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    Préface de Catherine Testa


    Il y a encore quelques années, personne ne parlait du TDAH autour de moi. Ou alors à demi-mot, en évoquant des enfants « qui bougent trop ». À l’époque, je me questionnais sur mes comportements. J’avais la sensation profonde d’être décalée, parfois même illogique. Je voyais bien que certaines choses, simples pour les autres, me demandaient des efforts immenses. Mais je ne savais pas encore nommer ce que je vivais.


    C’était il y a dix ans.


    Et dix ans, dans le domaine du TDAH adulte, c’est une éternité.


    À cette époque, les ressources francophones étaient rarissimes. Les quelques livres disponibles étaient écrits par des professionnels de santé : des ouvrages précis, rigoureux, utiles, mais extérieurs à ce que je vivais. Ils expliquaient bien le trouble, mais sans jamais toucher à ce que je ressentais. Ils ne racontaient pas ce que l’on vit, comment on se sent, ce qui se passe quand on tente d’avancer dans la vie avec une attention qui flanche, une motivation qui disparaît, un cerveau qui carbure trop vite ou pas du tout… Et c’est normal : leurs auteurs ne vivent pas dans la peau de quelqu’un de concerné.


    Pendant longtemps, je suis restée seule avec mes questions.


    Comme beaucoup, j’ai reporté le diagnostic. La procrastination (qu’on connaît si bien !) y était sûrement pour quelque chose, mais pas seulement. Il y avait aussi la peur d’être dans « l’effet Barnum », de me reconnaître dans tout et n’importe quoi. La peur de m’auto-diagnostiquer à partir de conseils glanés sur Internet, de vidéos trop générales, de listes de symptômes qui pouvaient parler à tout le monde et à personne à la fois.


    Le diagnostic fut un soulagement : la pièce manquante du puzzle, et le début d’une nouvelle compréhension de moi-même. J’ai alors lu tous les livres possibles, en français et en anglais. Mais surtout, j’ai rencontré d’autres personnes concernées, lors de groupes de parole en France et à l’international.


    Ce sont ces témoignages qui m’ont fait comprendre que je n’étais pas une anomalie et que nous étions nombreux et nombreuses à partager le même vécu.


    C’est à ce moment-là que j’ai compris qu’il manquait quelque chose dans le paysage éditorial francophone : des livres sur le TDAH écrits de l’intérieur. Je me suis moi-même prêtée à l’exercice il y a quelques années, et c’est peut-être pour cela que rédiger cette préface est si important pour moi. 


    J’admire le travail que Charlotte mène avec son compte sur les réseaux sociaux. Elle y partage des conseils concrets, des explications accessibles, des rappels essentiels… toujours avec bienveillance et précision. Je sais combien ce compte est important pour toutes les personnes qui le suivent. Il permet de se sentir moins seul. Et je sais le temps que prend la création de contenu, tout autant que la rédaction d’un livre. 


    L’ouvrage que vous tenez entre les mains s’inscrit dans la continuité du travail mené par Charlotte au quotidien : il prolonge ses contenus, leur donne de la profondeur, de la structure, et offre un espace plus intime pour comprendre le TDAH tel qu’il est réellement vécu.


    Parce que lorsqu’on se questionne sur le TDAH, on traverse généralement tous et toutes les mêmes étapes.


    D’abord, une intuition.


    Puis des doutes.


    Ensuite, ce vertige étrange : « Et si… ? »


    Enfin, le besoin urgent de comprendre.


    On se reconnaît dans des vidéos, dans des témoignages, dans des phrases qui nous frappent en plein cœur. On retrouve son histoire dans celle des autres. 


    C’est exactement ce que propose Charlotte à travers ce livre.


    Dès les premières pages, quelque chose se passe. On sent que les mots ne viennent pas de loin : ils viennent du vécu. On sent que Charlotte n’écrit pas sur le TDAH : elle écrit à partir du TDAH.


