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CONDUITE
AUTOMOBILE

et maladies

neuromusculaires

Conduire sa propre voiture lorsque l'on est atteint d’'une maladie neuromusculaire contribue a
une plus grande liberté, en particulier celle de s'organiser selon ses choix. Les difficultés motrices
sontrarement un obstacle a la conduite automobile : des aménagements du véhicule permettent
le plus souvent de compenser ces difficultés, lorsqu’elles nuisent a la sécurité de la conduite.
Dans ces situations, passer son permis de conduire ou le régulariser lorsque la maladie évo-
lue nécessite des démarches spécifiques. Celles-ci permettent d'une part, d'obtenir le certificat
médical d'aptitude a la conduite, obligatoire pour étre autorisé a conduire en cas de difficultés
fonctionnelles motrices, cognitives... et/ou de maladie évolutive. D'autre part, elles permettent
de définir les adaptations dont il faudra équiper le véhicule si cela s'avére nécessaire. Ces dé-
marches passent par une évaluation précise de sa situation fonctionnelle et de ses besoins. Elles
sont plus faciles lorsque 'on est conseillé et accompagné par des professionnels ayant une ex-
pertise “conduite et handicap”.
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CONDUITE AUTOMOBILE
et situation de handicap

Lorsque lI'autonomie est limitée par les conséquences d'une maladie ou
d’un handicap, conduire sa propre voiture permet de conserver une cer-
taine indépendance. Si des difficultés fonctionnelles concernent les fonc-
tions nécessaires a la conduite, I'aptitude a la conduite peut étre remise
en cause. Des démarches doivent étre effectuées pour savoir si I'on est
apte a conduire et si cette aptitude est conditionnée par des adaptations
du véhicule. L'autorisation de conduire en dépend.

Gagner en autonomie

La voiture contribue a la vie sociale
et au sentiment de liberté en faci-
litant les déplacements vers les
lieux d'étude ou de travail, de loi-
sirs, de vacances, les lieux culturels
ou commerciaux... Lorsque l'auto-
nomie est limitée par la maladie,
comme dans les maladies neuro-
musculaires, conduire sa propre
voiture donne plus d'indépen-
dance. Cela permet de s‘organiser
a son rythme pour ses déplace-
ments, en fonction de ses propres
besoins, sans étre dépendant

des transports adaptés. Cela per-
met aussi d'éviter de solliciter ses
proches pour les déplacements
que l'on peut désormais assumer
seul et de vivre comme tout un cha-
cun. Apprendre a conduire pour un
jeune en situation de dépendance
du fait de la maladie est un pas vers
l'indépendance vis-a-vis de ses
parents et une étape symbolique
partagée avec les jeunes de son
age : c'est une victoire supplémen-
taire qui donne de la force et de la
confiance.

Maintenir sa capacité a conduire
tout en tenant compte de I'évolu-
tion de la maladie par la mise en
place d'adaptations du véhicule est
important pour la qualité de vie et
le sentiment d’existence.

Les processus en jeu
dans la conduite

Conduire une voiture nécessite dif-
férentes capacités fonctionnelles.
Cela met en jeu des processus
perceptifs, cognitifs et moteurs,
sollicités des I'apprentissage de la
conduite et mobilisés ensuite tout
au long de la pratique.

Avec l'expérience, des automa-
tismes et une certaine maftrise
s'installent. Maniement du véhicule,
évaluation des situations, capacité a
réagir... sont alors plus sirs. Ce qui

u Aptitude médicale a la
conduite : que dit la loi ?
o L'aptitude médicale a la conduite de véhi-
pumg  CUles [égers (voiture, moto) ou lourds, se
référe a une liste d'affections définies
par l'arrété du 37 aoat 2070 (modifiant
I'arrété du 21 décembre 2005), comme
m étant incompatibles avec l'obtention ou
le maintien du permis de conduire ou
pouvant donner lieu a la délivrance d'un
Z permis de conduire de durée de validité
limitée (permis aménagé). Des seuils en
u dessous desquels la conduite est compa-
tible sont fixés pour certaines affections.
On peut consulter la liste des affections
concernées en annexe de l'arrété du
37 aodt 2010. Celle-ci sert de référence
aux médecins qui suivent des patients
concernés par les maladies citées, car
ils sont tenus de les sensibiliser vis-a-
vis de leur situation de santé lorsqu'ils
conduisent un véhicule et de les informer
lorsque leur aptitude a la conduite peut
8tre remise en cause. En cas de litige, ils
doivent pouvoir apporter la preuve que
cette information a été donnée (arrét de
* la Cour de Cassation du 25/02/97).

permet aussi parfois de masquer
certaines difficultés fonctionnelles.
¢ Perception. Les informations per-
cues grace aux capacités visuelles
et auditives nous indiquent ou aller,
et nous permettent d’adapter notre
conduite a la situation.

e Cognition. La mémoire est sol-
licitée pour l'apprentissage de la
conduite (et du code de la route)
et, par la suite, pour le maniement
du véhicule, la mémorisation des
trajets, le traitement des informa-
tions percues en temps réel lorsque
I'on conduit. L'attention et la vigi-
lance servent a repérer ce qui se
passe sur la route pour réagir de
maniére adaptée et rapidement
s'il le faut. Les fonctions instru-
mentales permettent de “faire” :



lire et comprendre les panneaux
(langage), manipuler le poste de
conduite (praxies), se repérer et
s'orienter dans l'espace (capacités
visuo-spatiales), reconnaitre les
formes et les sons percues (gno-
sies)... Les fonctions exécutives
coordonnent l'ensemble : antici-
per, apprécier la situation en temps
réel, articuler les informations per-
cues entre elles pour prendre les
bonnes décisions. La maitrise de
son comportement fait appel a ces
fonctions : savoir se maitriser sur la
route et face aux autres usagers est
indispensable.

* Gestes moteurs. lIs permettent le
maniement du poste de conduite,
en réponse aux informations per-
cues : accélérer, freiner, changer
les vitesses, tourner le volant...

Santé, capacités fonctionnelles
etaptitude a la conduite

La loi impose a tout conducteur
automobile d'étre juridiquement et
physiquement apte avant de s'en-
gager sur l'espace routier (article
R. 412-6 du code de la route). Les
conditions d'aptitude médicale a
la conduite sont précisées dans

Le permis de conduire

Conduite automobile et maladies neuromusculaires

I'arrété du 31 aodt 2010 (modi-
fiant l'arrété du 21 décembre
2005). Lorsque les conséquences
d'une maladie, d'un accident...
entrainent des troubles de la santé
et/ou une incapacité fonctionnelle
dans l'un des domaines moteur,
cognitif ou perceptif, l'aptitude a la
conduite peut étre remise en cause,

temporairement ou définitivement.
L'obtention de l'autorisation de
conduire, autrement dit le permis
de conduire, est fonction de I'état
de santé, des capacités fonction-
nelles de la personne et des amé-
nagements du véhicule qu'il est
possible d'apporter pour compen-
ser ses difficultés fonctionnelles.

Clestune autorisation donnée par la Préfecture de circuler sur les voies de circulation, dans des véhicules nécessitant cette autorisation. Chaque catégorie de
permis autorise la conduite d'une catégorie de véhicule : permis B pour les véhicules particuliers 1égers, permis A pour les 2 roues. ..

