.

Manon

Médication

Le méthylphénidate (Biphentin, Concerta, PMS-Méthylphénidate,
Ritalin, Rilatine) est le médicament de loin le plus employé en cas
de TDAH. Il ne traite pas le trouble et n’en prévient pas la
persistance a I'age adulte, mais il en réduit les symptémes tant que
la personne est en traitement. La dose varie d'un enfant a l'autre.
Le médecin I'ajuste en fonction des améliorations observées et des
effets indésirables (probléemes de sommeil, perte d’appétit, maux de
ventre ou de téte, tics). Ce médicament ne crée aucune
accoutumance physiologique ou psychologique.

D’autres médicaments peuvent étre employés comme des dérivés
de l'amphétamine (Adderall, Dexedrine) Un médicament non
stimulant, I'atomoxétine (Stratteral) réduirait aussi les principaux
symptdmes causés par le TDAH.

Quelques conseils pratiques

Structures claires pour favoriser les apprentissages, une
consigne a la fois

Sensibilité aux stimuli extérieurs; une personne agitée a
proximité peut agir comme élément déclencheur

Exécution des devoirs scolaires dans un endroit calme

Activités calmantes comme la lecture, ambiance de détente et
adoption d’'une routine de sommeil

L’enfant hyperactif n’a pas la notion du danger

Collations nutritives

Motivation et encouragements dans le but de leur montrer a
devenir plus efficaces

Sources: santé.canoe.com
passeportsanté.net
psychomedia.qc.ca
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Une tendance a éviter les activités qui nécessitent un effort
mental soutenu

Une impression que l'enfant ne nous écoute pas lorsqu’on
s’adresse a lui

Une difficulté a retenir les consignes,malgré qu’elles soient
comprises

Une difficulté a s’organiser

La perte fréquente d'objets personnels (jouets, crayons, livres)

Hyperactivité

Une tendance a remuer souvent les mains ou les pieds, a se
tortiller sur sa chaise

Une difficulté a rester assis en classe ou ailleurs

Une tendance a courir et a grimper partout

Une tendance a parler beaucoup

Impulsivité

Une tendance a interrompre les autres ou a répondre a des
guestions qui ne sont pas encore terminées

Une tendance a imposer sa présence, a faire irruption dans les
conversations ou les jeux. Une difficulté a attendre son tour

Un caractere imprévisible et changeant

Des sautes d’humeur fréquentes

L'enfant peut étre bruyant, antisocial, voire agressif, ce qui peut
générer de l'isolement.

Traitements médicaux

Les personnes atteintes de TDAH sont aussi intelligentes et
compétentes que quiconque, et elles ont la capacité détre
heureuses et d’avoir une vie couronnée de succes si elles
obtiennent 'aide nécessaire.

Il n'existe pas de traitement curatif. Créer un contexte qui permettra
a la personne atteinte du TDAH de vivre des expériences positives
fait donc partie de l'approche préconisée par les médecins, les
psychoéducateurs et les orthopédagogues.
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Le 29 juin dernier, a I'H6tel de ville de Lévis, la Fondation
communautaire du grand Québec a remis, plus de 12 000$ a
douze organismes de Chaudiere-Appalaches. Parmi eux,
'Association des personnes handicapées de Bellechasse
(APHB) a recu 1 000$ du Fonds - Fondation Huguette-
Beaudoin-et-André-Tremblay.

La mission de ce fonds est dapporter assistance aux
organismes aidant les parents d’enfants handicapés de
fagcon a bonifier leurs conditions de vie a titre d’aidants
naturels de leurs dits enfants handicapés. Elle rejoint en tout
point celle de 'APHB qui veut briser I'isolement des parents
et de leurs enfants handicapés, en facilitant les moments de
répit, lintégration et la normalisation de la personne
handicapée pour améliorer ses conditions de vie.

La Fondation communautaire du grand Québec est un
organisme de bienfaisance voué au mieux-étre de sa
collectivité. Elle vise le développement de la philanthropie en
encourageant les individus, les organismes et les entreprises
a créer des fonds de dotation dédiés a des causes
humanitaires qui leur sont chéres. Elle gére plus de 26
millions répartis dans plus de 400 fonds dédiés.

Source : Communiqué de presse Fondation communautaire

Merci a la Fondation communautaire du grand Québec !
Ce don a directement été imputé a I'actualisation
du camp de jour 2009.
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Troubles de conduite. Comportement antisocial profond qui peut
se traduire par le vol de biens, la recherche du combat et un
comportement généralement destructeur envers les humains et les
animaux.