    Il ne s’agit pas seulement d’une analyse, mais aussi de vécus partagés à travers tous les témoignages qu’on retrouve au fil des pages. On perçoit la chaleur, la sincérité des personnes qui décrivent ce qu’ils vivent et donc ce qu’on vit. Et c’est ce qui fait toute la force de cet ouvrage.


    La rigueur scientifique est là : les études sont citées, les définitions sont claires. Mais derrière chaque explication, il y a une humanité palpable. Des exemples concrets, des situations du quotidien, des mots qui apaisent parce qu’ils résonnent avec nos propres histoires.


    Ce livre dit ce que le TDAH fait vivre.


    On y retrouve ces dimensions souvent invisibles, pourtant omniprésentes : l’attention qui s’effiloche, la fatigue mentale qui écrase, la charge émotionnelle, la difficulté à prioriser, la procrastination, la culpabilité d’en faire trop ou pas assez, la sensation constante de décalage, la peur de décevoir et les efforts disproportionnés que personne ne voit.


    Ce livre permet, tout au long de sa lecture, de mettre de côté cette solitude particulière que beaucoup d’entre nous connaissent avant de comprendre ce qui se joue réellement.


    Charlotte réussit à poser des mots simples sur des réalités complexes, sans dramatiser, sans minimiser.


    Elle informe, mais elle répare aussi quelque chose de plus intime : le lien à soi, longtemps abîmé par l’incompréhension et les jugements.


    Ce livre fera du bien à celles et ceux qui sont concernés par un TDAH, mais aussi à celles et à ceux qui se questionnent et à leur entourage.


    Car comprendre ce trouble, ce n’est pas seulement connaître sa définition : c’est appréhender un fonctionnement global, une manière de percevoir, de ressentir, de réagir.


    Je suis convaincue que beaucoup trouveront ici ce que j’ai moi-même cherché pendant des années : un apaisement.


    Merci, Charlotte.


    Écrire un tel livre demande du courage.


    Merci d’avoir osé.


    Merci d’avoir mêlé rigueur, clarté et humanité.


    Merci d’avoir écrit un livre qui parle non seulement du trouble, mais surtout des humains qui le vivent.


    À vous, qui vous apprêtez à lire ces pages : vous êtes entre de bonnes mains.


  

  

    Introduction


    Si vous avez acheté ce livre (ou si vous le feuilletez, debout chez votre libraire, à vous demander si vous devriez le faire), c’est probablement que vous cherchez des réponses.


    Le TDAH est en effet un trouble complexe. Sans les bonnes clés de compréhension, il peut transformer des situations banales en véritables défis du quotidien : oublier systématiquement des rendez-vous, perdre ses affaires au moment inopportun, avoir du mal à gérer ses émotions ou à maintenir son attention quand on en a le plus besoin, etc. Autant de petites difficultés qui, accumulées, sont épuisantes et peuvent avoir un retentissement bien plus profond sur nos relations sociales, notre travail, notre famille ou même sur notre relation avec nous-même.


    C’est pour cela que ce livre existe : pour vous donner des clés et vous apporter des conseils pratiques qui vous accompagneront à chaque étape de votre parcours. Vous trouverez également des solutions à tester au quotidien et des témoignages qui vous permettront de mieux comprendre ce que d’autres vivent avec le TDAH. En effet, en fonction de l’étape où vous en êtes dans votre parcours, vos besoins différeront.


    Peut-être avez-vous été récemment diagnostiqué·e d’un TDAH ? Vous cherchez à comprendre ce trouble afin de l’apprivoiser et d’apprendre à vivre avec, de manière plus sereine et adaptée à votre quotidien.


    Peut-être soupçonnez-vous d’être atteint·e de ce trouble, car vous rencontrez des difficultés dans votre vie de tous les jours ? Vous vous interrogez sur les signes et vous vous demandez si ces difficultés ne seraient pas en réalité des symptômes du TDAH.


    Ou peut-être êtes-vous déjà diagnostiqué·e depuis un moment, mais cherchez-vous encore des réponses pour mieux vivre avec le trouble ? Vous avez peut-être l’impression de vous en sortir, mais certaines situations restent compliquées, et vous avez besoin de nouvelles perspectives pour gérer au mieux votre quotidien ?