Le permis B est délivré aprés succes a I'épreuve théorique du code de la route (maitrise des régles de circulation sur la route et de comportement), puis
succés a I'épreuve pratique de conduite sur route (maitrise des connaissances, des aptitudes et du comportement pour circuler en toute sécurité). Pour
pouvoir passer I'épreuve pratique, il faut avoir 18 ans, avoir réussi € preuve du code et effectué au minimum 20 heures de conduite.

Depuis 2013 et en accord avec la réglementation européenne, les nouveaux permis B ont une durée de validité de 15 ans, renouvelable en I'absence
d'infraction (un capital de 12 points pouvant étre perdus en cas d'infraction, est octroyé apres la période probatoire de 3 ans suivant I'obtention du permis).
Le Permis avec aménagements autorise la conduite des véhicules en tenant compte des spécificités et des incapacités fonctionnelles ou d'un état de santé
particulier (aménagements du véhicule et/ou maladie évolutive). Le permis de conduire avec aménagements peut mentionner :

-une durée de validité (minimum 6 mois et maximum 5 ans) si la maladie est évolutive ;

- des adaptations ou des restrictions, qui sont précisées sous forme de codes au verso du 3¢ volet du permis rose ou au verso de la carte pour les permis
au nouveau format. lls indiquent les conditions dans laquelle la personne doit conduire (ex. : le port de lunettes apparait sous le code 01.01 ; la boite de
vitesses automatique porte le code 10.02). En cas de contrdle de police, ces codes permettent de vérifier la conformité des aménagements ou dispositifs.
Plus d'infos : http:/www.securite-routiere.gouv.fr/
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SPECIFICITES des maladies
neuromusculaires

Dans les maladies neuromusculaires, la conduite automobile est souvent possible grace a des adaptations du
véhicule permettant d'accéder au poste de conduite et de manier les commandes. Lorsqu’un “projet conduite”
est a I'ordre du jour ou lorsqu’un conducteur voit sa maladie évoluer, faire le point sur sa situation fonctionnelle
et médicale est important. Un premier état des lieux peut étre effectué avec la consultation neuromusculaire ou

un ergothérapeute.
Les difficultés perceptives

Elles vont étre plus marquées
dans certaines maladies neuro-
musculaires comme la maladie de
Steinert (DM1) (cataracte, ptosis), la
dystrophie musculaire oculopha-
ryngée (DMOP) ou la myasthénie.
Leur impact sur les capacités a la
conduite nécessite une vérification
réguliere.

Les difficultés motrices

Le plus souvent, les atteintes de
l'appareil locomoteur ne contre-
indiquent pas la conduite, a condi-
tion d'apporter les aménagements
au véhicule.

¢ Lorsque les difficultés motrices
sont “modérées”, comme c'est
plus fréquemment le cas dans la
maladie de Charcot-Marie-Tooth, la
myopathie facio-scapulo-humérale,
la myasthénie, il se peut qu'aucune
adaptation ne soit requise, notam-
ment au début de la maladie.
Parfois, une boite de vitesse auto-
matique sera suffisante : de nom-
breuses voitures grand public en
sont équipées et aucune démarche
spécifique n'est nécessaire pour
cela. Dans d'autres situations, la
diminution de la mobilité des
mains ou des pieds va risquer de
géner la qualité de la conduite
en compliquant le maniement
des commandes ; des problémes

oculomoteurs vont rendre l'appré-
ciation visuelle plus aléatoire. C'est
alors au cas par cas qu'il faut s'inter-
roger sur la sécurité de la conduite :
une évaluation plus précise per-
mettra de savoir si un permis avec
aménagements est nécessaire.

Il est essentiel de se poser cette
question pour entamer les
démarches permettant de conduire
de maniére plus confortable, plus
sécurisée et moins risquée.

¢ Lorsque les difficultés sont plus
importantes et concernent notam-
ment les membres inférieurs, la
conduite peut se faire depuis son
propre fauteuil roulant électrique
ou aprés transfert de son fauteuil
roulant sur le siege du conduc-
teur. Selon la mobilité des bras,
des mains, de la téte,... le choix
du type d'adaptation pour équi-
per le véhicule est large : boite de
vitesse automatique et conduite au

"En tant que médecin de médecine physique et de réadaptation (MPR), je recois des patients en
consultation de suivi. J'évalue avec eux leurs capacités de déplacement. A cette occasion je leur
demande s'ils conduisent un véhicule. Parfois le patient est déja conducteur et j'ai repéré lors de
I'examen clinique I'accentuation de certains déficits (moteurs, visuels, attentionnels...) qui pour-
raient nuire a la conduite si aucune adaptation n'est mise en place ; dans d'autres cas, le patient ne
conduit pas encore, est en dge de passer son permis et c'est utile de faire le point avec lui sur cette
question car c'est une démarche trés positive pour I'autonomie. Plus rarement, c'est le patient qui
en parle car la conduite fait partie de ses projets ou de ses questionnements.
Dans tous les cas, j'explique les démarches a effectuer, les risques que I'on prend en termes d'assu-
rance et de sécurité si on ne les effectue pas, vers qui se tourner pour évaluer son aptitude a la
conduite... Joriente souvent les personnes vers le Service régional de 'AFM-Téléthon de la région
afin qu'elles soient soutenues dans leur démarche.
On me pose parfois des questions spécifiques, notamment par rapport aux appareillages : est-il
possible de conduire (autorisé) avec un releveur de pied ; est-ce que cela remet en cause I'aptitude ?
Cest rarement I'appareillage qui contre indique la conduite du véhicule a condition qu'il soit adapté.
Clest plutdt I'étendue et la sévérité du déficit moteur qui peut remettre en cause l'aptitude a la
conduite.
Mon rdle est de rassurer les patients et de leur donner confiance dans la faisabilité de leur projet
quand la conduite est possible. Il est important d'accompagner le patient pour qu'il garde cette
autonomie au maximum dans le temps. Conduire n'est pas possible pour tous. La difficulté apparait
souvent quand le patient cumule plusieurs troubles (moteurs et attentionnels, par exemple). Ce
qui est important, c'est de ne pas surestimer ses capacités, prendre conscience de ce que l'on fait
et des risques encourus en cas d‘accident. Nous avons une obligation d'informer sur ces risques.”



mini-manche (joystick) pour com-
mander la direction, I'accélération,
le freinage. .., commande vocale ou
manuelle pour les clignotants, feux,
essuie-glaces... et des rétroviseurs
supplémentaires pour éviter de
tourner la téte..., tout ou presque
est possible. Le choix des adapta-
tions passe par une évaluation pré-
cise des difficultés et entre dans le
cadre de l'obtention d'un permis
de conduire avec aménagements.

Les difficultés cognitives

Elles peuvent concerner les capa-
cités d'attention et la vigilance et
provoquer un allongement du
temps de réaction face a un évé-
nement imprévu survenant sur la
route. Elles peuvent aussi toucher
le comportement : un manque
de maitrise de soi en situation de
conduite (agressivité, manque de
discernement face a la situation...)
qui peut engendrer des réactions
de conduite inappropriées.
Certaines difficultés cognitives
peuvent rendre plus difficile I'ap-
prentissage de la conduite, par une
moins bonne mémorisation des
informations du code de la route ou
des séquences gestuelles a effec-
tuer. Si cela peut ne pas empécher
cet apprentissage, celui-ci pourra
étre plus long. Lorsqu’elles sont
présentes, les difficultés cognitives
peuvent difficilement étre compen-
sées par des adaptations, ce qui
peut remettre en cause l'aptitude a
la conduite.

