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Déploiement des
solns de

rehabilitation @ Evaluation psychosociale

psychosociale @ Construction du plan de
réhabilitation/rétablissement

® Psychoéducation/ETP

® Entrainement des compeétences
sociales I

® sccteur de psychiatrie générale

@® Centres de recours

@® Evaluation neuropsychologique

©® Evaluation de la cognition sociale

® Remédiation cognitive

@ Soins specialisés Au-dela du périmetre

® Formation des structures de
recours
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Remédiation cognitive
dans la schizophrénie

R. Manoli, N. Franck Covid-19 et santé mentale

Résumé : la rem:éq‘jafiun cognitive Ipennef'de Paﬂ:’.?{ les conséquences des Froubfﬁ cognitifs (déficits N. Franck, E. Zante, E. Orfeuvre, A. Tanguy-Melac, B. Rolland, F. Haesebaert
attentionnels, mnésiques, visuo-spatiaux, exécutifs, métacognitifs et de cognition sociale) en s'appuyant

sur l'utilisation de tdches compensatrices destinées a compléter I'action des médicaments psychotropes Résumé : L'impact sur la santé mentale de I'infection par le coronavirus SARS-CoV-2 et des restrictions
et de la psychothérapie. Son efficacité a été mise en évidence par de nombreuses études contrélées et par de diverses natures mises en ceuvre pour lutter contre 'épidémie de Covid-19 a I'ceuvre en 2020 et en
plusieurs méta-analyses. Les programmes de remédiation cognitive doivent étre mis en ceuvre dans le 2021, dont les périodes de confinement représentent 'acmé, a été mis en évidence par de nombreuses
cadre d'un projet de soin individualisé associant le plus souvent d’autres outils de réhabilitation permettant €études en population générale. Une dégradation du bien-étre mental ainsi qu’une élévation des scores
de favoriser la réinsertion sociale et/ou professionnelle du patient (éducation thérapeutique, entrainement de dépression et d'anxiété ont été mises en évidence. Les répercussions du confinement ont eté séveres
des compétences sociales, aide d la construction d'un projet social et/ou professionnel, mise en situation chez les personnes les pll'us fragiles ou J'cllrsquefcefur--:f s'est déroulé dans des cﬂnditmnslpartrcu.‘:erement
professionnelle et soutien des familles). La remédiation cognitive vise a accompagner la personne dans la contraignantes. Le sentiment de contrainte dépendait de plusieurs facteurs, dont certains sur lesquels la

réussite de projets concrets dans le domaine social (loisir, logement, etc.) ou professionnel (travail protégé personne n avait pas de prise, Icomme:_!u “.”.H? du ﬁngqmen[; fqbseme d'0ccés G un espace extérieur et {a
ou dans le milieu ordinaire), via Famélioration du fonctionnement cognitif. durée du confinement. Le sentiment dinutilité favorisé par le désceuvrement et la perte de contrile causée

par I'absence compléte d'échéance ont augmenté le stress. A linverse, les échanges sociaux et I'activité

02027 Bsevier Masson SAS. Tous droits réservds. physique ont joué un réle favorable. Aprés cette période, des états de stress post-traumatigue se sont

~ . . principalement développés chez les personnes ayant été confrontées directement au décés d'un proche

Entr alnement des com Petences SO CIaleS ainsi que chez les professionnels de santé exercant dans les services de réanimation ou les établissements
d'hébergement pour personnes dgées dépendantes. Des manifestations post-traumatiques ont également

chez les adultes avec trouble du s pectre été favorisées par un confinement appliqué de maniere stricte, a l'origine d'un stress ponctuel mais aigu.
" . Lorsque le stress a été moins intense mais qu'il s'est prolongé, il a pu contribuer au franchissement du

dE l au tlsme seuil de la vulnérabilité anxieuse ou dépressive. Le confinement a également modifié la consommation

d’écran et de certaines substances. Plus les mesures ont été longues et plus la contrainte imposée a la
population a été importante, plus les conséquences sur la santé mentale ont été sévéres. Face a l'enjeu

