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hez les enfants avec trouble du
spectre de I'autisme (TSA), la ro-
botique facilite les apprentissages
sociaux dans un cadre ludique,
sécurisant et progressif. A ce jour,
les scénarios précis, la faisabilité a
longterme et ’efficacité clinique sonten
cours d’évaluation.
Ces 10 derniéres années, plusieurs
modeles de robots ont été utilisés, uni-
quement dans des programmes de
recherche. Ils ont différentes caracté-
ristiques, formes (humanoide, animale,
mécanique ; encadré) et fonctionnali-
tés (capacité de choix ou de contrdle,
de déplacement, possibilité d’offrir des
récompenses sensorielles, qualité d’en-
gagement spontané lorsdesinteractions
avec I’enfant).’2

POURQUOILES ROBOTS ?

Chez les personnes avec TSA, 'entrée en
interaction sociale, le traitement du lan-
gage oral sont compliqués, voire impos-
sibles. Cesenfantsrecherchentvolontiers
unenvironnementimmuable. Les robots
proposentdesinteractions plusadaptées
aleurs particularités. Contrairement aux
humains, leurs réponses sont simplifiées,
prévisibles, répétitives, donc rassurantes.
D’attractivité visuelle différente, anthro-
pomorphes ou non, ils suscitent I'intérét
de ces enfants, augmentant ainsi leur
motivation a interagir et soutenant de
nouvelles acquisitions, sans jugement.!
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COMMENT LES UTILISER ?

Les protocoles de recherche ont analysé
essentiellement I'interaction entre un
patient donné et un robot. La plupart du
temps, I’enfant est accompagné par un
clinicien (école Georges-Heuyer de la
Pitié-Salpétriére).

Parfois, les robots sont utilisés aupres
d’un groupe, par exemple dans des
classes spécialisées (unité d’ensei-
gnement maternelle autisme [UEMA]
de I’école maternelle La Fontaine aux
jardins de Quetigny, académie de Dijon).
Plus ou moins autonomes, ils peuvent
étre contr6lés en direct a distance par

un opérateur (en mode magicien d’0z),
comme le robot NAO. Il n’est donc pas
ensituationinteractive réelle, celalimite
lacomplexité desscénarios d’apprentis-
sage.

QUE TRAVAILLENT-ILS ?

D’apres les études récentes, les per-
sonnes avec TSA montrent parfois plus
d’interactions avec des robots qu’avec
des humains.?

C’est pourquoi ces outils permettent
de travailler les habiletés sociales :
imitation, attention conjointe, com-
préhension des gestes mais également

Figure Session de co-writing avec un enfant dysgraphique (avec trouble du neurodéveloppement).
L’enfant interagit avec le robot NAO pour des exercices d’écriture ; des jeux sont également réalisés
atour de réle pour travailler la précision, I'angle et la pression du trait (via un stylet).
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> Les personnes avec TSA
interagiraient plus facilement avec
un robot qu’avec un humain.

> Lesrobots sont essentiellement
évalués pour travailler les habiletés
sociales.

> Malgré les résultats encourageants,
I'efficacité dans I'autisme est encore
adémontrer.

des expressions faciales ; langage oral
(moins souvent). Les robots sont I’'inter-
locuteur principal ouservent de support
dans la communication de I'enfant avec
une autre personne. Plus rarement, ils
font travailler des capacités motrices
ou encore l'intégration des stimulus
sensoriels, souvent perturbée chez ces
patients.

Enfin, quelques travaux émergents s’in-
téressent aux compétences scolaires ou
préscolaires.®

EFFET PROTEGE ET ROBOT CO-WRITER

Dans notre service et ’école rattachée,
le robot NAO est utilisé dans un scénario
développé en coopération avec I’école
polytechnique fédérale de Lausanne :
pendant des séances hebdomadaires
au cours de I'année scolaire, I’enfant a
pour consigne de lui enseigner ’écri-
ture, grace a une tablette graphique. Il
se sent responsable de ses progres, c’est
I'«effet protégé ». Il doit évaluer ’écriture
du robot pour comprendre quel point
améliorer.

En analysant son écriture et celle du
robot, il entraine ses capacités d’auto-
évaluation. Les enfants attribuent spon-
tanément des compétences alamachine
car ils ont des croyances et des projec-
tions : « le robot est plus nul que moi »,
«ilabien progressé»,«ilestun peufatigué
aujourd’hui ».

Ce systéme est associé a desjeux sérieux
dont I'objectif est de travailler certains
aspects perturbés de I’écriture (dysgra-
phie) : pression, inclinaison et vitesse.

QUELLES PERSPECTIVES ?

La robotique pourrait étre utile dans la
caractérisation objective des difficultés
d’interaction sociale via I'utilisation des
capteurs du robot (imagerie comporte-
mentale).

De plus, I'intérét des robots par rapport
a de simples avatars virtuels doit étre
mieux étudié.

Principaux robots utilisés aupres des personnes avec TSA

>NAO

Attention conjointe,
tour de role, imitation,
contact oculaire,
pointage, expressions
faciales,
communication
verbale, compétences
préscolaires

> Kaspar

Expressions des
émotions (posture,
visage, verbal), imitation,
tour de réle, compétences
d’autonomie (hygiéne,
repas)

> Robota
Imitation, tour de
réle, coordination
motrice

> Probo
Routines sociales,
jeu

Les résultats restent encore prélimi-
naires. Si la littérature est riche d’un
point de vue qualitatif et descriptif, les
études portent sur de faibles échan-
tillons de patients. Il est donc difficile
d’évaluer les effets de ces supports, et
encore plus d’estimer si les acquis sont
utilisés dans la vie quotidienne. Pour
autant, ce domaine de recherche est
dynamique et prometteur.’ <
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> Keepon
Entrée en interaction, /
regard, attention
conjointe

> Isobot
Imitation

>Tito
Imitation, attention
conjointe

> Pleo
Communication
verbale

> Qt Robot
Expressions
des émotions
(visage, verbal)
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