L'évolution de la maladie

Lorsque la maladie évolue, les
aptitudes fonctionnelles se modi-
fient : ajuster les adaptations aux
nouvelles difficultés peut devenir
nécessaire.

Conduite automobile et maladies neuromusculaires

Les démarches de mise en conformité de votre permis de conduire par rapport a votre aptitude
servent a préserver votre sécurité et celle des autres, conformément a la loi. Effectuées paralle-
lement a la recherche de solutions d'adaptation pour compenser les difficultés fonctionnelles,
ces démarches doivent étre considérées comme un moyen de préserver son autonomie : le plus
souvent, des solutions d'aides a la conduite sont trouvées et I'aptitude a la conduite est conservée.
Ces démarches doivent étre effectuées dés lors que des difficultés fonctionnelles commencent a
géner la conduite et sans attendre qu'elles soient trop conséquentes. Elles passent forcément par
'évaluation précise de votre situation par des professionnels du handicap (médecin agréé, Centre
de réadaptation fonctionnelle, Délégué a I'Education routiére. .).

Responsabilité. Le permis de conduire avec aménagements atteste que vous étes autorisé a
conduire. Conduire sans cette autorisation alors que votre situation |'aurait nécessité engage votre
responsabilité civile et pénale. En cas d'accident, méme si vous n'étes pas en tort, vous ne serez pas
couvert par votre assurance si votre aptitude a conduire n'est pas avérée, ou que vous n'avez pas
déclaré votre état de santé réel aux autorités préfectorales. Votre état de santé doit aussi étre déclaré
avotre compagnie d'assurance, faute de quoi celle-ci peut vous opposer un refus de garanties sous
divers motifs (ex : "dissimulation des risques, fausses déclarations intentionnelles"...), avec des

conséquences financiéres tres lourdes.

L'évolution de la maladie peut
amener une personne qui condui-
sait sans adaptation a devoir opter
pour des aides a la conduite, méme
simples (boite automatique...).
Ce qui n'est pas toujours facile
a accepter. Dans certains cas, le
conducteur a pu s'adapter progres-
sivement, en intégrant peu a peu
les difficultés a sa conduite ; il peut
ne pas voir 'intérét de changer
ou ne pas se rendre compte qu'il
prend des risques.

Une des craintes fréquentes est de
ne pas pouvoir utiliser sa voiture en
attendant I'acquisition d'un véhicule
adapté ; l'obtention des finance-
ments pour l'acquisition d'un véhi-
cule et son adaptation peuvent en
effet prendre du temps. Anticiper
estimportant car on peut déja réflé-
chir a certaines adaptations avant
qu'elles ne soient incontournables
etlancer les démarches en ce sens,
aprés avoir effectué une évaluation
de sa situation fonctionnelle.
Prendre conseil auprés de profes-
sionnels compétents permet

d'entreprendre les démarches qui
s'imposent. La consultation neuro-
musculaire et le Service régional
AFM-Téléthon de votre région
peuvent vous aider a y réfléchir.

Faire le point avec le médecin

Une consultation de routine a la
consultation neuromusculaire avec
le médecin référent ou le médecin
de médecin physique et de réa-
daptation est I'occasion de faire le
point sur ses capacités motrices et
leur adéquation avec la conduite.
Les différentes fonctions pourront
&tre examinées : motricité des bras,
des jambes, des pieds ; motricité
fine des mains ; capacités visuelles ;
motricité des yeux ; scores évaluant
les troubles de la vigilance... Selon
les résultats du bilan, le médecin
pourra préconiser une évaluation
avec un ergothérapeute dans
un Centre de réadaptation fonc-
tionnelle ou demander d'autres
examens.
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DE L'APTITUDE A LA CONDVUITE
au permis de conduire : les étapes

Ces démarches sont communes a toutes les situations de handicap ayant un impact sur l'aptitude a la conduite
automobile, dont les maladies neuromusculaires. Selon la maladie et son évolution, le lieu d’habitation et les
interlocuteurs régionaux, le parcours est & adapter. Ne conduisez pas sans autorisation de la préfecture : vous
vous mettriez en tort en cas d'accident, méme si vous n’en étes pas responsable.

o Si la situation fonctionnelle a changé.

PASSER son REGULARISER son  ° Siladate de fin de validité du permis

i Permis de conduire Permis de conduire ave;qrmenagements estpl‘oche
(anticiper quelques mois avant).

e

AVANT DE PASSER LA VISITE MEDICALE (et en cas de nécessité d'adaptation du véhicule)
* Faites un essai de conduite avec un véhicule adapté, dans un Centre de réadaptation fonctionnelle (CRF). Votre situation fonctionnelle et vos possibilités
d'apprentissage sur un tel véhicule seront évalués : c'est une étape essentielle pour définir les adaptations de votre futur voiture.
* Et/ou contactez le Délégué* a I'Education routiére (Inspecteur du permis) de votre département au Bureau de I'Education routiére, dans le cadre de
sa mission de conseil, notamment s'il n'y a pas de CRF prés de chez vous.

VISITE MEDICALE DU PERMIS DE CONDUIRE

> Médecin agréé** par la Préfecture de son département.
> Se prononce sur l'aptitude a la conduite, la nécessité d'aménagements, la durée de validité du permis.

.

APTE : Obtention du certificat médical d'aptitude. INAPTE : Recours auprés de la

> Possibilité de s'inscrire a l'auto-école. Commission médicale d'appel.

APTE SANS ADAPTATION

Apprentissage code et conduite ® Permis régularisé, délivré par la Préfecture pour une
® Auto-école ordinaire. nouvelle durée de validité fixée par le médecin agréé.
Epreuves du permis de conduire (code et conduite)

o Permis délivré pour la durée fixée par le médecin agréé.

APTE AVEC ADAPTATIONS

Apprentissage code et conduite e Permis régularisé lors d'une séance de conduite surson

® Auto-école spécialisée indépendante OU partenaire d'un véhicule adapté, avec I'Inspecteur du permis de conduire,
Centre de réadaptation fonctionnelle (CRF). qui vérifie l'adéquation entre les aménagements et le

o Apprentissage de la conduite sur un véhicule équipé des conducteur ainsi que l'efficience de la conduite avec ceux-ci.
adaptations définies pour le conducteur. Possibilité d'effectuer o [nutile de repasser les épreuves de code et de conduite.

le code dans une auto-école ordinaire pres de chez soi.
Epreuves du permis de conduire (code et conduite)
o Sur une voiture équipée des adaptations définies.
o Permis délivré pour la durée fixée par le médecin agréé.

Pour étre accompagné tout au long du parcours, faites appel au Service
régional AFM-Téléthon de votre région : coordonnées sur le site internet
www.afm-telethon.fr ou auprés du Service accueil familles au 01 69 47 11 78.

* Coordonnées auprés de la Préfecture ou de la direction Départementale du territoire de votre département.
** Liste des médecins libéraux auprés de la Préfecture du département ou sur son site internet. Depuis 2012, la Commission médicale primaire
du permis de conduire de la Préfecture gére uniquement les retours au permis aprés infraction (stupéfiants, alcool...).
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PASSER SON PERMIS
DE CONDUIRE ou le
régulariser : en pratique

De la visite médicale d'aptitude a la délivrance du permis de conduire,
les étapes doivent se faire dans I'ordre. Contacter les bons interlocuteurs

facilite le parcours.

