
*Le programme Adolescents/Jeunes adultes et bégaiement de l’IRD va jusqu’à l’âge de 25 ans. 

                                           

                                       DÉFICIENCE DU LANGAGE, BÉGAIEMENT ET TROUBLE DE TRAITEMENT AUDITIF 

                                                                        CRITÈRES D’ADMISSIBILITÉ ET DOCUMENTS REQUIS 

                                                                                                   Accueil – Évaluation – Orientation 

                                                Incapacité significative et persistante ayant des impacts sur la réalisation des habitudes de vie, 

                                                                                                  le bien-être et la participation sociale 

 (Centre de Réadaptation Marie-Enfant, Centre de réadaptation Mab-Mackay et Institut Raymond Dewar*) 
                                                    

 

 

 

 

 

DX admissible Critères spécifiques Documents requis 
Exclusions 

Hypothèse de 

dyspraxie verbale 

 

Dyspraxie verbale 

 

 

Moins de 3 ans 
Résistance à 

l’intervention doit 

être documentée 

 

Tout niveau de 

sévérité 

 

 

Rapport en orthophonie  

 

Il faut documenter l’impact sur les habitudes de vie et 

les difficultés doivent être significatives et 

persistantes pour en arriver à émettre l’hypothèse. 

 

     Si disponible : rapport d’audiologie et         

     psychologie. 

 

- Retard de langage 

- Trouble de la communication 

sociale (pragmatique) 

- Trouble de la communication 

- Retard global de développement 

dont la sphère cognitive est atteinte 

- Trouble du spectre de l’autisme 

- Déficience intellectuelle 

 

Hypothèse de trouble 

du langage 

 

Trouble primaire du 

langage (dysphasie) 

 

Moins de 3 ans 
Résistance à 

l’intervention doit 

être documentée 

 

Tout niveau de 

sévérité 

     Rapport en orthophonie 

 

Il faut documenter l’impact sur les habitudes de vie et 

les difficultés doivent être significatives et 

persistantes pour en arriver à émettre l’hypothèse. 

 

     Si disponible : rapport d’audiologie et psychologie. 

 

Bégaiement 3 – 18 ans 

Rapport en orthophonie et/ou prescription médicale qui 

documente la persistance de plus de 6 mois,  

manifestations et impacts sur habitudes de vie de 

l’enfant et/ ou résistance à l’intervention en 

orthophonie. 

 

Trouble de traitement 

auditif 
7 – 18 ans 

Rapport audiologie 

Diagnostic ou hypothèse bien documentée 



*The Adolescent/Young Adult and Stuttering program at IRD serves clients up to 25yrs old. 

 

LANGUAGE IMPAIRMENT, STUTTERING AND AUDITORY PROCESSING DISORDER 

ADMISSIBILITY CRITERIA AND REQUIRED DOCUMENTATION 

Reception – Evaluation – Orientation 

Significant and persistent disability which impacts on life habits, well-being and social participation 

(Marie Enfant Rehabilitation Centre, MAB-Mackay Rehabilitation Centre, L’Institut Raymond-Dewar*) 

 

 

 

 

 

 

         Admissible 

         Diagnoses 

 Specific  

            Criteria 
                      Required documentation 

Exclusion  

Criteria 

Hypothesis of  

Childhood 

Apraxia of Speech 

 

Childhood Apraxia of 

Speech 

 

Less than 3 years 

old 
Resistance to 

Intervention must 

be documented 

 

Any severity level 

Speech-Language Pathology report 

 

There must be documentation on the impact on life habits and 

difficulties must be  

significant and persistent in order to place the hypothesis.  

 

 

Complementary reports: Audiology and Psychology. 

 

 

- Language Delay 

- Social Communication Disorder 

- Communication Disorder  

- Global Developmental Delay 

affecting the cognitive sphere 

- Autism Spectrum Disorder 

- Cognitive Impairment 

 

Hypothesis of a 

Language 

Disorder  

 

Specific Language 

Impairment 

 

 

Less than 3 years 

old 
Resistance to 

Intervention must 

be documented 

 

any level of 

severity 

Speech-Language Pathology report 

 

There must be documentation on the impact on life habits and 

difficulties must be  

significant and persistent in order to place the hypothesis.  

 

 

Complementary reports: Audiology and Psychology. 

Stuttering    3 – 18 years old 

Speech-Language Pathology report or doctor’s 

prescription documenting persistence of stuttering for 

more than 6 months, manifestations and impact on the 

child’s life habits and/or the resistance to  Speech-

Language Pathology intervention. 

Auditory Processing 

Disorder 
   7 – 18 years old 

Audiology report clearly documenting the APD or 

hypothesis of APD  


