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Le projet de conduite automobile sur fauteuil roulant, cest-adire sans transfert, a éé éaboré depuis
maintenant une bonne dizaine dannées, puisque ce projet avait &é dépost a la Direction générde de la
recherche pour les trangports, par le groupe Gramor et BretagneAtdiers, en 1980.

Depuis, un certain nombre de données fondamentales sont apparues et, petit a petit, les différents
paramétres ont &é abordés puis résolus, permettant de repousser de plus en plus loin les limites de la
nonconduite.

Lors du collogue HANDITEC 85, le docteur Le Nouvel abordait les trois phases indissociables
permettant la conduite sur fauteuil roulant :
- acces;
- arimage;
- poste de conduite.

I présentait dors un certain nombre de véhicules francais permettant la conduite sur fauteuil roulant.
1987-1989: QUELS PROGRES " QUELSPROJETS ™
. L'acces

1) L'acces au véhicule

. Remontant au vieux Bedford, « l'ancétre » (1975) ou I'acces éait imparfait mais a fait ses preuves
(150 000 kilométres parcourus).

. On arive a des systémes plus ergonomiques, td l'acces a I'Espace Renault surdevé ETS (1985)
avec saplate-forme arriere.

. Bt a des véhicules anglais vus a Paris lors de l'expostion en avril 1988, & l'occasion de la
conférence européenne, a l'ingtigation du COLITRAH, véhicule avec plate-forme arriére, permettant I'acces
a un fauteuil roulant éectrique, autre véhicule anglais, présentant un double accés, ariere et latéra, avantage
évident lors du gtationnement ...
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. Vu a Montréal en septembre 1989, progres, ce hayon éévateur en deux parties, se rabattant,
permettant aind de laisser libre e accessible la porte dentrée du véhicule, avec dispostif de Scurité
anti-recul du fauteuil roulant en place sur la plate-forme.

2) L'acces au poste de conduite

. Syseme de gorges creustes dans le plancher, utilistes dans le cadre de véhicule tilitaire,
permettant un acces au volant en respectant les « 4 gardes » (toit, yeux, genoux, pieds).

. Systéme de plate-forme mohile. Ici aniveau par rapport au plancher, sabaissant pour la conduite.

. Systeme de fauteuil a deux postions (Espace Renault surdevé), postion haute, et basse pour la
conduite.

L'arrimage
Avec son double volet : conducteur/fauteuil, fauteuil vénicule

Etape combien importante, S I'on en juge par les recherches de sécurité routiere et de prévention
chez lesvalides.

Cet arrimage hous pardit encore peu satisfaisant en France : non autonome, non fiable.

Une voie de recherche pourrait ére une fixation électromécanique avec feed-back sur le tableau de
bord.

L e poste de conduite

. Les possihilités d'adaptation au niveau des commandes diver ses d'accessoir es sont nombreuses :
- regroupement de commandes sur boitier & infracrouge : ici double commande canadienne, I'une permettant
le déverrouillage des portes et I'ouverture, l'autre la mise en route du moteur et du chauffage, le tétraplégique
sinddlant dans une voiture prédablement chauffée. Rédisation canadienne prenant en compte les
conditions climatiques;
- commande vocale, type Kataavox (Ets Kempfj, commandant les différents accessoires.

. Le gros probléme reste souvent le volant, magré lasur-assistance de dir ection.
- Modification de ' orientation du volant, qui peut ére horizonta (Ets Berrer en Angleterre.
- Voire suppresson du volant. Ici la R30 du Pr Rabischong, a manche deffort, type aviaion, restée
expérimentae.
- En 1989, ce quon avait vu jusgquaors sur catalogue, conduite type manche abda ou stick de commande,
est devenu rédité.
- Le Dr Le Nouved a récemment conduit au Canada un de ces véhicules, adapté par les Ets Kino. Cette firme
adapte, en sie, des camionnettes comme le Ford Trandt. Le boitier comprenant : le gtick, et un
regroupement de diverses commandes, va étre mis en place avec posshilité de réglage ergonomique. Ce
gick fonctionne indépendamment du volant. La stabilité du conducteur, qui n'aplus autiliser les amplitudes
extrémes pour tourner le volant, est un point trés postif, renforcant la sécurité demploi de ce systéme.
- L'indudtrie francaise a d'ailleurs acheté ce véhicule tout équipé.
- La conduite avec sylo de commande n'est pas totaement inconnue en Europe, relaivement fréquente en
Angleterre et en Allemagne.



Actes du colloque
Tome |
HANDITEC décembre 1989
Les Technologies au service des personnes handicapées Moteurs

- Le Dr Dolffus, aMulhouse (proximité de la RFA), a &é al'origine de I'adaptation de quelques véhicules de
Srie par un garagiste dlemand. Le systéme revient environ a45 000 francs et est monté sur des véhicules de
s&rie, donc nécessitant un transfert, ce qui n'est pas tout afait notre propos aujourdhui.

AU TERME DE CET EXPOSE, TROISREMARQUES, UN PROJET

Premiére remarque d'ordre financier : nous l'avons vu dans l'exposé précédent, il existe
dénormes disparités au niveau des ades financieres entre les différents pays de la communauté
européenne. Il parait indispensable dobtenir une baisse de TVA, ans que des aides diverses,
permettant de ne plus laisser le seul conducteur handicapé face ades frais énormes.

Deuxiéme remarque : nécessté de mise en place de centres dévaduation (ergonomique et
cognitives) de conduite, avec banc dessai, évauation du comportement en Stuation avec moniteur
dauto-école et ergothérapeute, comme cela se pratigue en Amérique du Nord. Ici, un systéme
d'évauation pour traumeatisés craniens au Canada.

Les données sont ensuite communiquées ala Commission du permis de conduire.

Troiseme remarque : repousser les limites de la non-conduite, d'accord, mais jusqu'ou ? sans mettre
en cause la séeurité ?

Leprojet
Un véhicule FRANCAIS, de grande accesshilité, conditionné par un financement mécéna (décision
imminente).

Projet confrontant les souhaits des conducteurs et équipes de rééducation, aux contraintes matérielles et
€conomiques.

Le cahier des charges reste a définir et ce, au cours de réunions collégiaes, fasant participer différentes
équipes.

Aprés dix ans d'effort, ce projet nous semble ENFIN en passe d'aboutir.