La visite médicale

Prenez rendez-vous avec un des
médecins agréés (hormis le méde-
cin traitant) par la préfecture de
votre département pour la visite
médicale d'aptitude. La consulta-
tion est a votre charge. Le méde-
cin doit faire le point avec vous
sur votre situation (santé, médica-
ments, difficultés...) et examine vos
capacités fonctionnelles, visuelles,
auditives et motrices... ; il évalue
leurimpact possible sur la conduite.
Il peut demander des examens
complémentaires, comme un bilan
neuropsychologique qui pourra
étre effectué 3 la consultation neu-
romusculaire ou en centre de réa-
daptation fonctionnelle. N'hésitez
pas a lui décrire votre situation, vos
difficultés fonctionnelles...

Le certificat d'aptitude
ala conduite

Le médecin agréé rend son avis,
en renseignant le formulaire Cerfa
n°14880*01 que vous lui aurez
fourni (téléchargeable sur le site
http://www.interieur.gouv.fr/A-
votre-service/Mes-demarches/Mes-
formulaires/Permis-de-conduire). Il
indique si vous étes apte, si cette
aptitude esttemporaire et la durée
de validité (minimum 6 mois et
maximum 5 ans) et si l'aptitude

est conditionnée par des aména-
gements du véhicule ; mais il n'est
souvent pas en mesure de détailler
les aménagements nécessaires.

e En cas d'inaptitude, vous pou-
vez faire appel auprés de la
Commission médicale d'appel.

® Si vous étes apte, vous pouvez
vous présenter dans une auto-
école muni de ce certificat, pour
commencer votre apprentissage
de la conduite. Si vous avez besoin
d'adaptations, il faudra choisir une
auto-école spécialisée qui posséde

i

des véhicules avec les adaptations
répondant a vos besoins ( conduite
embarquée en fauteuil avec un
mini-manche...).

Une évaluation en amont
en Centre de réadaptation
fonctionnelle

La préconisation d'aménagements
du véhicule nécessite une éva-
luation précise de la situation. La
meilleure solution est de passer
par un Centre de réadaptation
fonctionnelle (CRF) qui dispose
d'un programme “conduite et han-
dicap”. Plusieurs CRF en France
ont une expertise dans les mala-
dies neuromusculaires. lls peuvent
accompagner les personnes dans
leur “"projet conduite”, de I'évalua-
tion des difficultés fonctionnelles
a l'étude des solutions d'adapta-
tions, en passant par la formation
a la conduite avec une auto-école
intégrée au centre ou en externe

© AFM-Téléthon / Christophe Hargoues
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Centres de réadaptation fonctionnelle et “projet permis”

Plusieurs Centres de réadaptation fonctionnelle (CRF) en France proposent un “programme
conduite” et ont une expérience dans les maladies neuromusculaires : Bordeaux (Centre de la
Tour des Gassies - Bruges- Gironde 33), Kerpape (Centre mutualiste - Morbihan 56), Berck-sur-
mer (Centre Jacques Calvé - Pas-de-Calais 62), Cerbére (Centre Bouffard-Vercelli - Cap-peyreffite
- Pyrénées-Orientales 66), Mulhouse (Centre de réadaptation CRM - Haut-Rhin 68) (adresses internet
en page 16). D'autres centres peuvent aussi étre contactés car ce type de prestation est en plein
développement.

Une prescription médicale du médecin est nécessaire pour effectuer 'évaluation fonctionnelle
initiale en CRF dans le cadre du projet conduite. Celle-ci peut se dérouler sur 1 ou 2 jours en hospi-
talisation de joursi la personne habite a proximité ou en court séjour si le domicile est plus éloigné.
Une demande de prise en charge par I'assurance maladie peut étre nécessaire.

Des séjours possibles pour le permis. Lapprentissage de la conduite en CRF nécessite géné-
ralement un séjour si son lieu d'habitation est trop éloigné pour s'y rendre a chaque legon. Tous
les centres ne fonctionnent pas de la méme fagon. Certains d'entre eux admettent la personne en
séjour, aprés demande de prise en charge par 'assurance maladie ; une partie de la prestation peut
alors étre financée. D'autres centres ne proposent pas de prise en charge des prestations, tout en pro-
posant 'accueil de la personne en séjour; le montant de la prestation peut alors savérer assez élevé.
Renseignez-vous précisément aupres des différents CRF que vous solliciterez par rapport a l'orga-
nisation de 'évaluation, de I'apprentissage de la conduite, la nature de I'hébergement, le montant

* des prestations, ce qui peut étre pris en charge par I'assurance maladie et de quelle fagon.

avec une auto-école spéciali-
sée partenaire. Ces programmes
s'appuient sur une équipe pluri-
disciplinaire formée d'ergothéra-
peutes, de médecin (MPR), parfois
de neuropsychologue, de moniteur
d'une auto-école intégrée ou par-
tenaire, une plateforme de véhi-
cules adaptés, une permanence
administrative...

Il est conseillé d'effectuer cette éva-
luation si possible avant de passer
la visite médicale d'aptitude : le
but est d’avoir une appréciation
précise de sa situation, en particu-
lier lorsque les difficultés peuvent
remettre en cause l'aptitude, et
d'obtenir des préconisations qui
pourront faciliter la délivrance du
certificat d'aptitude a la conduite.

Qu'est-ce qui est évalué ?

Dans la pratique, I'évaluation en
CRF comprend généralement :
- un entretien avec le médecin

pour faire le point sur la santé,
les médicaments utilisés, les
atteintes fonctionnelles motrices
ou celles d'autres organes comme
le coeur...;

- une évaluation avec l'ergothé-
rapeute (et possiblement avec le
médecin MPR) pour détailler le pro-
jet, recenser les difficultés fonction-
nelles motrices pouvant entraver la
conduite, discuter de vos priorités
et de vos souhaits par rapport a la
conduite, réfléchir aux adaptations
possibles ;

- un bilan neuropsychologique
avec le neuropsychologue, si
nécessaire, pour évaluer les fonc-
tions cognitives, comportemen-
tales... : capacités attentionnelles,
temps de réaction, coordination,
anticipation, poursuite visuelle...
Des tests spécifiques a la conduite
sur ordinateur sont utilisés.

Selon les lieux d'évaluation, les
outils peuvent étre différents.
Certains CRF ne font pas passer

de bilan neuropsychologique :
si nécessaire, ils orientent la per-
sonne vers la consultation neuro-
musculaire qui pourra le faire ;

- un essai de conduite avec un véhi-
cule adapté, aux cotés d'un moni-
teur d'auto-école appartenant a la
structure, ou d'une auto-école par-
tenaire : cet essai permet d'évaluer
la capacité a la conduite en situa-
tion et d'ajuster les préconisations
d'adaptations.

Un compte-rendu du bilan est
rédigé pour la personne et peut
étre adressé aux professionnels du
parcours.

Les autres interlocuteurs
possibles

En dehors des centres de réadap-
tation fonctionnelles, d’autres struc-
tures ou interlocuteurs peuvent
contribuer aux différentes étapes
de votre “projet conduite”, que ce
soit pour |'évaluation, le conseil, ou
I'accompagnement.

