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Orthophonie et Troubles
Spécifigues du Langage
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Les orthophonistes®

®» 22 744 orthophonistes
®» 89,9 % de femmes
= 35 pour 100 000 habitants

®» *Source DREES — au 1¢" janvier 2014

Concours d'entrée

5 années d’'études




L"ORTHOPHONIE

L'orthophonie est une profession de santé relevant de la famille des
metiers de soins.

Hle consiste & prévenir, @ évaluer et a traiter les difficultés ou froubles :
=du langage oral et écrit et de la communication,
= es fonctions oro-myo-faciales,

=des auires activités cognitives dont celles liés & la phonation, a la
parole, au langage oral et écrit, a la cognition mathématique

Elle consiste egalement &

= maintenir les fonctions de communication et de 'oralité dans les
pathologies degenératives et neuro-degenératives,

mct g dispenser 'apprentissage d'autres formes de communication

non verbale permettant de compléter ou de suppléer les fonctions
verbales.
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De nouvelles activités, de nouvelles
compéetences™ ...

1. Analyser, evaluer une situation et elaborer un diagnostic orthophonigue

2. Elaborer et mettre en ceuvre un projet thérapeutigue en orthophonie
adapté & la situation du patient

3. Concevoir, conduire et évaluer une séance d'orthophonie

4.  Etablir et enfretenir une relation thérapeutique dans un confexte
d'infervention orthophonique

*0'aprés kes référentials validés =n décembre 2010 por le minstare de lo Sante
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De nouvelles activités, de nouvelles
compéetences ...

5. Elaborer et conduire une démarche d'infervention en santé
publigue : prevention, dépistage et éducation therapeutique

6. Concevoir et metire en ceuvre une prestation d’expertise et de conseil
dans le domaine de l'orthophonie

/. Analyser, évaluer et faire évoluer sa pratique professionnelle

8. Rechercher, traiter et analyser des données professionnelles et
scientifigues




9. Gérer et organiser une structure ou un service en optimisant ses ressources

10. Organiser les activités et coopérer avec les différents acteurs

/
11. Former ef informer des professionnels et des personnes en formation
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L' ORTHOPHONIE - Dé&finition, suite...

L'orthophonie s'attache aux dimensions plurielles du concept de langage comme moyen
d'expression, d'interaction et d'accés a la symbolisation dans toutes ses dimensions,
notamment :

=dimensions linguistiques : préverbales, articulatoires, phonologiques, prosodiques, lexico-
semantiques, morphosyntaxiques, mais aussi habiletés discursives et pragmatiques,
notamment dans la distinction énoncé/énonciation, ...

= dimensions cognitives dependantes des fonctions mnesiques, des fonctions executives, du
raisonnement, des ressources attentionnelles et des cognitions sociales

= dimensions psycho-affectives : le langage comme organisateur de la pensée ef du
psychisme,

=dimensions sociales : le laongage comme vecteur de la socialisation et repére didentité
culturelle
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Le parcours de soin orthophonigque

= PREVENTION
®» DEMARCHE DIAGNOSTIQUE
®» [NTERVENTION ORTHOPHONIQUE




PREVENTION

Les orthophonistes informent les familles,
les patients, les professionnels de Pefite
Enfance, de ['Education, de la Sante et
parficipent a I'elaboration d'outils de

et de dépistage.
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DEMARCHE DIAGNOSTIQUE

ANAMNESE

ANALYSES CLINIQUES

ETABLISSEMENT d’un PROFIL COGNITIF et LANGAGIER
HYPOTHESES DIAGNOSTIQUES

DIAGNOSTIC ORTHOPHONIQUE - PRONOSTIC

PROJET THERAPEUTIQUE




ANAMNESE

La PLAINTE

Le DEVELOPPEMENT GLOBAL

Le DEVELOPPEMENT du LANGAGE
La SCOLARITE

Les ANTECEDENTS MEDICAUX

Les ANTECEDENTS FAMILIAUX

Les EXAMENS liés a I'actuelle plainte
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ANALYSES CLINIQUES

®» OBSERVATION SPONTANEE
= F|EMENTS ANAMNESTIQUES
» F|EMENTS de PLAINTE

Questions cliniques




ETABLISSEMENT d’'un PROFIL

Selon un
modele theorique

o
o
L S

= CHOIX des EPREUVES

En fonction des
questions cliniques




Passation des épreuves, recuell
et analyse des données™

= Une folis les epreuves selectionnees

= Passation et notation

® Prise de note (réponses, comportements, stratégies ...) pour
|'analyse qualitative

g = Cotation et calcul des scores

= Référence a l'étalonnage des pairs de méme age ou de
méme niveau de scolarisation : calcul de |'écart-type

= Prise en compte des auires données quantitatives (femps,
empans, gains ...}

= Report dans les tableaux réecapitulatifs et sur les divers profils

= |nterprétation des résultats
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LES OUTILS d"'EVALUATION

Des tests étalonnés
Des batteries comrélées entre elles
Tous les domaines étudiés

Des résultats fiables

Des outils validés




YPOTHESES DIAGNOSTIQUES

» DOMAINE par DOMAINE
= Phonologie
» | exique

= | angage oral

= | ecture
» Orthographe
= Attention

= \émoire....




