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Résumé : Selon 'une des théories les plus dominantes, ’autisme est caractérisé par une diminution de 'orientation sociale.

Cette réduction de I’intérét pour le monde social apparait dés les premiers mois de vie chez les jeunes enfants avec un

trouble du spectre autistique (TSA). Ainsi, au lieu de suivre la trajectoire typique de développement et d’apprendre en étant

complétement immergé dans le contexte social, ’enfant autiste emprunte un chemin particulier. De plus, chaque enfant

suit un chemin unique, car ’autisme est marqué par une grande hétérogénéité. Au cours des deux derniéres décennies, un

changement de paradigme s’est produit dans le domaine des interventions. Au lieu de créer un contexte artificiel d’appren-

tissage, les interventions les plus scientifiquement validées aujourd’hui visent a rejoindre Penfant dans sa motivation et a

construire intérét social progressivement, car cela est un ingrédient essentiel déterminant le progres. Lorsque entamées

tot et de maniére relativement intensive, ces interventions représentent une opportunité a ne pas manquer pour les enfants

qui, sans ce type d’aide, ne développeraient pas pleinement leur potentiel.

Mots clés : Trouble du Spectre de I’Autisme, Orientation sociale, Eye-tracking, Intervention précoce, Trajectoires de

développement

Lautisme : un trouble neurodéveloppemental

Les troubles du spectre de ’autisme (TSA) constituent un
groupe complexe de troubles neurodéveloppementaux,
dont la prévalence est actuellement estimée a environ 1 en-
fant sur 36 (Maenner, 2023). Les causes de cette condition
ne sont pas connues et le diagnostic repose uniquement
sur I’identification et la quantification de symptdmes
comportementaux. Les symptomes de Pautisme varient
largement d’un individu a I’autre, mais, de maniére
générale, ils se répartissent en deux grandes catégories
: d’un c6té, les difficultés dans la communication et les
interactions sociales réciproques, et de ’autre, la présence
de comportements répétitifs et d’intéréts restreints. Le
terme « spectre » est utilisé pour refléter la diversité des
manifestations de ce trouble. Ainsi, une personne ayant
des compétences cognitives normales voire supérieures
a la norme mais présentant des difficultés significatives
dans ces deux domaines, qui interférent avec sa qualité
de vie, sera considérée comme étant sur le spectre. De la
méme maniére, une personne qui n’utilise que trés peu de
langage pour communiquer et qui présente un besoin de
support trés important pour les actes du quotidien sera
aussi considérée comme ayant le méme diagnostic de TSA.

Les classifications diagnostiques ont considérablement
évolué ces derniéres années. Les troubles autrefois iden-
tifiés comme des entités distinctes, tels que le syndrome
d’Asperger ou le trouble envahissant du développement,
sont désormais regroupés sous Pappellation unique de
trouble du spectre de Pautisme (TSA) selon la derniere
édition du Manuel diagnostique et statistique des troubles

mentaux, le DSM-5 (APA, 2013), ainsi que selon la
derniére édition de la classification internationale des
maladies, CIM-11 (WHO, 2022).

Depuis une vingtaine d’années, il y a de plus en plus
d’évidence que les difficultés sociales et cognitives qui
peuvent étre associées a autisme résultent de trajectoires
de développement différentes. Comme expliqué dans la
2¢ section de cet article, une des hypothéses actuelles
prédominantes pour expliquer Pautisme suggere que le
retard de certaines acquisitions développementales est
causé par un manque d’intérét pour les stimuli sociaux
dés le plus jeune age. L’autisme étant compris comme
un trouble neurodéveloppemental dans lequel la cascade
des acquisitions développementales ne se déroule pas de
maniére typique, un dépistage précoce des enfants autistes
qui présentent un retard de développement est primordial.
Un dépistage précoce permet de débuter le plus rapide-
ment possible une intervention spécifique adaptée pour
éviter que I’écart dans les apprentissages de ces enfants ne
se creuse par rapport a leurs pairs du méme 4ge. En effet,
nous savons maintenant que les premiéres années de vie
représentant une période de plasticité cérébrale maximale,
pendant laquelle le cerveau est particulierement sensible
aux apprentissages, et pendant laquelle des interventions
spécifiques peuvent avoir un impact majeur et durable
(Dawson, 2008). Comme discuté dans la 3¢ section de
cet article, ces interventions permettent d’éviter pour
beaucoup d’enfants le développement d’une déficience
intellectuelle secondaire a ’autisme.

