Tableau récapitulatif des différents types de handicap

Type de handicap

Le handicap Moteur

Source : Agefiph : Guide handicap et formation

Incapacités ou capacités réduitesa:
-sedéplacer

-changer de position

- prendre et manipuler un objet
-coordonner certains gestes

Types de troubles

Il recouvre I'ensemble des troubles pouvant entrainer une atteinte partielle ou totale de la
motricité, notamment des membres supérieurs et/ou inférieurs.

Il existe des troubles physiques de différente nature :

-les atteintes ostéo-articulaires, dont I'origine est souvent traumatique

-les malformations congénitales

-les atteintes motrices neurologiques (monoplégie, hémiplégie, paraplégie, traumatisme
cranien, ...°

Intégration possible en
formation

Adatations a mettre en oeuvre (si nécessaire)

Santé Sécurité au Travail :
Oui
Non

Nucléaire :
Oui

Non

Formations diverses:

Sécurité au Travail : SO

Nucléaire : Assurance qualité niveau 3 sont accessibles. Ne
nécessite pas d'adaptation car |'établissement est un ERP
conforme pour I'accés aux personnes a mobilité réduite

Formations diverses : Ne nécessite pas d'adaptation car
I'établissement est un ERP conforme pour I'accés aux personnes
amobilité réduite

-sedéplacer

- Diabétes, ...

Les conséquences vont de |a déficience visuelle |égére a la déficience modérée ou malvoyance
(acuitévisuelle entre 3/10 et 1/20) jusqu'a la déficience visuelle totale ou cécité (pas de
perception delalumiére)

Formations diverses:
Oui
Non

. . PP . S - -les troubles physiques douloureux : sciatiques par hernies discales, les lombalgies, les dorsalgies Oui
-communiquer (parler et écrire) dans le cas de déficiences motrices d'origines cérébrales A .
et les cervicalgies, ... Non
Les causes peuvent é&tre congénitales, néo ou périnatales (muopathie, infirmité motrice cérébrale
(IMC), sclérose en plaque, ...) ou liées a des atteintes traumatiques (traumatisme crénien, ...)
-
Santé Sécurité au Travail : Uniquement malvoyance, a ce jour, nous ne sommes pas en
Il correspond a l'inexistence ou la perte, a des degrés variables, de I'acuité visuelle. Oui mesure d'adapter nos formations aux deficiences visuelles
Non totale
Les causes sont multiples: R B .
N N aia Nucléaire : Sécurité au Travail : SO
" TN - Affections oculaires (héréditaires ou non)
Incapacités ou capacités réduitesa: . e Oui
. . . -Décollement delarétine L. R . e .
Le handicap Visuel -voir . . Non Nucléaire : L'intégration en formation sera a définir en fonction
. P - Atrophies optiques L N L
-lireet écrire du degréd'atteinte de 'acuité visuelle

Formations diverses : Nous pourrons adapté les supports de
coursafin d'en facilité lalecture

Le handicap Auditif

Incapacités ou capacités réduitesa:
-entendre

- parler et maitriser le langage

-nouer des relations avec |'environnemet

C'est I'existence ou la perte a des degrés variables de |'acuité auditivie, dés la naissance ou au
coursdelavie (séquelles d'otite, agressions sonores oreillons, hérédité, ...) Selon son degré, la
déficience auditive entraine une géne fonctionnelle et sociale plus ou moinsimportante

Il'y asouvent présence d'acouphénes : sifflements, boudonnements, nécessitant des
environnements non bruyants. La perte auditive totale est rare.

entes auditives rencontrent des difficultés d'ordre comportemental ou

Certaines personnes défi
relationnel.

Pour communiquer, un certain nombre de personnes sourdes utilisent la langue des signes et/ou
lisent sur les lévres

Santé Sécurité au Travail :
Oui
Non

Nucléaire :
Oui
Non

Formations diverses :
Oui
Non

Toutes : Si la personne est appareillée, aucune adaptation n'est
afaire (nous ne portons pas de bouchons d'oreilles en
formation)

Si la personne est sourdeil faudrait avoir un traducteur (langue
des signes) qui devra étre mis a disposition par leclient. Nous
nous engagerons a "former" letraducteur" au modulede
formation en amont de la formation afin que la traduction soit
justelejour)

Le handicap psychique

&

B

Incapacités ou capacités réduitesa:

-communiquer (langage désordonné)

-maintenir en continu unestabilité de la pensée, dela perception, du comportement, de
I'humeur, dela conscience et de la vigilance

-s'autonomiser et s'adapter

Le handicap psychique est d(i aux conséquences durables des maladies mentales.