    Enfin, il se peut que vous soyez proche de quelqu’un qui vit avec le TDAH. Vous voulez comprendre ce que cette personne traverse, comment l’aider au mieux sans minimiser ni juger. Vous vous interrogez sur la meilleure manière de l’accompagner dans ses difficultés, et comment être un soutien efficace.


    Quelle que soit votre situation, ce livre est là pour vous accompagner. Et si je peux aujourd’hui vous en parler, c’est parce que j’ai moi-même parcouru ce chemin.


    J’ai été diagnostiquée d’un TDAH de type mixte à 26 ans. Comme certain·es d’entre vous, j’ai passé des années à me sentir en décalage, à m’épuiser pour rentrer dans un moule qui n’était pas le mien. Jusqu’au jour où un médecin a enfin assemblé les pièces du puzzle. Ce diagnostic a d’abord été un immense soulagement : il m’a permis de comprendre mes difficultés et de déculpabiliser. Il m’a aussi aidée à revisiter mon passé avec un regard plus bienveillant. Mais, très vite, j’ai compris que ce diagnostic ne suffirait pas à être mieux comprise des autres. 


    Car, aujourd’hui encore, le TDAH est entouré de préjugés. Pour beaucoup, en parler, c’est « s’inventer une étiquette », « se chercher des excuses », ou « se plaindre pour pas grand-chose » puisque, paraît-il, « on est tous un peu TDAH ».


    Alors, j’ai commencé à parler de ce trouble sur les réseaux sociaux avec deux objectifs :


    • mieux définir le TDAH, ce qu’il implique réellement, afin de sensibiliser le grand public et montrer en quoi il peut être un véritable handicap ;


    • aider les personnes concernées, en mettant des mots sur leurs difficultés, en les orientant vers un vrai diagnostic, et en leur donnant des clés concrètes pour mieux vivre avec ce trouble.


    Pour accomplir cela, je me suis renseignée. Avec une communauté grandissante de plusieurs milliers de personnes, je ne pouvais pas me contenter de partager uniquement mon vécu. Je me devais d’apporter des informations fiables. Le TDAH est déjà tellement méconnu et entouré d’idées reçues que je ne voulais surtout pas ajouter de la désinformation.


    Je me suis alors formée sérieusement sur le sujet, en cherchant à comprendre le TDAH de la façon la plus complète possible. Conférences, podcasts, livres, études scientifiques venues de différents pays, etc. Je me suis nourrie de toutes les sources sûres que je pouvais trouver.


    Plus j’en apprenais, plus j’avais envie de partager. C’est ainsi que j’ai animé ma première conférence, lors du Sommet du TDAH adulte organisé par Fabienne Clavier, qui a réuni plus de 18 000 personnes, et qu’est née l’idée d’écrire ce livre.


    Mon objectif à travers ces pages est simple : vous donner les moyens de mieux vous comprendre, vous et votre TDAH, afin de trouver un équilibre. Non pas pour rentrer dans un moule qui ne vous correspond pas, mais pour construire le vôtre. Pour apprendre à canaliser vos symptômes, les apprivoiser, et réussir à vivre la vie qui vous ressemble : selon vos envies, vos projets, vos rêves, et surtout, votre fonctionnement unique.


  

  

    Les fondamentaux du TDAH


    Le TDAH est souvent mal connu. On en entend parler, on croit savoir, on reconnaît parfois quelques traits... sans toujours comprendre ce que cela recouvre réellement. Comprendre le TDAH ne se limite pas à une définition ou à une liste de symptômes. C’est donner du sens à des fonctionnements longtemps incompris et s’éloigner des idées reçues qui l’entourent.


    Cette partie explore le TDAH tel qu’il se vit au quotidien, ses difficultés visibles ou invisibles, les troubles associés, et la question du diagnostic, capable de tout éclairer... ou bouleverser.


  

  

    (Bien) comprendre le TDAH pour mieux vivre avec


    La première étape pour (bien) vivre avec votre TDAH, c’est de le connaître. Si vous ne savez pas comment il fonctionne, en quoi il consiste, à quoi il est dû, etc., vous ne pourrez pas le maîtriser. 