Dans cet article, nous effectuons un survol des connais-
sances actuelles dans le domaine de I’autisme, notamment
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les études de neurosciences qui permettent de comprendre
les mécanismes qui sous-tendent ce trouble du neuro-
développement. Nous détaillerons aussi ’impact des
interventions précoces, et les principes qui gouvernent
ces interventions. Finalement, nous illustrerons les efforts
qui sont faits en Suisse pour soutenir ces interventions
précoces en autisme.

Vers un modéle de compréhension des troubles
du spectre de I'autisme

L’un des premiers moyens d’exploration et d’interaction
avec le monde chez les nouveau-nés est ’engagement
visuel social. Les bébés humains s’orientent préférentiel-
lement vers le contenu social dés les premiéres minutes
de vie. Ils fixent ainsi préférentiellement non seulement
les visages (Simion et al., 2001), mais aussi les stimuli
beaucoup plus épurés et schématiques ressemblant a des
visages (Goren et al., 1975; Johnson et al., 1991; Valenza
et al., 1996). De plus, ils privilégient le mouvement bio-
logique, notamment les schémas de marche, les gestes et
les expressions faciales par rapport a d’autres types de
mouvements (Simion et al., 2008; Klin et al., 2015). La
survie des bébés humains dépendant de maniére critique
de la présence d’un tiers qui s’occupe de lui, ’engagement
visuel social préférentiel représente un mécanisme évo-
lutionnaire qui permet au nouveau-né de développer des
compétences essentielles qui nécessitent un apprentissage
basé sur Pexpérience.

Cette orientation préférentielle vers les stimuli sociaux
permet au jeune enfant d’accumuler trés rapidement une
expérience importante qui va progressivement fagonner
la maniére dont il ou elle regarde le monde. Au cours de
leur premiére année de vie, les nourrissons augmentent
progressivement le temps passé a regarder les visages
par rapport aux autres éléments de leur environnement
(Frank et al., 2009). IIs sont de plus en plus capables
de préter attention aux visages méme dans des environ-
nements trés complexes. L’amélioration des capacités
attentionnelles favorise ainsi ’engagement avec des cibles
sociales. Heures apreés heures, le jeune enfant apprend
donc a mieux appréhender les stimuli sociaux et a les
comprendre, ce qui lui permet d’acquérir les bases de
compétences qui lui seront nécessaires toute sa vie pour
gérer les interactions sociales.

En ce qui concerne Pautisme, comprendre le dévelop-
pement typique de Pexploration visuelle sociale est d’une
importance capitale, car les difficultés sociales associées
au TSA sont considérées comme résultant de Peffet en
cascade d’un intérét social réduit au cours du développe-
ment de ’enfant (Dawson et al., 1998, 2005; Chevallier
et al., 2012). En effet, selon I’'une des hypothéses les plus
reconnues sur origine de ’autisme, les difficultés cogni-
tives et sociales associées a ’autisme résultent d’un déficit
primaire de « motivation sociale ». Cette théorie postule
que les enfants qui développent un autisme ne présentent
pas la méme orientation préférentielle vers les stimuli so-
ciaux que celle présentée par les enfants neurotypiques deés
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leur plus jeune age (Dawson, 2008). En ’absence d’une
orientation préférentielle forte pour le monde social, les
enfants autistes manquent un certain nombre d’opportu-
nités d’apprentissage de la complexité du monde social
déja au cours de leur premiére année de vie (Chevallier
et al., 2012). Les symptdomes de I’autisme résultant d’un
manque d’apprentissage social, ils ne deviendront évidents
que des mois plus tard, le plus souvent entre le premier
et le 2¢ anniversaire de I’enfant. Parallélement, comme
de nombreux apprentissages cognitifs ou quotidiens
nécessitent au moins partiellement une communication
efficace avec son entourage, cette hypothése explique
pourquoi une proportion non négligeable d’enfants au-
tistes présente des retards du développement, qui ne sont
pas expliqués par des difficultés d’apprentissage au sens
propre, mais par une difficulté spécifiquement liée aux
apprentissages médiés par les pairs ou les adultes. Ainsi,
toute intervention visant & améliorer le vécu des individus
avec un TSA devrait aborder les déficits dans I’intérét et
Pattention sociale dés le plus jeune age.