® Le Ceremh, centre de ressources
et d'innovation mobilité et handi-
cap (Vélisy, 78), peut accompagner
toute personne en situation de han-
dicap dans son “projet conduite”,
sans pour autant étre centre de
soins : évaluation de la situa-
tion avec des outils spécifiques,
apprentissage de la conduite avec
un moniteur auto-école attaché
a la structure, recherche de solu-
tions d'aménagement du véhicule,
prise de contact avec les équipe-
mentiers automobiles... Le Ceremh
posséde une antenne en région
Rhéne-Alpes.

* Le Délégué a I'Education routiere
de votre département. Inspecteur
du permis de conduire lui-méme, il
encadre les Inspecteurs du permis
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Conduite automobile et maladies neuromusculaires

Selon les besoins, le permis peut-étre préparé dans une auto-école ordinaire,
spécialisée, ou dans un centre de réadaptation fonctionnelle.

de conduire du département. Les
délégués sont formés au handicap.
lls peuvent étre d'excellent conseil
et vous aider dans votre démarche
(inscription au permis...), vous
mettre en relation avec des auto-
écoles, conseiller des aménage-
ments, des équipementiers... et
régulariser le permis au cours
d'une séance de conduite. Le délé-
gué peut étre contacté au bureau
de I'Education routiére de votre
département (adresse auprés de
la Préfecture de son département
ou auprés de la Direction départe-
mentale des territoires).

¢ Le Service régional AFM-Téléthon
de votre région.

Pour vous aider dans toutes les
démarches, le Service régional est
un interlocuteur incontournable.
Il peut coordonner avec vous votre
projet permis et vous aider a trou-
ver des solutions ; d'autant que
de nombreux Référents parcours
santé ont une formation en ergo-
thérapie et maitrisent bien les
tenants et aboutissants de la
problématique.

Coordonnées sur le site www.afm-
telethon.fr ou au 01 69 47 11 78
(Service Accueil familles).

Le code pour un premier permis

L'apprentissage du code de la route
ne nécessite pas une auto-école
spécialisée. Vous pouvez vous ins-
crire dans une auto-école ordinaire
prés de chez vous, pour autant
qu'elle soit accessible si besoin.
Certaines auto-écoles s'adaptent a
la situation de handicap du candi-
dat : accessibilité des locaux, outils
d'apprentissage spécifiques...

Il est également possible d'ap-
prendre le code de la route grace
a des sites internet de préparation
au code. Il en existe de nombreux :
au moment de l'inscription, l'auto-
école vous fournit un code d'accés
pour celui qu'elle préconise. Cela
permet d'effectuer l'essentiel de
l'apprentissage de chez soi (ces dis-

positifs sont destinés a tous). Avant

"Au Centre de rééducation fonctionnelle de Mulhouse (CRM) ot je suis ergothérapeute, nous colla-
horons avec le réseau des médecins agréés et ceux du centre hospitalier : I'évaluation pour le permis
est faite chez nous, en amont de la visite médicale d'aptitude. Les personnes nous sont adressées
par leur médecin qui nous décrit la situation par courrier.
Des temps avec le médecin, la neuropsychologue (si besoin) et moi-méme sont regroupés en deux
demi-journées. Des bilans fonctionnels, neuropsychologique, visuels. .. sont effectués par I'équipe.
Nous examinons ensuite le projet avec la personne : comment faut-il équiper le véhicule pour
conjuguer compensation, incapacités et souhaits (mode de vie, environnement...). Une fois les
équipements du véhicule définis, la personne les teste avec le moniteur auto-école et moi-méme,
pour siassurer de leur bon maniement. Parfois il faut réajuster les choix. Un compte-rendu est remis
alapersonne : elle pourra I'utiliser pour I'achat de son véhicule ou aupreés de la MDPH, lorsqu'elle
demandera les aides financiéres.
Aliissue de cette évaluation, I'équipe du CRF se réunit pour remettre un avis: favorable  la conduite,
favorable avec réserves, défavorable. Dans le 1 cas, nous remettons a la personne la liste des
médecins agréés pour la demande du certificat d'aptitude. Dans le 2¢, s'il s'agit d'une régulari-
sation, nous pouvons parfois proposer un réentrainement (heures d'auto-école), ou de revoir la
personne a distance pour une réévaluation : Iavis d'un spécialiste (ex. : ophtalmologiste expert)
peut aussi étre demandé. Dans le 3¢ cas, nous estimons que la conduite n'est pas sécuritaire et
nous la déconseillons.
Le médecin agréé donne ensuite son avis et délivre (ou non) le certificat d'aptitude. Il sappuie
sur notre évaluation, mais garde son propre avis. Une fois partie de chez nous, la personne sait
quels choix de véhicule et daménagements elle a a faire et connait la suite du parcours ;
nous pouvons d'ailleurs continuer & l'accompagner.”
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Sur le permis aménagé, figurent les codes indiquant les

restrictions ou les adaptations necessaires...

de pouvoir s'inscrire a I'examen
du code, l'auto-école s'assure que
vous avez bien assimilé les connais-
sances, au cours d'une séance de
code sur place (vous devez faire
trés peu d'erreurs pour passer
I'examen).

Vous pouvez tout a fait procéder en
deux temps : passer le code dans
une auto-école prés de chez vous
et, si votre situation le nécessite,
poursuivre votre apprentissage
dans une auto-école spécialisée.

La conduite pour un premier
permis

Lorsqu'aucune adaptation n'est
nécessaire, vous pouvez passer
votre permis dans n'importe quelle
auto-école. Si une boite automa-
tique est préconisée, vérifiez que
I'auto-école posséde bien des véhi-
cules qui en sont équipés.

Lorsque des adaptations sont
préconisées, l'apprentissage de
la conduite doit se faire dans une
auto-école spécialisée possédant
des véhicules équipés de ces adap-
tations. C'est tout I'intérét de pas-
ser par un Centre de réadaptation
fonctionnelle proposant un “pro-
gramme conduite”, car ils disposent
de tels véhicules et proposent des
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... sur les nouveaux permis en vigueur depuis 2013 au format carte

de crédit, ces indications figurent au verso / rubrique 12.

prestations en conséquence : pos-
sibilité de séjour au centre, cours
de conduite avec un moniteur pré-
sent sur le centre ou partenaire,
conduite sur véhicule équipé
des adaptations évaluées avec le
centre...

Lorsque les aménagements sont
conséquents, c'est donc de loin la
meilleure solution.

Attention toutefois, tous les centres
ne proposent pas les mémes
prestations. Renseignez-vous

auparavant.

"Je travaille au bureau de I'Education routiére dans le département du Doubs, comme Délégué
adjoint. En tant qu'Inspecteur du permis de conduire, je fais passer les épreuves pratiques pour
I'obtention du permis et je régularise aussi des permis. Dans le cadre de nos missions, nous avons
aussi un role de conseil, auprés des personnes en situation de handicap. Je suis personnellement
formé a la problématique du handicap et des adaptations de la conduite automobile, comme de
plus en plus d'Inspecteurs. C'est un domaine qui m'intéresse beaucoup, pour lequel jai acquis

une certaine expertise.