DIAGNOSTIC ORTHOPHONIQUE

= Jient compte :
= [Du motif de la plainte
m [Des éléments anamnestiques
= [De |la présence ou non d'un contexte organique
= [es criteres d'exclusion de troubles [/ pathologies specifiques

= [De la présence de marqueurs de la spécificité du trouble

= [es signes de comorbidite

m [es signes d'efficience ou de déficience
= S'appuie sur:
= [Des modeles theoriques

= [Des tableaux sémiologiques des froubles
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DIAGNOSTIC ORTHOPHONIQUE

®» Une démarche hypothético-déductive
®» Recherche de signes qui confortent I'hypothése
®» Recherche de signes qui infirment 'hypothése
® Une inferprétation et une synthese des éléments recueilllis
= Données qualifatives
= Données quantitatives
= Données de score
= Observations cliniques — Dissociations

®» Autres épreuves
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PROJET THERAPEUTIQUE

S'appuie sur les compétences du patient
Tient compte de I'analyse des données qualitatives et quantitatives
Emane des conclusions diagnostiques

Respecte les attentes du patient ef de son entourage

Se définit comme un conirat en termes d'objectifs

Se définit comme un contrat en termes de durée

Est adapté et régulierement réajusté : bilan inifial / bilan de renouvellement
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COMPTE-RENDU de BILAN ORTHOPHONIQUE

La profession a souhaité que ce compte-rendu de bilan soit obligatoire
C'est I'outil de coordination entre le médecin prescripteur et I'orthophoniste
Ce compte-rendu est redigé, adressé au medecin ef confié a la famille

Il est conventionnel

il suit une architecture rédactionnelle précise

Il fait mention des examens complémentaires necessaires (diagnostfic
differentiel, par &limination, confirmation, froubles associes)
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Principes

Lisibilité, clarté,
transmission du dossier

Diagnostic orthophonique,
décision thérapeutique;
condvite dv traitement

Anamnése : le libre arbitre.

Respect du secret

Libre choix des techniques
d'investigation ; citer les
épreuves utilizées

Responsabilité frentenaire

— i = =
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Le Cr du bilan orthophonigue deoit repondre aux exigences de clarté
facilitant lo bonne lisibilité pour le prescripteur, le médecin-conssil, |2
patient et tout auire orthophoniste en cas de fransmission du dossier.

Le bilan est I'outil indispensable a la pose du diagnostic orthophonigue, a
la decision thérapeutique et a la conduite du traitement ;

A ce fitre, son CR doit comporter les différents points figurants dans le plan
rédactionnel.

Il est toutefois précisé que le paragraphe infifulé & anamnése » sera
renseigné, dans les limites du ibre arbitre de 'orthophoniste, dans le
respect des dispositions 1egislatives et réglementaires

Il est Egalement rappelé que I orthophoniste en prenant notamment en
compte les conclusions des recommandations pour les domaines ayant
fait I'objet de publications de I’ ANAES, ce au fur et 4 mesure de leur
parution, reste seul responsable des technigues dlinvestigation utiisees
pour la mise en ceuvre du bilan proprement dit. Le CR fera référence 4
I"appellafion de ces épreuves.

Il est utile de rappeler gue la responsabilité civile sur les conseguences
medicales des actes ou soins pratigues par des professionnels de santé est
trentenaire. Le CR du bilan orthophonigque peut constituer un élément de
preuve a décharge de I'orthophoniste gui aura mis en ceuvre, lors du
bilan, les moyens conformes aux données acguises de la science a la
date de sa réalisafion.



:.............................%
* Médecin généraliste

* Pédiatre

» Médecin spécialiste : neuro-pédiatre,
+ neurologue,

+ ORL, ophtalmologiste,

» psychiatre, pédopsychiatre, ...
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DIAGNOSTIC

Ergothérapeutes, Kinasithérapeutes,
Orthophoniates, Orthoptistes, -
Paychologues, Paychomotriclens.,....
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PROJET THERAPEUTIQUE
et INTERVENTION ORTHOPHONIQUE

Projet

thérapeutique

patient famille environnement




PROJET ef INTERVENTION THERAPEUTIQUES

| |

|
Intervention Infervention
/ directe indirecte

Déficits langagiers
Stratégies cognitives

Information

ETP

Ressentis
Fonctionnements




PROJET et INTERVENTION THERAPEUTIQUES

Information
Developpement du langage
Troubles du langage

Troubles et fonctionnement de
I'enfant

Accompagnement parental
Participation aux seances
Réle d'aidant
Continuum des « soins »
Stratégies et adaptations

Rble de |I'orthophonie




INTERVENTION ORTHOP

®» Seclon des modeles théoriques
®» [n référence aux recommandations

®» Fn établissant des lignes de base (EBP)

ONIQUE



INTERVENTION ORTHOPHONIQUE

= Approche formelle = amélioration d'un domaine spécifique, centrée sur le
trouble et visant & une meilleure performance

= Approche fonctionnelle, plus écologique permettant une amélioration des
performances dans le réel.

= Approche psychanalytique, cenirée sur le sujet et qui tient compte des
intrications psychologiques.

~
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INTERVENTION ORTHOPHONIQUE —
des axes

= [nstrumental = enfrainement des outils deficitaires, renforcement de
cerfaines compétences, « conscientisation des outils utilisés »....

= Cognihif = sfratégies mises en ceuvre et organisation cerébrale.
Développement des strategies de renforcement et optimisation des
activites .

= Psycholinguistique = Adaptation de I'objet du fravail aux besoins du
patient (hierarchie des difficultés ou vanation des parameitres
psycholinguistiques)

= Psychologique = Repercussions du frouble dans la relafion therapeutique et
interrelations du sujet avec son enfourage.
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Place des orthophonistes

A chaque étape du parcours (CNNSE)
Diagnostic orthophonique

Plundisciplinarité et coordination

Parficipation aux équipes éducatives (PAP), aux equipes de suivi de
scolarisation (PPS)

Alde a la mise en place d'amenagements pedagogiques

Alde aI'évaluation du besoin de compensation et 4 la mise en place de
compensation
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