Cette hypothése d’'un manque de motivation sociale
causant les symptomes de ’autisme par un effet de cas-
cade a recu de nombreuses validations scientifiques au
cours des vingt derniéres années. Plusieurs groupes de
chercheurs ont suggéré que la technique de I’eye-tracking1
(oculométrie en francais) pouvait étre extrémement
prometteuse pour comprendre le trouble du spectre de
Pautisme (Klin et al., 2002b ; Pelphrey et al., 2002), dans
le sens que cette technique permet de « voir le monde
a travers les yeux d’une personne avec autisme » (Klin
et al., 2002a). Grice a la premiére étude d’Ami Klin et
ses collégues (ibid.), il a été possible de montrer que les
personnes autistes regardent des éléments tres différents
d’une scéne sociale par rapport aux personnes au dé-
veloppement typique. Par exemple, en présentant une
séquence du film Who’s Afraid of Virginia Woolf? a une
personne autiste et une non autiste, ils ont observé que la
personne non-autiste regarde généralement de maniére
alternée les yeux des différents acteurs pour comprendre
I’interaction sociale. En revanche, ’adulte autiste regarde
beaucoup moins les yeux et se concentre plutdt sur la
bouche et le corps des personnages ou sur des éléments
de I’environnement qui ne sont pas pertinents pour com-
prendre la scéne. Etant donné que les yeux transmettent
des informations essentielles sur 1’état émotionnel et les
intentions, se concentrer sur des parties inanimées de la
scéne ou des caractéristiques faciales autres que les yeux
peut limiter la compréhension des interactions sociales.

A la suite de ces études, la technique d’eye-tracking a
suscité un intérét croissant dans le domaine de ’autisme
au cours des deux derniéres décennies. De nombreuses
études utilisant P’eye-tracking ont exploré les particula-
rités dans les processus attentionnels et leur contribution
aux symptomes principaux des TSA (Klin et al., 2003;
Chawarska & Shic, 2009; Falck-Ytter et al., 2013). Des
méta-analyses récentes des études de eye-tracking ont
conclu que Pautisme se caractérise a la fois par une at-

1 Dans ce texte nous utiliserons le terme en anglais.



tention sociale réduite (Chita-Tegmark, 2016b) et par un
déploiement atypique de ’attention lors de ’exploration
des stimuli sociaux (Chita-Tegmark, 2016a). En effet, en
plus d’un intérét généralement diminué pour les stimuli
sociaux, lorsque les individus avec TSA prétent attention
aux informations sociales, ils passent moins de temps a
explorer les caractéristiques clés, comme les yeux, tout
en montrant un intérét accru pour des indices moins per-
tinents tels que les corps ou les éléments de Parriére-plan
(Chita-Tegmark, 2016b, a).

L’hypothése reposant sur un déficit de la motivation
sociale comme le point clé de la symptomatologie autis-
tique, a permis de repenser comment agir sur cette cascade
développementale pour soutenir le développement des
enfants autistes présentant un retard de développement.
Les interventions décrites dans la section suivante visent
notamment a restaurer un engagement adéquat avec le
monde social chez les trés jeunes enfants, en utilisant
des approches ludiques. Nous détaillerons aussi plus
particulierement le « Early Start Denver Model » (Ro-
gers & Dawson, 2013), qui vise a restaurer un engage-
ment adéquat avec le monde social chez les trés jeunes
enfants. Cette intervention cible le développement des
compétences chez enfant agé de 1 a 4 ans, en utilisant
une série d’objectifs trés structurés, insérés dans des
routines ludiques et motivantes pour I’enfant. Ce type
d’intervention intensive permettrait aux jeunes enfants
qui en bénéficient de gagner jusqu’a 20 points de quotient
intellectuel (QI) en deux ans, et pour la majorité d’entre
eux d’intégrer un cursus scolaire ordinaire (Dawson et

al., 2010).