    Imaginez que vous avez une voiture avec un mode de fonctionnement un peu différent de celui des voitures classiques qu’on trouve sur le marché. Comment voulez-vous aller loin, aller vite, si vous n’avez jamais lu son manuel ?


    Alors, commençons par nous intéresser à notre TDAH pour pouvoir ensuite apprendre à (bien) vivre avec lui.


    Le TDAH, c’est dans la tête ?


    Le TDAH, ou trouble du déficit de l’attention avec ou sans hyperactivité, est un trouble du neurodéveloppement (TND), c’est-à-dire un trouble qui apparaît dès l’enfance et affecte le développement du cerveau, entraînant ainsi des différences dans le fonctionnement cognitif, émotionnel ou comportemental. C’est un véritable fonctionnement neurologique atypique qui ne « guérit » pas.


    Parmi les troubles du neurodéveloppement, on retrouve, entre autres1 :


    • le trouble déficitaire de l’attention avec ou sans hyperactivité (TDAH) ;


    • le trouble du spectre de l’autisme (TSA) ;


    • les troubles spécifiques des apprentissages (exemples : dyslexie, dyscalculie, dysgraphie) ;


    • les troubles de la communication ;


    • les troubles moteurs ;


    • le trouble du développement intellectuel (anciennement retard mental).


    Ces troubles se manifestent de différentes façons et peuvent impacter de manière plus ou moins significative le quotidien.


    Dans le cas du TDAH, le fonctionnement atypique du cerveau entraîne notamment des difficultés à réguler son attention, à contrôler son impulsivité et à canaliser son hyperactivité. Ces défis peuvent avoir un impact sur de nombreux aspects de la vie quotidienne. 


    Au travail, par exemple, il peut être difficile de rester concentré·e sur des tâches longues ou répétitives, d’organiser ses priorités ou de respecter les délais. Dans les relations sociales, l’impulsivité ou l’agitation peut provoquer des malentendus ou des tensions. Et sur le plan personnel, la gestion des émotions, la motivation ou la confiance en soi peut être fragilisée. Même des activités quotidiennes simples, comme planifier sa journée, gérer ses finances ou suivre un emploi du temps, peuvent demander un effort supplémentaire, car le cerveau traite l’information et régule les comportements différemment.


    Mais avant d’évoquer plus en détail ces difficultés et les symptômes dont elles découlent, penchons-nous d’abord sur ce qui se passe concrètement dans le cerveau.


    Cette partie du livre est la plus technique, mais tout est fait pour que cela reste clair et accessible afin que vous compreniez comment fonctionne le cerveau TDAH. Cette base est importante pour la suite. (Nous ne sommes qu’au chapitre 1, vous devriez être encore bien concentré·e, non ? :D)


    Les recherches en neurosciences montrent que le trouble du déficit de l’attention avec ou sans hyperactivité ne touche pas une seule région du cerveau, mais plusieurs zones et réseaux qui fonctionnent ensemble comme les instruments d’un orchestre. Chez une personne présentant un TDAH, certains instruments jouent en décalage par rapport aux autres, d’autres sont trop forts ou trop faibles, ce qui perturbe l’harmonie globale.


    Il existe dans le cerveau plusieurs réseaux, chacun dédié à accomplir certaines fonctions. Ces réseaux sont composés de différentes zones qui communiquent entre elles grâce à des messagers chimiques, appelés « neurotransmetteurs ». Les plus impliqués dans le TDAH sont la dopamine et la noradrénaline. La dopamine joue un rôle dans la motivation, le traitement des récompenses et la planification, tandis que la noradrénaline régule l’attention, l’éveil et la capacité à filtrer les informations importantes. Chez les personnes avec TDAH, ces messagers circulent de manière irrégulière : trop peu, trop tard ou de façon désynchronisée. Les zones cérébrales qui en dépendent reçoivent alors moins de signaux fiables, ce qui perturbe leur fonctionnement.