Les personnes en situation de handicap qui souhaitent régulariser ou passer leur permis peuvent
prendre rendez-vous avec nous au bureau de I'Education routiére, pour faire le point sur ce projet.
Nous pouvons les conseiller sur la nature des aménagements du véhicule. Je suis moi-méme en
lien avec des équipementiers automobiles auxquels je peux les adresser. Nous sommes complé-
mentaires des centres de réadaptation : nous pouvons évaluer la situation de la personne lorsqu'il
n'ya pas de CRF pres de chez elle en se rapprochant, si nécessaire, d'un ergothérapeute compétent

dans ce domaine.

Lautre intérét de nous contacter en amont de la régularisation du permis est que nous facilitons
l'organisation pour que la personne ne perde pas son permis, le temps de le régulariser. Clest tout

'intérét d'anticiper.

Nous avons mis en place un guichet unique au bureau de I'tducation routiére ici, différent de la
préfecture mais en lien avecelle, oti la personne peut effectuer ses démarches (nous sommes centre
d'examen, nous enregistrons les demandes, nous délivrons les titres provisoires...).

Toutcelaestdifférentd'un départemental'autre : il faut doncbien se renseigner, mais dans tous les cas, on

gagne toujours a nous contacter.”

© Jipé / Fotolia.com



Passer I'examen pratique
du permis de conduire

L'Inspecteur du permis de conduire,
installé a bord du véhicule adapté,
aux cotés du candidat, fait passer
I'épreuve de conduite. Les adapta-
tions qui équipent le véhicule sur
lesquels la personne passe cette
épreuve doivent étre les mémes
que celles qui équiperont sa propre
voiture (les codes inscrits sur son
permis seront ceux correspondant
aux adaptations utilisées).
L'examen pour une personne en
situation de handicap n'est pas
différent de celui des autres per-
sonnes : il dure environ 30 minutes
avec un temps de conduite mini-
mum de 25 minutes. Au cours de ce
temps de conduite, il est demandé
au candidat d'effectuer notam-
ment un freinage d’'urgence ainsi
gu’'une manceuvre comprenant
une marche arriére. L'Inspecteur
s'assure que les adaptations du
véhicule sont en adéquation avec
la personne et que le maniement
de celui-ci et l'attitude au volant
sont compatibles avec la sécurité.
Le résultat de I'épreuve peut étre
consulté sur internet, sur le site de
la Préfecture.

S'il est favorable, un Certificat
d’examen du permis de conduire
est délivré. Il autorise la conduite
en attendant de recevoir le permis
de conduire (plus d'infos sur le site
www.securite-routiere.gouv.fr).

Les essais sur simulateur
de conduite

Les simulateurs de conduite dont
sont équipés certaines auto-écoles,
certains centres de réadaptation
fonctionnelle ou centres hospita-
liers peuvent étre utiles lorsqu’un
nouveau conducteur rencontre

Conduite automobile et maladies neuromusculaires

des difficultés d'apprentissage ou
lorsque l'on a conduit longtemps
avec un type de véhicule et qu'il
faut s’habituer a un autre. Ces simu-
lateurs se présentent sous forme
d'une cabine proposant un poste
de pilotage semblable a ceux des
jeux vidéo voiture : sur un écran,
défilent des paysages routiers,
avec des obstacles a éviter, diffé-
rentes trajectoires (lignes droites,
tournants...). Le “conducteur” doit
réagir aux situations qui se présen-
tent, aux imprévus...

Méme si le lien avec la réalité reste
modéré, ces essais peuvent aider
au cas par cas les personnes qui en
ont besoin.

La régularisation du permis

¢ Si des adaptations ne sont pas
nécessaires, la personne peut
contacter directement le bureau de
I'Education routiére de son dépar-
tement pour demander a régulari-
ser son permis.

¢ Si des adaptations sont néces-
saires, reprendre quelques legons
de conduite est généralement utile.
La régularisation s'effectue de
la méme facon, aux cotés d'un
Inspecteur du permis de conduire,
sur un véhicule avec les aménage-
ments prévus. Il ne s'agit pas d'une
épreuve comme pour un 1¢" permis
mais d’'un essai de conduite sur
route destiné a vérifier que les nou-
velles conditions de conduite sont
correctement utilisées et qu'elles
sont bien adaptées. A l'issue de
|'essai, si le résultat est dit favorable,
I'inspecteur délivre le certificat pro-
visoire permettant d'obtenir le per-
mis régularisé.

e Sil'essai n'est pas concluant, I'Ins-
pecteur déclare que le candidat est
“excusé” et revoit avec lui ce qui
serait nécessaire pour améliorer la
conduite : reprendre des legons de
conduite supplémentaires, revoir
les adaptations du véhicule...

Le permis doit étre régularisé sur la voiture équipée des nouveaux aménagements.
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VEHICULES ADAPTES :

Un véhicule adapté comprend des éléments d’origine et des aménagements (adaptations, ajout d'équipement,
remplacement...). L'évaluation des capacités et incapacités fonctionnelles permet de définir les équipements requis
pour pouvoir accéder aux commandes et les piloter. Le choix d'un véhicule doit étre accompagné par des spécialistes.

ACCES AU
POSTE DE CONDUITE

o Transfert possible de votre fauteuil

au siége conducteur

-Systeme permettant le transfert fauteuil/siege
conducteur.

-Systeme automatique pour ranger le fauteuil
dans la voiture - robot chargeur - (sauf si une
tierce personne accompagne le conducteur en
fauteuil).

ou

e Conduite depuis le fauteuil roulant
électrique (conduite embarquée) :
-Aménagement du véhicule permettant d'y
rentrer avec son fauteuil (motorisation de la
porte arriére du véhicule ou latérale, hayon).
-Adéquation entre le fauteuil et le véhicule :
dimensions du fauteuil (hauteur d'assise, appui-
téte...) et systtme darimage électrique au
plancher de la voiture homologué (commande
verrouillage et déverrouillage...).
-Pour certains types de véhicules : nécessité
de baisser le plancher pour loger le fauteuil
(décaisser).
>Penser a réfléchir conjointement au
renouvellement du fauteuil roulant et a
I'adaptation du véhicule pour une compatibilité
parfaite.

Conduite au mini-manche.

AIDES A LA CONDUITE

e Adaptation au cas par cas

Techniquement, toutes les commandes peuvent étre adaptées. Choix et association selon

les capacités de la personne.

- Boite de vitesse automatique. En option pour des voitures grand public. Soulage la
conduite en cas de difficultés modérées des bras, des épaules... Sécurise la conduite car
plus besoin de se préoccuper des vitesses.

- Sur-assistance de direction. Diminue l'effort pour tourner le volant.

-Systeme de contrdle secondaire : ce sont les clignotants, feux, essuie-glaces,
rétroviseurs. .. actionnés par le conducteur. Selon les capacités motrices : contacteurs sur
boitier externe, contacteurincorporé au repose-téte du siege, détecteur etenclenchement
automatique (essuie-glaces), rétroviseurs supplémentaires pour compenser les
incapacités du tronc et de la nuque...

* Conduite avec un levier combiné accélération/frein, ainsi qu'une boule ou fourche

au volant, ou encore avec cercle accélérateur associé a un levier frein (si possibilités

motrices des membres supérieurs).

e Conduite au mini-manche ou joystick (si possibilités motrices d'un seul membre

supérieur).

- Direction assistée a résistance réglable selon la force de la personne.

