Description détaillée de 1’action

- Titre :

« Les troubles cognitifs dans les maladies neurodégénératives : 1’intervention
orthophonique illustrée par des cas cliniques : Maladie d’ Alzheimer et Sclérose en
plaques, maladie de Parkinson »

- Intervenant :
Sophie CHOMEL-GUILLAUME

- Résumé :

Comme le précise la nomenclature des actes des orthophonistes, le rble des
thérapeutes aupres des personnes atteintes de maladies neuro-dégenératives vise le
maintien et 1’adaptation de leurs fonctions de communication. Il est clairement
établi que celles-ci reposent sur des capacites cognitives : mnésiques, langagieres,
executives, attentionnelles, visuo-spatiales et visuo-constructives fonctionnelles.
L’objectif de cette formation est donc d’exposer les moyens dont disposent les
orthophonistes aujourd’hui pour répondre a ces objectifs de maintien et
d’adaptation alors que les pathologies neuro-dégénératives sont multiples et
entrainent par voie de conséquence une grande diversité de symptdomes.

- Programme :
1ére journée

9h00- 9h30 : Présentation du cadre, du formateur et rappel des objectifs de la session.
Syntheése des grilles EPP et résumé des attentes des stagiaires.

9h30 -10h : Tour de table et identification des besoins des participants

10h — 12h30 avec une pause de 15 minutes :
1- La classification contemporaine des maladies dégénératives
1.1. Le concept de démence
1.2. les pathologies corticales
1.3. Les pathologies sous-corticales
1.4 Les pathologies cortico-sous-corticales

12h30 — 14h : repas

14h —15h :
2.1- Les déficits cognitifs dans la maladie d’ Alzheimer

2.1 Troubles mnésiques inauguraux
2.2 Troubles du langage
2.3 Troubles gnosiques
2.4 Troubles praxiques
2.5 Troubles exécutifs
2.6 Troubles comportementaux



15h-16h :
2.2 — Les déficits cognitifs dans la sclérose en plaques
3.1: Troubles attentionnels
3.2 : Vitesse de traitement de I’information
3.3 : Troubles exécutifs et mémoire de travail
3.4 : Troubles mnésiques
3.5 : Atteinte cognitive et qualité de vie
16h00-16h15 : pause
16h15-18h :
3- L’évaluation des déficits
3.1 : Les batteries de langage
3.2 : les troubles de la communication
3.3 : Les épreuves types du bilan neuropsychologique
3.4 : interprétation du bilan neuropsychologique pour mise en place du projet
thérapeutique

2&me journée :

9 h—12h30 avec 15 mn de pause :
4- L’intervention orthophonique
4.1. Objectifs et stratégies
4.2. Procédures de réhabilitation non spécifiques
4.3. Stimulation cognitive et remédiation cognitive
4.4 : thérapie écosystémique
4.5 : Effets de la prise en charge sur le thérapeute

12h30 — 14h : repas

14h-17h avec 15 mn de pause :

4- Atelier : Présentation de cas cliniques : Entrainement a la Lecture du bilan
neuropsychologique et définition du programme thérapeutique

5- Conclusion

17h-17h30 : Questionnaire de validation des acquis- Correction et conclusion du stage

- Durée :
2 jours soit 14 heures en présentiel et 2 demi-journées en non-présentiel.

- Déroulé pédagogique de I’action :

Activité d’analyse des pratiques et activité de formation
Activité d’ APP en non présentiel, pré et post session cognitive
+ session cognitive présentielle.

- Mise en ceuvre des methodes HAS :
Approche dominante : cognitive complétée par une action d’analyses des
pratiques articulée avec 1’action cognitive.




- Moyen d’Encadrement :

Un représentant de I’AEPVLC, sera présent lors de cette formation, pour assurer le
suivi de I’enseignement et vérifier le bon fonctionnement de la formation.

Une liste d’émargement sera signée au début de chaque demi-journee.

Le responsable des relations avec les stagiaires est joignable par téléphone au
06.95.68.56.74, par mail : aepvic@wanadoo.fr ainsi que par courrier postal a :
AEPVLC — 11 rue du Haut Pavé — 91150 - ETAMPES.

- Méthodes pédagogiques mises en ceuvre :

- support power point/pdf remis au stagiaire 10 jours avant le début du module,
- supports ecrits et videos,

- ateliers, travaux pratiques, jeux de role.

- Méthodes d’évaluation de 1’action proposée :

Questionnaire de satisfaction :
Un questionnaire de sortie de stage (évaluation critique de la formation par les
participants) sera remis aux stagiaires a la fin de la session présentielle.

Questionnaire d’évaluation des acquis :
Un questionnaire de connaissance sera ¢galement rempli par le stagiaire a I’issu de
la session présentielle.

Questionnaire d’évaluation de 1’amélioration des pratiques a distance :
Envoi en ligne d’un questionnaire d’évaluation de 1’amélioration des pratiques, 6
mois apres la séguence présentielle a tous les participants de ce module.

Les questionnaires de satisfaction font 1’objet d’une analyse qualitative et
quantitative des résultats pour I’ Association.

Les questionnaires d’évaluation des acquis et d’amélioration des pratiques
professionnelles sont analysés par le formateur.

L’analyse des réponses aux questionnaires met en évidence les pratiques et moyens
pédagogiques ayant eu le plus d’impact sur la pratique professionnelle des
stagiaires, leur satisfaction et leur implication, ce qui permet au comité de pilotage
de dégager des axes pertinents d’amélioration des formations ultérieures a mettre
en ceuvre, en terme de contenu, d’objectifs de formation, et de moyens.
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