    Toutes ces zones font partie de réseaux cérébraux qui devraient fonctionner de manière coordonnée. Quand une zone est moins performante ou que la communication chimique est perturbée, le réseau entier fonctionne de manière moins fluide.


    Par exemple, le réseau du contrôle exécutif, qui soutient l’attention, la mémoire de travail et la régulation des comportements, est sous-activé dans le TDAH. Ce qui explique une plus grande distractibilité ou un sentiment de surcharge.


    Le réseau de la récompense, qui nous pousse à agir pour obtenir une gratification, est trop sensible à l’immédiat et pas assez au long terme, ce qui explique la tendance à privilégier des satisfactions rapides, même si elles ne sont pas les plus utiles.


    Quant au réseau du mode par défaut, normalement activé quand l’esprit vagabonde, il peine à « se débrancher », ce qui entraîne des pensées dispersées même lors d’activités exigeant de la concentration.


    

      ⇨ Le TDAH n’est donc pas dû à « un seul problème », mais à une combinaison de plusieurs phénomènes : un déséquilibre des neurotransmetteurs, des régions cérébrales qui fonctionnent en mode ralenti ou accéléré, et des réseaux entiers qui perdent leur synchronisation. C’est ce trio qui explique la diversité des symptômes : difficultés attentionnelles, impulsivité, hyperactivité, mais aussi problèmes de motivation, de gestion du temps ou de régulation émotionnelle.


    


    

      Ce que disent les recherches récentes


      Une étude publiée en 20252 a confirmé, grâce à une nouvelle méthode de correction des biais liés aux machines IRM, que les enfants avec TDAH présentent effectivement des différences structurelles dans leur cerveau. Les chercheurs ont mis en évidence un volume plus faible de matière grise dans plusieurs régions qui régulent l’attention, la planification, la gestion des émotions et la motivation.



    Le cerveau des enfants TDAH
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    Imaginez que la vie est une soupe qu’on doit boire. Aux neurotypiques, on a donné une cuillère. Mais nous, nous devons nous débrouiller avec une fourchette : ça prend plus de temps, ça demande plus d’efforts, et parfois, nous en mettons partout.


    Boire sa soupe à la fourchette
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    Les différents types de TDAH


    Le TDAH n’est pas le même pour tout le monde. Selon le DSM-5 (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, 5e édition), le manuel de référence utilisé par les professionnels de la santé mentale pour diagnostiquer les troubles psychiques, on distingue trois présentations cliniques différentes, qui reflètent la manière dont les symptômes se manifestent le plus souvent :

.

    Le TDAH à prédominance inattentive


    Les difficultés principales concernent l’attention et la concentration. Les personnes peuvent être facilement distraites, avoir du mal à organiser leurs tâches ou à suivre des instructions, sans forcément être hyperactives. Il représente en moyenne 33 % des cas3.


    Le TDAH à prédominance hyperactive/impulsive


    Ici, l’impulsivité et l’hyperactivité sont les traits dominants. On observe souvent de l’agitation, des interruptions fréquentes, des prises de décisions rapides ou des comportements impulsifs, avec moins de difficultés d’attention. Environ 30 % des personnes atteintes d’un TDAH ont une prédominance hyperactive/impulsive4.


    Le TDAH combiné ou mixte


    C’est un doux mélange entre les deux précédents types. Tous les symptômes sont réunis. Il concerne environ 31 % des profils TDAH5.


    

      Et vous ? Chloé6, 23 ans


      On a diagnostiqué mon TDAH le mois dernier. Avant ça, on m’avait diagnostiqué plein de choses jusqu’à ce que je me dise : « Ce n’est pas normal d’être autant de choses ». J’ai cherché un peu tous mes symptômes sur Internet et là, je tombe sur le TDAH : il regroupait tout ce dont on m’avait diagnostiquée ! Le psychiatre m’a dit : « Vous avez un TDAH combiné ». Grâce à cette simple phrase, j’ai enfin déculpabilisé ! La vie, autant à l’école qu’au travail ou à la maison, a toujours été très difficile pour moi : trop impulsive, trop tête en l’air, hyperactive… Maintenant, je sais pourquoi.