- Boite de vitesse automatique.

- Lejoystick est le systeme de contrdle primaire du véhicule qui permetd'accélérer, freiner,
avancer, reculer, changer de direction. Différents modéles s'adaptent aux possibilités
motrices du conducteur : poignée horizontale, verticale, fourche plate, boule...

Asavoir. Le volant, les pédales d'accélération et de freinage sont toujours conservés pour
permettre la conduite par des conducteurs ayant 'usage de leurs 4 membres.
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Homologation obligatoire du systeme de fixation du fauteuil au plancher.

Pour adapter un véhicule, il faut :

- Un véhicule ; tous ne peuvent pas étre adaptés. N'achetez pas un véhicule
sans vous préoccuper des possibilités d'adaptation.

-Un équipementier automobile spécialisé dans ladaptation des

véhicules : ces revendeurs/adaptateurs vendent les véhicules qu'ils
adaptent. Ex : A.CA, Charbonnier, Lenoir, Handi-Mobil, BL AdaptAuto,
Huet Equipements...

-Une entreprise spécialisée s'il faut décaisser le véhicule. Voir avec
I'équipementier.

Equipementiers automobiles spécialisés dans le handicap, Salons de
Iautonomie, Centres d'information et de conseil sur les aides techniques
(CICAT)... Renseignez-vous, essayez des véhicules... : vous aurez une
idée plus précise du type de véhicule qui vous plait (confort, esthétique,
capacité...), des prix, de la maniére de procéder. Attention, n‘achetez pas
sansavoir évalué vos possibilités fonctionnelles, surtout pourles adaptations
conséquentes. Procédez dans l'ordre : évaluation, renseignements, choix
du véhicule, essais, devis comparatifs...

Eten cas de litige : Contactez 'AFM-Téléthon par I'intermédiaire du Service
régional : la plateforme des pannes et des litiges OPALI pourra vous aider.

Coordonnées : www.afm-telethon.frou 01 69 47 1178.

Conduite automobile et maladies neuromusculaires

Conduite embarquée.

FINANCER LES ADAPTATIONS

-Renseignez-vous auprés de la MDPH. Les aménagements

peuvent étre pris en charge en partie par la Prestation de
compensation (la voiture est a votre charge), associée a d'autres
financements, car la PCH est souvent insuffisante.

-Si vous occupez un emploi, I'Agefiph (www.agefiph.fr) peut
contribuer au financement de votre voiture et de ses équipe-
ments, lorsque vous l'utilisez pour vous y rendre. LAgefiph
peut aussi financer, en partie, votre permis de conduire.

-Pour avoir une idée des prix des différentes adaptations :
consultez le Guide Handicap & automobile (http://www.apc-
handicap.org/).

ASSURANCE

En tant que conducteur vous devez étre assuré. Aucune loi
spécifique ne régit les questions dassurance automobile pour
les personnes en situation de handicap. La seule nécessité est
de préciser qu'il s'agit d'un véhicule avec aménagements et le
codt de ces aménagements. Le montant de |'assurance ne doit
pas étre plus élevé pour autant. Comparez les prix et signalez a
votre assurance tout changement de votre situation, afin d'étre
couvert en cas d'accident.

Le certificat d'immatriculation de votre véhicule doit porter la
mention “Handicap” s'il a subit des modifications comme le
décaissement.

© Photos AFM-Téléthon / Christophe Hargoues
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ILS CONDUISENT !

La maladie neuromusculaire n'empéche pas de conduire une voiture : ces quatre
témoignages en sont la preuve.
Un conseil a retenir : cela se passe mieux quand on est accompagné par des

professionnels compétents.
Charléne, 32 ans

"Je me suis décidée a passer le permis aprés avoir essayé une voiture adaptée exposée par un équipementier de
Bordeaux : caa été un déclic. Je ne pensais pas pouvoir conduire un jour une voiture. Or aujourd’hui, je vais au travail
abord de ma Wolkswagen Caddy équipée que je conduis depuis mon fauteuil roulant électrique. Jaime beaucoup
ma voiture : grace a elle, je n'ai besoin de personne pour sortir, aller chez mes amies, partir en vacances, emmener qui je veux. C'est une grande liberté de
ne plus dépendre d'un transport adapté ou de ses proches pour se déplacer. A 32 ans, jai I'impression d'étre grande !
En janvier 2011, jai commencé a me renseigner a la fois pour le permis et I'achat d'un véhicule. Tout s'est passé sur la région de Bordeaux. J'habite en
région parisienne, mais pour le permis, je suis passée par le Centre de rééducation fonctionnelle (CRF) de Bruges (prés de Bordeaux). J'y ai effectué une
journée d'évaluation avec les professionnels sur place (médecin, ergothérapeute....) : ensemble, nous avons défini la voiture et les
équipements nécessaires a une conduite embarquée au mini-manche. Jai présenté ensuite le dossier détaillé au médecin
de la préfecture, qui m'a remis le certificat médical d'aptitude. Aprés avoir obtenu le code dans une auto-école prés de
chezmoi(en juin 2011),j'ai commencé la conduite au CRF de Bruges ot jai séjourné un mois pour cela. Accompagnée
d'un moniteur d'auto-école partenaire du centre, et apres quelques heures sur un parcours dédié dans le centre, je
me suis lancée sur les routes. Peu a peu jai pris confiance en moi ; le moniteur était trés rassurant. Aprés 60 heures de
conduite, jai passé mon permis, avec juste un peu d'appréhension ; je I'ai eu du premier coup !
Parallelement, j‘avais commencé les démarches pour I'achat et I'adaptation de ma voiture, aupres de Iéquipementier A.C.Aa Bordeaux. L'Agefiph a financé
une partie de ces adaptations car la voiture me permet d'aller travailler. La Prestation de compensation (PCH) a aussi contribué a 'aménagement. Comme
jai renouvelé mon fauteuil pour une meilleure compatibilité avec la voiture, jai fait une demande globale a la MDPH : c'est plus efficace caril n'y a eu qu'un
seul passage en Commission. Jai obtenu d'autres aides : fond de compensation, Conseil régional, employeur (ce demier a financé le permis).... J'avais
sollicité d'autres organismes, mais tout a pu étre financé : j'ai eu beaucoup de chance ! Cela dit, je m'étais bien renseignée auprés de ces interlocuteurs
avantde me lancer dans mon projet. Le délai d'obtention du véhicule reste néanmoins trés long ; le décaissement prend beaucoup de temps : 9 mois aprés
la commande, en ao(it 2012, il est enfin arrivé. Juste pour les vacances !"