On distingue les troubles psychotiques, les troubles névrotiques et les états limites :

- Lestroubles pshychotiques s'accompagnent d'une profonde altération dela perception dela
réalité, avec retentissement sur le comportement affectif et social

- Lestroubles névrotiques constituent une affection profonde ou le sujet est en général conscient
du caracteére pathologique de ses troubles

- Entre les deux sesituent les états limites (borderline), regroupant des troubles du
comportement (psychopathies et les affections psychosomatiques)

Les personnes atteintes de difficultés d'ordre psychique souffrent d'un malaise qui peut se
traduire, a certains moments, par des comportements déroutants pour les autres, car éloignés
des conduites convenues et habituelles (troubles du comportement ,de I'numeur, des émotions,

)

Santé Sécurité au Travail :
Oui
Non

Nucléaire :
Oui
Non

Nous nesommes pas en mesure d'accueillir des personnes
présentant un handicap psychique car nous n‘avons d'équipe
capable de gérer une potentielle crise

Sécurité au Travail : SO

Nucléaire : SO

Formations diverses:
Oui
Non

Formations diverses: SO




Le handicap intellectuel

Incapacités ou capacités réduitesa:

-fixer son attention

-acquérir des connaissances et des compétences

-nouer desrelations avec I'environnement

-communiquer : produire et émettre des messages; en recevoir
-s'autonomiser et se socialiser

-serepérer dans |'espace

-apprécier lavaleur del'argent

Le handicap intellectuel est la conséquence sociale d'une déficience intellectuelle.

Les causes sont multiples :

-Génétiques

- Biologiques (agressions pré, péri ou postnatales)

- Psychologiques (carence affective liée a I'environnement de la personne, au milieu
socioculturel, aux conditions devie, ...)

Le handicap intellectuel est caractérisé, en partie, par un fonctionnement intellectuel inférieur a
lamoyenne.

Il est également associé a une perturbation des fonctions mentales, sur le plan dela
compréhension, des connaissances et de la cognition. Il engendre, a des degrés variables, des
pertubations cognitives (lenteur de compréhension, difficultés de mémorisation, de
conceptualisation, d'abstarction, d'orientation) souvent associées a des perturbations affectives,
adestroubles du comportement et de la personnalité (difficulté a communiquer, manque
d'autonomie et de socialisation). En régle générale, toute pertubation est profondément
déstabilisante pour la personne.

Les personnes qui souffrent de ce handicap ont besoin d'un accompagnement personnalisé pour
leur permettre de progresser vers le plus d'autonomie possible.

Les troubles DYS sont inclu dans ce handicap

Santé Sécurité au Travail :
Oui
Non

Nucléaire :
Oui
Non

Formations diverses :
Oui
Non

Sécurité au Travail : Nous pouvons adapter les modalités
d'évaluations en ajoutant un tiers temps

Nucléaire : Nous pouvons adapter les modalités d'évaluations
en ajoutant un tierstemps

Formations diverses : Nous pouvons adapter les modalités
d'évaluations en ajoutant un tiers temps

Le handicap consécutifaune
maladie invalidante

Vo

Incapacités ou capacités réduitesa:
-sedéplacer
-supporter |'effort physique

-soutenir un effort en continu sans ralentissement majeur (fatigabilité)

Les maladies invalidantes regroupent, par ordre d'importance
décroissante:

- Les tumeurs cancéreuses.

- Les maladies cardio-vasculaires (dont I’hypertension sévere).
- Les maladies endocrines (notamment le diabéte).

- Les maladies del’appareil digestif (reins, foie, intestins).

-Les maladies de ’appareil respiratoire (dont |I’asthme).

- Les maladies infectieuses ou parasitaires (dont le VIH).

Elles peuvent étre momentanées, permanentes ou évolutives.

Les traitements associés peuvent étre lourds.

Santé Sécurité au Travail :
Oui
Non

Nucléaire :
Oui
Non

Formations diverses:
Oui
Non

Aconfirmer au cas par cas (handicap / formation demandée)