    


    En réalité, au-delà de ces trois grandes catégories de profils, il existe autant de types de TDAH qu’il existe de personnes concernées. Comme pour l’autisme, le trouble du déficit de l’attention est un spectre : les symptômes, leur intensité, leur fréquence et leurs répercussions varient considérablement selon les profils, l’environnement ou encore le mode de vie.


    Certaines personnes peuvent avoir un fonctionnement cérébral typique du TDAH, sans pour autant être considérées comme atteintes de ce trouble au sens du DSM-5. En effet, pour qu’il y ait « trouble », les difficultés doivent entraîner une détresse significative ou une altération du fonctionnement social, scolaire, professionnel ou d’autres domaines essentiels de la vie quotidienne.


    

      [image: Diagramme de Venn avec "Hyperactif/Impulsif", "Inattentif", et "Mixte" au centre.]

    


    Cette nuance est importante, car elle soulève une question essentielle : au-delà de la définition clinique, combien sommes-nous réellement à être concerné·es par le TDAH ?


    Un trouble plus répandu qu’on ne le pense


    Si vous pensez être seul·e à souffrir d’un TDAH et que vous vous demandez : « Pourquoi moi ? », rassurez-vous. Vous êtes loin d’être un cas isolé.


    Le TDAH touche en effet environ 5 % des enfants7 en France et 3 % des adultes8 selon les études. Autrement dit, nous avons plus de chances de croiser une autre personne atteinte de ce trouble dans la rue qu’une personne aux cheveux roux (environ 2 % de la population mondiale).


    Le pourcentage d’enfants atteints de ce trouble est plus élevé que celui des adultes, ce qui pourrait laisser penser qu’il disparaît en grandissant… Pendant longtemps, on a d’ailleurs cru que ce trouble était propre à l’enfance et destiné à disparaître avec l’âge. Pourtant, de nombreuses personnes en ressentent encore les symptômes bien après l’adolescence, parfois sans même savoir qu’elles sont concerné·es.


    En réalité, le TDAH ne disparaît pas : il évolue, souvent de façon plus discrète et intérieure. On estime que, chez près de 70 % des personnes concerné·es, les manifestations du trouble persistent à l’âge adulte, notamment chez les femmes ou chez celles présentant d’autres troubles associés (anxiété, dépression, etc.)9.


    Mais certaines personnes voient leurs symptômes s’atténuer, au point d’avoir l’impression que le TDAH n’est plus là. Cette évolution dépend de la sévérité initiale du trouble (le TDAH étant un spectre), mais aussi de l’environnement. En effet, beaucoup d’adultes apprennent à développer des stratégies de compensation, à choisir des environnements plus adaptés à leur fonctionnement ou à tirer parti de la maturation cérébrale, qui peut atténuer certains symptômes avec le temps.


    Dans ces cas-là, les répercussions sur la vie quotidienne deviennent moins visibles, parfois au point que la personne ne correspond plus vraiment à la définition stricte d’un « trouble », selon le DSM-5, même si son cerveau reste celui d’une personne TDAH. Autrement dit, le TDAH ne disparaît pas, mais il peut se faire plus discret lorsque les conditions de vie s’accordent bien avec les besoins de la personne.


    Pour vous donner une image, c’est un peu comme une personne qui a le vertige : tant qu’elle reste au rez-de-chaussée, elle aura l’impression de n’avoir aucun problème.


    Le TDAH ne suit donc pas une trajectoire linéaire. Il peut s’atténuer, se transformer, s’aggraver, ou même se réveiller à certaines périodes.


    Enfin, si les chiffres semblent plus faibles chez les adultes, c’est aussi parce qu’ils sont beaucoup moins diagnostiqués. Les critères d’évaluation ont longtemps été conçus pour les enfants, et les manifestations du trouble à l’âge adulte sont souvent plus subtiles et donc moins reconnues.


    Ainsi, les chiffres


    

      

      

    


    Quelles sont les causes du TDAH ?
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