© Jiirgen Filchle / Fotolia.com

Mohammed, 35 ans

"En 2001, jai tenté de passer le permis ; enfin surtout le code, que je n'ai pas eu. Ca m'a contrarié et je n'ai pas persévéré.
Je n'avais pas eu de trés bonnes relations avec l'auto-école, assez peu a mon écoute. Entre-temps, un de mes amis
en fauteuil a eu son permis. Alors j'ai voulu le retenter. J'ai obtenu sans difficulté le certificat médical d'aptitude
ala conduite auprés d'un médecin agréé qui a fait un bilan complet. J'ai trouvé une auto-école prés de Tours, spécialisée dans
la conduite des personnes en fauteuil roulant : cette fois, jai eu un bon feeling. C'est une école familiale, trés accueillante.
C'étaitimportant pour moi. lls m'ont écouté, posé des questions. .. Aprés un mois et demi, j'ai obtenu le code (je I'ai préparé
surintemet avec le site Prépacode). Apres 30 heures de conduite environ, j'ai pu passer le permis, que jai raté une premiére
fois. J'ai repris 4 heures de cours et je I'ai obtenu ensuite. Quel bonheur !
Je n'ai pas besoin de beaucoup d'adaptations pour le véhicule ; je n'ai donc pas fait d'évaluation plus poussée : je peux
me transférer depuis mon fauteuil roulant surle siége conducteur et conduire avec un cercle accélérateur et une boite de vitesse automatique. Un proche
m'accompagnera toujours car je ne veux pas conduire seul. Pour I'instant je n‘ai pas encore de voiture, mais ¢a viendra."



Conduite automobile et maladies neuromusculaires

"La plupart de mes copains ont passé leur permis I'an dernier. Je ne savais pas si cétait possible pour quelqu'un en
fauteuil comme moi, mais j'en avais trés envie. Je me suis renseigné aupreés d'une auto-école a proximité, en précisant
ma situation. Mon interlocutrice m'a dit que passer le code dans son auto-école ne posait pas de probléme mais

que celle-ci n'était pas adaptée a la conduite ; aucune auto-école a proximité ne I'était non plus. Elle m'a aussi expliqué les démarches a effectuer auprés
du médecin agréé et ol trouver la liste de ces médecins. J'ai passé une visite médicale avec I'un d'eux ; aprés m'avoir examiné et insisté sur l'examen des
yeux, qui aurait pu poser probleme, il ma remis le certificat médical d'aptitude.

En paralléle, J'ai passé une journée au Centre de rééducation fonctionnelle Jacques Calvé de Berck qui propose un “programme conduite”. Un médecin
et un ergothérapeute ont évalué mes possibilités, la motricité des mains, de la téte... Ils ont opté pour une conduite en fauteuil roulant, avec un joystick.
Muni du certificat d'aptitude, je me suis inscrit a I'auto-école prés de chez moi pour le code. L'examen en poche, jai repris ensuite

rendez-vous a Berck pour la conduite, sur véhicule équipé. En m'y rendant le mercredi aprés-midi chaque semaine (j'habite

dans la région), j'ai effectué 20 heures de conduite avec un moniteur sur place, avant de passer I'examen : je I'ai eu

du premier coup, le 11 décembre 2014. Je n'ai pas trouvé difficile de conduire avec le joystick. Il faut juste régler la

sensibilité a sa force musculaire. Obtenir mon permis, cétait la joie ; mes amis, ma famille étaient trés contents !

Les démarches pour I'achat de ma voiture sont en cours, avec 'aide de ma Référente parcours santé au Service régional

AFM-Téléthon Nord-Picardie et mon éducateur au Service d'Education et de Soins Spécialisés & Domicile de Liévin. Le

budget est trés élevé ! Aussi, avec ma sceur, atteinte de la méme maladie neuromusculaire que moi (une myopathie a multiminicores) et aussi en fauteuil,
nous allons unir nos besoins pour faire aboutir le projet, notamment auprés de la MDPH. Une voiture pour deux, ¢a sera sans doute possible. Je I'espére
entout cas, car ce sera plus pratique pour poursuivre mes études aprés le bac, normalementen 2016."

Sylvain, 41 ans

"Je conduis depuis longtemps une voiture ordinaire ; j'en ai vraiment besoin au quotidien et jusqu'a trés récemment, je
'utilisais pour aller travailler. Ladaptation de mon véhicule et la régularisation de mon permis se sontimposées avec
'"tvolution de la maladie (une maladie de Kennedy). J'ai des difficultés non pas pour m'installer au poste de conduite
mais pour en sortir; d'autre part le fauteuil roulant m'est nécessaire pour rejoindre ma voiture. Je peux conduire mais un acces plus facile m'aiderait.
Dés 2013, je me suis renseigné auprés de fabricants sur les véhicules existants et leurs aménagements ainsi que sur les fauteuils roulants compatibles.
Jai eu beaucoup de mal a faire des essais avec les deux équipements ensemble car les fabricants ne sont pas les mémes. Seule
une entreprise allemande qui a accepté de se déplacer a mon domicile peut le proposer. Mais I'essai sommaire qui n‘a pas
pu se faire sur route ne m'a pas convaincu. J'ai poursuivi mes recherches sans succés. Cela a duré des mois ; jai quand
méme déposé un dossiera la MDPH.
Un peu énervé, j'en ai parlé avec mon kinésithérapeute qui m'a suggéré de contacter le Service régional de 'AFM-Téléthon
de Franche-Comté : une des RPS qui est aussi ergothérapeute a alors pu m'aider dans mes démarches. Lergothérapeute de
la MDPH lui a délégué I'évaluation de mes besoins d'adaptation. Nous avons contacté 'équipementier A.C.Aa Bordeaux,
qui m'a d'abord proposé de venirfaire un essai a Bordeaux, ce qui n'était pas envisageable pour moi. Un concours de circonstances m'a permis d'avoir acces
a un véhicule qui devait étre livré au bureau lyonnais de A.C.A ; j'ai alors organisé de mon c6té I'acheminement d'un fauteuil roulant a Lyon. Puis, je m'y
suis rendu en compagnie de la RPS : jai pu enfin faire un premier essai concluant (mais toujours pas sur route).
Pour pouvoir régulariser mon permis, j'ai d'abord obtenu le certificat d‘aptitude a la conduite avec aménagements, auprés d'un médecin agréé qui s'est
déplacé chez moi, son cabinet n'étant pas accessible. Puis il a fallu identifier précisément ces aménagements destinés a équiper le véhicule sur lequel
régulariser le permis : la RPS m'a alors mis en contact avec le Délégué adjointa 'Education routiére du département du Doubs. Il a préconisé une conduite
embarquée avec une boite de vitesses automatique manuelle, une commande vocale pour les clignotants... Je peux continuer a utiliser les pédales
d'accélérateur et de frein. Ces préconisations ont été transmises a A.C.A. Une fois que j'aurai ma voiture, le Délégué adjoint effectuera la régularisation du
permis. Les demandes de financement sont en cours a la MDPH. Si tout va bien, jaurai ma voiture fin 2015. Aprés environ 3 ans de démarches. .."
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www.afm-telethon.fr
www.myobase.org
http://www.securite-routiere.gouv.fr/

http://www.visite-medicale-permis-conduire.org/
Blog animé par des médecins agréés aupreés de
la préfecture

http://www.apc-handicap.org/
Site de I'association Point Carré Handicap
Editeur du guide “Handicap et automobile”

http://www.arfp.asso.fr/
Centre de réadaptation de Mulhouse

http://www.fondation-hopale.org/Programmes/
Insertion/Conduite-adaptee
Centre Jacques Calvé - Berck sur Mer

http://www.bouffard-vercelli.fr/
Centre de Cerbeéres

http://www.kerpape.mutualite56.fr/
Centre de Kerpape

http://ceremh.org/
http://www.agefiph.fr

http://www.cnsa.fr

Nous remercions chaleureusement toutes les
personnes qui ont participé a I'élaboration de ce
numéro, notamment les personnes concernées
par la maladie et les Services régionaux de I'AFM-
Téléthon.
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