Dépression. Souvent présente, la dépression résulte du rejet que
I'enfant vit parce qu'il n'arrive pas a se contr6ler. Il souffre souvent
d'une pauvre estime de lui-méme. La dépression peut apparaitre
autant chez I'enfant que chez l'adulte atteint du TDAH - surtout si
d’autres membres de la famille en ont souffert.

Troubles anxieux. Anxiété et nervosité excessives qui
s'accompagnent de divers symptémes physiques (accélération du
rythme cardiaque, transpiration, vertige, etc).

Troubles d’apprentissage. Environ 20% des enfants atteints du
TDAH ont des retards de développement du langage et de la
motricité fine (&criture) et ont besoin d’une éducation spécialisée.

Symptdmes

Il est important de savoir que :

- Certains symptobmes doivent étre présents avant I'age de 7 ans;
Les symptbmes doivent se manifester autant a la maison qu’a la
garderie ou a I'école, bien que leur intensité puisse varier d'un
lieu & l'autre.

Les symptomes doivent se manifester depuis au moins 6 mois.

On doit observer six symptbmes ou plus d'inattention ou six
symptdmes ou plus d’hyperactivité ou d'impulsivité.

Inattention
Une difficulté a étre attentif de facon soutenue a une tache ou
une activité particuliéere. L'enfant est facilement distrait.
Cependant, s'il porte un grand intérét pour une activité, il
contréle mieux son attention.
Des erreurs de distraction dans les devoirs scolaires, les travaux
ou les autres activités
Une difficulté a commencer et a terminer ses devoirs ou ses
autres taches
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Description

Le TDAH est un syndrome neurocomportemental qui comporte deux
ou trois caractéristiques principale : innatention, hyperactivité et
impulsivité. Il est généralement diagnostiqué vers I'age de 4 ans a
6 ans. Le TDAH touche environ 4% de la population générale et il
est 6 fois plus prépondérant chez les garcons que chez les filles.

Causes

Chez la vaste majorité des enfants, le TDAH a une origine
neurologique. Les experts sont formels a ce sujet : il n'est pas
causés par des besoins affectifs non comblés ou des probléemes
psychosociaux. Il existe dans le cerveau des substances chimiques
(dopamine et noradrénaline) appelés neurotransmetteurs qui
permettent aux cellules nerveuses d’envoyer des messages partout
dans le corps. Selon des études scientifiques, les personnes
atteintes de TDAH auraient un plus petit nombre de certains
neurotransmetteurs, ou en manqueraient. Bien que des
déséquilibres neurologiques aient été observés chez les personnes
atteintes de TDAH, la cause exacte du TDAH n’a pas été cernée
avec précision.

Des facteurs héréditaires contribueraient au TDAH chez plus de la
moitié des personnes qui en sont atteintes. L’exposition a certaines
substances toxiques durant la vie foetale expliquerait de 10% a 15%
des cas. Un manque d'oxygéne a la naissance ou d'autres
complications liées a la naissance expliqueraient de 3% a 5% des
cas.

Troubles associés

Plusieurs enfants atteints su TDAH ont aussi I'un ou l'autre des
troubles suivants :

Trouble oppositionnel avec provocation. Attitude hostile,
méfiante et négative devant les figures d'autorité qui tend a se
manifester plus fréquemment chez les enfants impulsifs et
hyperactifs.
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Potage a la citrouille

Ingrédients

1 citrouille (environ 3kg)

3 pommes de terre, coupées en

morceaux

2 carottes, coupées en trongons

1 gros oignon haché

grossierement

1 blanc de poireau, coupé en rondelles

3 litres de bouillon de poulet bien assaisonné
1 tasse de creme légéere

Préparation

Choisir une belle citrouille sans meurtrissure et qui
tiendra en équilibre sur la table

En découper le sommet de fagon a obtenir un grand
bonnet qui servira de couvercle a la citrouille qui fera
usage de soupiére

Enlever les graines et les fils a lintérieur de la
citrouille. Détacher avec attention la chair en laissant
une couche assez importante prés de la peau.
Couper la chair en cubes

Verser le bouillon dans un casserole et ajouter la
chair de citrouille, les pommes de terre, les carottes,
I'oignon et le poireau. Amener a ébullition et laisser
mijoter pendant 30 minutes

Passer la soupe au mélangeur ou au robot culinaire.
Ajouter la créme et rectifier 'assaisonnement

Verser la soupe dans la citrouille évidée; coiffer la
citrouille-soupiére de sa calotte. Servir aussitét.

Source : www.750g.com
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