J. Dubreucq, N. Franck de la réduction de la contamination, le confinement est une mesure de santé publigue efficace, mais elle
ne peut étre retenue qu'en demier recours étant donné ses effets délétéres.
Résumé : Les personnes avec trouble du spectre de I'autisme sans déficience intellectuelle (TSA-501) pré- {1 7071 Esevier Mosan S5, Tous drits résanss.

sentent une altération précoce et persistante du fonctionnement social, indépendamment de leur dge et
de leur niveau cognitif. Celle-ci est multifactorielle et peut s‘accompagner de comorbidités psychiatriques
et d’un handicap fonctionnel majeur a l'origine d‘une altération de leur qualité de vie. L'entrainement des
compétences sociales est une piste thérapeutique prometteuse pour réduire 'anxiété sociale et améliorer
le fonctionnement social des personnes avec TSA-SDI. Il existe toutefois peu de programmes validés scien-
tifiguement et disponibles en langue frangaise, ces programmes restant insuffisamment accessibles dans
I'offre de sains et les services de réhabilitation psychosociale. Le transfert des apprentissages au quotidien
reste toutefois encore limité. Il pourrait étre amélioré par la réalisation de groupes en vie réelle, au plus
proche des lieux fréquentés par les personnes (par exemple, a 'université ou en milieu professionnel). Les

relations sentimentales, la communication via les réseaux sociaux, la divulgation du trouble et la gestion d e S p u b l.i.C a t i_o n S
de la fatigabilité sociale et de la surcharge sensorielle sont des thématiques centrales pour les usagers,
V4 °
pédagogiques

mais restent encore peu abordés dans les programmes d‘entrainement des compétences sociales. Le
développement et la mise en ceuvre d'interventions intégratives couplant entrainement des compétences
pro-sociales, remédiation de la cognition sociale et entrainement des compétences sociales pourraient
renfarcer I'efficacité de ces programmes sur la motivation sociale, I'anxiété sociale et le fonctionnement
social. Cela reste toutefois encore a investiguer.

@ 2027 Hsovier Masson SAS. Tous droits réservés.
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2017 2018
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3400 abonnés 3000 abonnés 1100 abonnés 1500 abonnés



‘ Formations universitaires

Intenstfier la
formation...

« Remédiation « Psychoéducation » « Pair-aidance »
cognitive »

‘Observatoire du rétablissement :

Evaluation des pratiques orientées rétablissement

e-learning et MOOC

B e R

e R —— ‘ Formations des équipes

Principes de la
réhabilitation
psychosociale

Approche centrée
rétablissement

...et la structurer




Un MOOC
gratutt...

https://cer

“ressource-
rehabilitation.org/mooc-sur-la-

rehabilitation-psychosociale
Claroline Connect - Université Lyon1

broline Connect - Université Lyon1

Claroline Connect - Université L on

Formation & Fapproche orientée rétablissement et aux principes de Ia réhabilitation psychosociale (Formation. Rehabilitation Ressources Moduie 6 : Remédiation Cognitive Module 6 : Remeédiation Cognitive L

= Module 6 : Remédiation Cognitive

Module 6 : Remédiation Cognitive Partie 4 : Remédiation cognitive : transfertau... ~

: Sommaire

Partie 4 : Remédiation cognitive : transfert au
quotidien

statut : Vue ~

Intervenant : Dr Isabelle Amado (Paris)

Durée : 2617

& Folve : transfert au quotidien s i
- Remediation cognitive, le transfert

ici 03 =3 > { = .
une meéthode trés focalisée sur Putilisation et

' =

approche orientée rétablissement et aux principes de la réhabilitation psychosoc

iale (Formation. Rehabilitation)

Accueil Pappropriation de différentes stratégies

itre professionnel de santé mentale

Généraliteés
& Principes

Capacités,
Limitations
et Besoins

Psycho-
éducation

Personne concemeée par les troubles psychigues

* Modules étudiés: flexibilité cognitive, mémoire, attention

+ Trois mois : 2 séances par semaine et une séance de taches
a effectuer au domicile, durant 3 mois

+ Les séances a domicile proposent des ex prenant
les modules qui sont travaillés au centre,

applications sur le quotidien
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14eme colloque de I'AFRC
Motivation et remédiation cognitive
passer a l‘action
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