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Ouverture
de la
journée

Physiopathologie
respiratoire chez le sujet
en grande dépendance
motrice. Convergence-
divergence entre les contexies
neuromusculaires et le
polyhandicap :

* L'atteinte musculaire

Hypo mobilité, hypo
développement pulmonaire,
faiblesse de toux, troubles de
déglutition, hypoventilation
alvéolaire, déformations
secondaires. .

Le trouble cérébromoteur
Confractions pathologiques, prévalences
posturales, dysphagies, épilepsie, troubles
trophiques. ..

Les conséquences délétéres de certains
traiterments sur la ventilation : médicamenteux,
appareillage. ..

Evaluations :
quels examens,
a quels moments ?

Les axes thérapeutiques :

Reéduire I'impact de dysfonctionnements non ventilatoires :

* Troubles de la posture et du mouvement : Le préalable de détente,
les installations diurnes et nocturnes, les alternances, la verticalisation,
la facilitation du geste

* Troubles de I'alimentation : aménagement de texture, postures
et guidages facilitateurs de la déglutition, prise en compte de
I'aérogastrie, de la constipation ("verticalisation”, activité motrice...)

* Troubles orthopédiques : prévention et considération ventilatoire

dans les traitements

Agir directement sur les aspects ventilatoires Limiter les infections

respiratoires : vaccins, médicaments, précautions...

* Contre la restriction : I'activité motrice, I'adaptation a I'effort. Les
hyperinsufflations instrumentales

* Contre 'encombrement : les technigues supra et infra glottiques.
Les aides instrumentales : hyperinsufflations, insufflation-exsufflation,
aérosols

* Contre I’hypoventilation alvéolaire : la ventilation mécanique

Déjeuner

Les temps et lieux
d’intervention : quels
liens pour quels projets ?
+ A domicile : le point de
vue des familles
* A 'hépital, la prise en
charge en aigu
* Dans l'entre-deux,
les équipes medico-
éducatives

Table ronde : 30 minutes

Apports de connaissances théoriques le matin sous forme d’exposés et de tables rondes.

Finde la
journée

Ateliers :

chaque participant
choisit dés son
inscription une
permutation sur 3

Conclusion :

Mise en perspective

concréte -

= prise en compte
dans la pratique

des ateliers quotidienne
Echange avec les
« Atelier 1 : postures participants

dans les différentes
situations du
guotidien et des soins.
Aides techniques

au positionnement,
appareillage. ..

» Atelier 2 : les hyperinsuiflations instrumentales
» Atelier 3 : les insufflateurs — exsufflateurs

* Atelier 4 : la ventilation mécanique

L’aprés-midi sera consacré aux ateliers et aux pratiques professionnelles. Un questionnaire sera envoyé aux participants en amont de la journée.




Fiche d'inscription

A retourner au secrétariat de I'Institut Motricité Cérébrale, 217 rue Saint Charles,
75015 Paris ou par mail a secretariat@institutme.org.

Les inscriptions aux ateliers se feront par ordre d'arrivée
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Il vous sera possible d’assister a trois ateliers. Par ordre de préférence,
choisissez :

N°1 : Ateliern® .........

N°2 : Ateliern® .........

N°3 : Ateliern® .........

N°4 : Ateliern® .........



Numeéro de
formation :
11 75 28 443 75

200€
déjeuné
inclus

Institut Motricité Cérébrale

217, rue Saint-Charles

75015 PARIS

INSTITUT Téléphone : 01 45 58 51 37 - Télécopie : 01 44 26 07 89
MOTRICITE Courriel : secretarial@insfitutmc.org
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