Les interventions précoces pour soutenir le
développement des jeunes enfants autistes

Avant le début des années 1960, il était largement
considéré que les enfants avec un TSA réagissaient peu a
Pintervention (Schreibman et al., 2015). Cependant, les
premiéres recherches de Ferster et DeMyer (1962) ont
montré que ces enfants pouvaient acquérir de nouvelles
compétences grace au conditionnement opérant, une
méthode d’apprentissage qui utilise les conséquences
des comportements pour modifier la probabilité de leur
réapparition (renforcement). Cela a suscité un intérét
croissant pour les approches d’apprentissage opérant
dans le cadre de I’autisme au cours des deux décennies
suivantes, établissant ainsi les bases d’un nouveau pa-
radigme connu sous le nom d’ABA (Applied Behavioral
Analysis — analyse comportementale appliquée). L’ABA
cherche a4 comprendre comment les modifications de
I’environnement influencent les comportements hu-
mains.

Ivar Lovaas, le principal pionnier de ’application des
principes d’apprentissage ABA aux enfants autistes, et
d’autres chercheurs étaient convaincus que ces enfants
réussissaient rarement a apprendre des compétences
dans I’environnement naturel et que, par conséquent,
I’environnement devait inclure une instruction simplifiée
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et des renforcateurs puissants. C’est seulement dans un
deuxiéme temps que I’accent serait mis sur la généralisa-
tion de ces compétences.

En 1987, la publication de I’étude de Lovaas a rapporté
des gains significatifs en cognition et en réussite scolaire
grice a I’intervention ABA, ce qui a radicalement trans-
formé le domaine clinique de I’autisme. L’étude a montré
que 49 % des enfants ayant recu une intervention intensive
ont atteint un fonctionnement intellectuel normal, contre
seulement 2 % dans le groupe témoin. Ces améliorations
massives, voire de « récupération », pour prés de la moitié
des enfants ayant eu accés a Pintervention, soulignent
I’importance d’une intervention précoce et intensive
(jusqu’a 25-40 heures par semaine pendant plusieurs
années) pour obtenir des résultats significatifs. Devant
efficacité de telles interventions, les parents d’enfants
autistes ont commencé a se rassembler et s’organiser
pour plaider pour des interventions comportementales
intensives, initiant ainsi des changements dans la politique
éducative et les réformes des assurances.

Cette publication, ainsi que les études ultérieures dé-
montrant efficacité de ’intervention précoce, ont rendu
populaire ’apprentissage par essais distincts (DTT), utilisé
dans I’étude de Lovaas. La DTT est une méthodologie
opérante ou les compétences sont décomposées en élé-
ments distincts et enseignées une a la fois lors d’essais
distincts, jusqu’a ce que le comportement souhaité soit
acquis. Néanmoins, ce type d’apprentissage présente
d’importantes limites. Tout d’abord, il est caractérisé
par une difficulté de généralisation des compétences, les
rendant spécifiques a un contexte particulier. Les enfants
peuvent développer des comportements d’évitement
lorsque surchargés ou saturés. Ce type d’apprentissage
manque de spontanéité et entraine une forte dépendance
aux guidances et incitations des adultes (Schreibman et
al., 2015). Ces limitations ont encouragé les chercheurs
a améliorer et a explorer de nouvelles avenues pour les
interventions destinées a ’autisme.

La nouvelle vague d’interventions qui a émergé suite a
’identification des limitations des interventions précoces
intensives initiales est connue sous le nom de NDBI :
Naturalistic Developmental Behavioral Interventions.
Ces interventions reposent sur les principes de la psy-
chologie développementale, qui montrent que la maniére
d’apprendre d’un enfant autiste n’est pas entiérement
différente de celle d’un enfant typique. Ainsi, au lieu de se
focaliser sur les comportements isolés de leur contexte et
de viser la « topographie de la réponse » — la forme d’un
certain comportement sans tenir compte de sa fonction
et de son intégration dans le contexte social — les NDBI
privilégient le contexte naturel des comportements. Pour
prendre ’exemple du langage, plutdt que d’insister pour
qu’un enfant reproduise des mots en isolation (imitation),
on met Paccent sur I’enseignement des étapes prérequises
du langage dans un développement typique, telles que
les compétences d’attention conjointe. Le contexte est
donc primordial, hébergeant ’apprentissage qui devrait
suivre des étapes de développement successives de plus
en plus complexes.
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Les études en psychologie développementale montrent
que les enfants apprennent en étant des agents actifs,
ils font et testent des hypothéses sur le monde qui les
entoure (Saffran et al., 1996). Le cerveau dans un déve-
loppement typique est susceptible d’extraire les régula-
rités du monde environnant, et ce type d’apprentissage
dit apprentissage « statistique » est fondamental pour
plusieurs aspects du développement cognitif, social et du
langage. Cependant, I’enfant n’est en aucun cas passif
dans ce type d’apprentissage. Pour que ’enfant puisse
apprendre, il doit étre actif et aussi engagé affectivement.
Par exemple, il a été démontré qu’une simple exposition
au langage ne suffit pas pour I’apprendre (Kuhl et al.,
2003). Au contraire, le langage doit étre expérimenté
dans un contexte social interactif, pour que I'appren-
tissage se produise. L’intervention destinée aux enfants
montrant peu ou pas d’intérét pour le contexte social
doit donc d’abord aborder ce prérequis fondamental
de ’apprentissage, qui est celui de ’engagement social
(autrement dit, ’attention pour les stimuli sociaux tels
que décrite dans la section précédente).

