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REMÉDIATION DE LA DYSORTHOGRAPHIE LEXICALE CHEZ L’ENFANT ET 

L’ADOLESCENT : DÉCISIONS DE SOINS ET MESURES DE L'EFFICACITÉ DES 

INTERVENTIONS –PARTIE 2 

 

15 rue de Kervrazic 56550 BELZ 

Siob.formations@gmail.com 

N° de déclaration d’organisme de formation : 53 56 08932 56 

N° SIRET : 450 958 152 00032 

NAF :9412Z syndicat professionnel 

Le SIOB est un organisme dispensateur de formation professionnelle continue ayant opté pour le non-assujettissement à la T.V.A 
article 261-4 a du CGI 

 
 

 

 

INTERVENANT 

 

Gilles Leloup, Orthophoniste, Phd. 
 Formateur, activité libérale & hospitalière au CERTA de Nice, Université Paris 7 & Université Co te d’Azur, Laboratoire 
CoBTek : COgnition BEhavior TEchnologie (EA 7876) 
 

CONTEXTE OU RESUME 

 
La dysorthographie est un trouble neuro-développemental (TND) qui reste, à ce jour, un trouble difficile à traiter et pose 
de nombreuses questions méthodologiques en pratique de soin orthophonique. Les données de la littérature et de la 
clinique confirmeraient des liens étroits entre le développement des procédures de lecture et la constitution d’un lexique 
orthographique, entre de bonnes compétences d’orthographe lexicale en mémoire orthographique et l’apprentissage des 
règles d’orthographe grammaticale. Cependant ces liens ne sont pas univoques, et surtout sont fortement dépendants 
des compétences langagières du scripteur. La problématique de la remédiation de la dysorthographie est donc, à la fois, 
d’isoler les hypothèses causales de ce trouble du neuro-développemental, de cibler des entraînements cognitifs 
spécifiques à ces causes, mais aussi des entraînements pédagogiques afin de renforcer les conduites d’apprentissage 
implicite et explicite de l’orthographe lexical et grammatical. 
 

OBJECTIF DE LA FORMATION 

 
Objectifs Principaux 

 
Après un rappel des grands axes théoriques et cliniques de la première partie de cette formation centre e sur le 
développement et la remédiation de l’orthographe lexicale, cette seconde partie est plus spécifiquement centre e sur les 
liens entre le développement de l’orthographe lexicale et l’apprentissage de l’orthographe grammaticale, et sur les 
conduites de remédiation de l’orthographe grammaticale. Un rappel théorique des différentes modélisations 
d’apprentissage de l’orthographe grammaticale et une proposition d’un cadre d’évaluation sont présente s. Cette 
présentation est ensuite illustre e et ope rationnalise e par une revue de protocoles de remédiation de l’orthographe et 
une mise en pratique clinique (diagnostic, choix des interventions, mesure de l’efficacité avec des lignes de base) lors 
d’ateliers à partir d’études de cas. Ces approches de remédiation se réfèrent aux principes de l’Evidence Based Practice 
(la pratique fonde e sur des preuves issues de la littérature scientifique et de l’expérience clinique) et s’appuient sur le 
principe de la décision partage e avec le patient. 
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Objectifs Pédagogiques 
 

Cette deuxième partie a pour objectif d’accroître l’expertise du stagiaire dans les conduites cliniques de diagnostics et de 
remédiation de l’orthographe grammaticale, d’ope rationnaliser les méthodes de traitement des troubles du neuro-
développement des troubles des apprentissages tels que de finis par les classifications internationales (DSM-5, 2013, 
CIM-11, 2022). A la fin de cette formation le stagiaire sera en mesure de de finir et préciser les diagnostics 
orthophoniques de trouble du neuro-développement de l’orthographe, de formuler une question clinique et de de finir 
les interventions de remédiation ainsi que de mener des conduites de décision de soin partage e, et de placer son 
intervention en partenariat avec les autres professionnels dans le cadre du parcours de soin des troubles du langage e 
crit en accord avec les recommandations de l’HAS (2017). 
Revue de l’e tat de l’art de la prise en soin de la dysorthographie grammaticale chez l’enfant et l’adolescent fonde e sur 
des preuves concernant le diagnostic orthophonique et la prise de décision clinique : la préférence du patient, les 
questions cliniques PICO et PESICO, les lignes de base selon les critères de finis par l’EBP – Evidence Based Practice), le 
choix des méthodes interventionnelles selon les niveaux de déficits orthographiques constate s, les facteurs de risque et 
de protection cognitifs (comorbidités) et environnementaux, ainsi que le parcours de sante des troubles du Neuro 
Développement du langage écrit. 
- Diagnostic orthophonique et Diagnostic différentiel à partir des éléments de l’évaluation des troubles de l’orthographe 
grammaticale. 
- Description de protocoles de rééducation de l’orthographe grammaticale et du principe des lignes de base. 
 