Plusieurs types d’intervention, regroupés sous le terme
NDBI (Naturalistic Developmental Behavioral Interven-
tions), partagent des caractéristiques communes. Ces
caractéristiques sont bien résumées dans la revue de
littérature de Schreibmann et ses collégues (2015). En ce
qui concerne la méthode, elle doit avoir une structure trés
claire, avec un protocole qui décrive en détail les procé-
dures, des critéres de mesure de fidélité de I’application
de Pintervention. En ce qui concerne le contenu de la
méthode, elle doit se baser sur des apprentissages initiés
par I’enfant, et des techniques qui visent a augmenter sa
motivation en agissant sur I’environnement. Des objectifs
individualisés doivent étre définis pour chaque enfant, et
les progres doivent étre mesurés de maniére rigoureuse et
réguliere afin de réadapter les objectifs de I'intervention
aux progres de Penfant.

Parmi les NDBIL, I'une d’entre elle s’est montrée par-
ticuliérement efficace pour remédier aux symptdomes
autistiques et soutenir le développement cognitif des
enfants autistes : le Early Start Denver Model (ESDM).
Cette intervention repose sur les postulats solides des
approches antérieures, notamment le modéle de Denver
(Rogers & Lewis, 1989), ’ABA (analyse comportementale
appliquée) (Lovaas, 1981) et le PRT (pivotal response
treatment) (Koegel et al., 1999; Koegel & Koegel, 2006).
Bien qu’elle partage des similitudes avec ces méthodes, elle
présente également des différences importantes. L’un des
principes fondamentaux de ’'ESDM, « Find the smile »,
illustre 'importance accordée a I’affect positif et au
partage du plaisir. En effet, les enfants autistes, comme
tous les enfants, apprennent le mieux lorsque I’interaction
sociale est positive, agréable et que la motivation est éle-
vée. Parmi les postulats originaux de cette méthode, on
trouve Putilisation de routines sensorielles sociales visant
a renforcer Iinitiative de I’enfant, un aspect crucial des
difficultés éprouvées par I’enfant autiste. De plus, la ma-
niére de stimuler différents domaines du développement
repose sur les connaissances les plus récentes concernant
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le développement autistique, le développement typique
et les études sur "apprentissage.

Ce type d’intervention n’exige pas un contexte spécial
et peut étre appliquée aussi bien dans des institutions de
la petite enfance, par des thérapeutes formés, que par les
parents, individuellement ou en petits groupes (Vismara
et al., 2009 ; Dawson et al., 2010).

Lintervention précoce en autisme en Suisse

Dans de nombreux pays, Popportunité de modifier dura-
blement ’avenir des enfants autistes avec le plus de retard
de développement grace aux interventions précoces n’est
pas passé inapercue. En Suisse, dés 2014, cinq centres
pilotes se sont engagés ensemble, dans un accord avec
I’assurance invalidité, pour offrir cette intervention a de
jeunes enfants et évaluer son efficacité.

A Geneve, Prof. Stephan Eliez et son équipe ont lancé
en 2010 un programme d’intervention précoce en autisme
basé sur le Early Start Denver Model (Dawson et al.,
2010), avec une premiére unité au sein de I’Office Mé-
dico-Pédagogique. Devant les résultats impressionnants
de ces premiéres expériences, de nouvelles unités ont
été créées avec régularité au sein de la Fondation Pole
Autisme (www.pole-autisme.ch). Pour évaluer les effets
de cette intervention précoce, nous avons en parallele
construit un projet de recherche spécifique visant a me-
surer précisément les trajectoires de développement des
enfants intégrés dans ces centres. Ce projet de recherche
est encore en cours, largement soutenu le Fonds National
Suisse et la Fondation Pole Autisme. En 2022, nos résul-
tats sur 55 enfants ont révélé un gain cognitif de 20 points
de QI en moyenne sur 2 ans (Godel et al., 2022), soit
exactement les mémes chiffres que ceux qui avaient été
rapporté dans la premiére étude ESDM I’avait montré
sur un petit groupe d’enfants (Dawson et al., 2010).
Nos derniers résultats sur 98 enfants suivis de ’dge de
2.3 4 4.3 ans confirment de maniére consistante ce gain
de 20 points de QI en moyenne pendant cette période
(Eliez & Schaer, 2024). L’expérience de ces 10 derniéres
années nous a appris que certains enfants montrent méme
des gains spectaculaires, avec un QI évoluant d’un niveau
de 60 au moment du diagnostic a 120 deux ans plus tard,
ou de 70 a 140. Nos résultats montrent que moins de
30 % des enfants présentent encore un retard de dévelop-
pement a I’issue de Pintervention, contre 70 % au début de
Pintervention. Méme les enfants qui progressent le moins
montrent un gain dans leur capacité de communiquer
ou dans leur autonomie au quotidien, avec un impact
important sur tout le fonctionnement familial. Avoir un
enfant avec un trouble du développement représente une
source de stress majeure. L’enfant qui manque souvent
d’outils pour communiquer de maniére efficace peut en
effet rencontrer des difficultés en lien avec des besoins
primaires, comme le sommeil ou I’alimentation, ou peut
nécessiter une surveillance accrue pour éviter qu’il/elle ne
se mette en danger. En soutenant le développement de la
communication des enfants, et leur autonomie au quoti-
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dien, les interventions précoces ont un impact bénéfique
sur ’ensemble du fonctionnement familial. A Geneéve,
nous concentrons maintenant nos efforts de recherche
afin de mieux comprendre quels sont les mécanismes
neurobiologiques qui sous-tendent ces progres, et si il
est possible de mettre en évidence de maniére fiable des
prédicteurs de la réponse a Pintervention.

En parallele avec les efforts déployés a Geneve, plu-
sieurs autres cantons ont mis en place leurs propres
centres d’interventions, avec une méthode rigoureuse
de mesures des résultats. Dés 2014, le centre de Genéve
(Stephan Eliez), deux centres a Bile (Peter Weber/Bet-
tina Tillmann dans un centre, et Klaus Schmeck/Evelyn
Herbrecht dans I’autre), ainsi que le centre de Ziirich
(Ronnie Gundelfinger) et celui du Tessin (Gianpaolo
Ramelli) se sont engagés pour fournir leurs résultats a ’as-
surance invalidité et tester Pefficacité de ces interventions.
Les résultats de ces 5 centres ont été évalués en détail,
combinés 4 une analyse extensive de la littérature, menant
a un rapport écrit par Liesen et collaborateurs (Liesen et
al., 2018). Le rapport conclut qu’une intervention précoce
peut substantiellement améliorer le développement de
P’enfant autiste si elle est commencée t6t, et agir préven-
tivement contre les retards de développement. Suite a la
publication de cette synthése, le Conseil Fédéral a reconnu
Iefficacité de ces interventions en publiant en 2018 un
rapport nommé : « Projet IP, phase 1. Rapport du groupe
de travail concernant les objectifs en matiére d’efficacité
et la standardisation des processus », dans lequel est
reconnue. Ce rapport du Conseil Fédéral propose des
points stratégiques pour promouvoir la prise en charge
de Pautisme en Suisse. Le résultat de ces réflexions est que
le Conseil Fédéral a mis en consultation une modification
de la loi fédérale sur ’assurance invalidité visant a ce que
’intervention précoce intensive puisse étre financée au
niveau national. La question du partage des coflits entre
la confédération et les cantons n’est pas encore résolue a
ce jour, mais si le projet de modification de loi aboutit,
ce processus devrait inscrire I'intervention précoce dans
la Loi sur I’Assurance Invalidité (LAI) dés 2027, faisant
de la Suisse un pays pionnier dans la reconnaissance I’in-
tervention précoce pour accompagner et changer I’avenir
des enfants autistes et de leurs familles.
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