MOYENS PEDAGOGIQUES 

 

 Questionnaire adressé avant la formation sur les conduites de soin de la dysorthographie grammaticale pratiquées 
par les participants. 

 Présentation de diagnostics et d’entraînements de remédiation de la dysorthographie a l’aide d’études de cas et de 
mise en pratique de décision en ateliers par groupes de 3 a 4 stagiaires. 

 Quizz de renforcement. 

 Questionnaire adresse après la formation afin d’évaluer l’impact de la formation sur l’évolution des pratiques de 
soin par le stagiaire. 

 
 
 

                                                                                             Dé  tails

Public ciblé : orthophonistes 

Pré-requis : Avoir suivi partie 1 

Durée : 14h00 sur 2 jours 

Dates : 2024 

Horaires : 9h00-12h30/14h00-17h30 

Lieu : Brest 

Effectif maximal : 25 

Tarifs : Site https://www.siob.fr/ 

Modalités d’Inscription : Site https://www.siob.fr/ 

 

Un représentant de l’organisme de formation sera présent lors de la formation. Une liste 

d’émargement sera signée à chaque demi-journée. 

Un questionnaire de connaissances et un questionnaire de satisfaction en ligne devront être complétés par tous les 
participants. 

https://www.siob.fr/
http://www.siob.fr/
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PROGRAMME DETAILLE  

REMEDIATION DE LA DYSORTHOGRAHIE LEXICALE CHEZ L’ENFANT ET L’ADOLESCENT : DECISIONS DE SOINS ET 
MESURES DE L’EFFICACITE DES INTERVENTIONS – PARTIE 2 

 
 
 

❖ Etape 1 non présentielle : 

 Questionnaire adressé par mail aux stagiaires les interrogeant sur leurs pratiques de soin de la 
dysorthographie. 

Thèmes abordés :  

 connaissances sur la pathologie à traiter, les questions cliniques et les lignes de base, les techniques de 
remédiation employées, les difficultés générales et spécifiques rencontrées en pratique clinique. 

 Synthèse des réponses recueillies au début de la formation en présentiel. 

 Remise de documentations cliniques et scientifiques des traitements de la dysorthographie lexicale. 

  

❖ JOUR 1 : MATIN- 9h00/12h30 – Module 1 : 

 

    Objectifs de la séquence :  
    Mise en commun des conduites de remédiation des troubles de l’orthographe lexicale pratiquées par les     
stagiaires et les données actuelles de traitement de la dysorthographie. 
 
    Descriptions des méthodes pédagogiques de la séquence :  
Méthode affirmative expositive et Méthode active selon les recommandations de l’HAS (2017) dans le cadre 
d’une formation présentielle de développement professionnel continu (DPC). 
 
    Moyens, outils et type de supports pédagogiques utilisés lors de la séquence : 

 Support sur PowerPoint de la synthèse des réponses au questionnaire rempli par les stagiaires. 

 Support d’un cours didactique sur la méthodologie de remédiation des troubles de l’orthographe 
grammaticale (support adresse au préalable aux stagiaires). 

 Quizz en fin de journée questions afin de renforcer les points clés. 
 
Titre et déroulé de la séquence : 
« Questions et rappels des principes de remédiation de la dysorthographie » 
 
9h00/10h30 : 
- Partie 1 : Echanges à partir du questionnaire remis aux stagiaires et proposition de réponses à ces questions. 
Réflexions sur la prise en soin des enfants souffrant d’une dysorthographie lexicale et grammaticale a partir 
des modifications de conduites de soins faite par les stagiaires a la suite de la première partie de cette 
formation. 
10h30/10h45 : Pause 
 
10h45/12h30 : 
- Partie 2 : La méthodologie de traitement des troubles de l’orthographe grammaticale, les questions 
cliniques, les types d’intervention, la mesure de l’efficacité de l’intervention par des lignes de bases. 
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❖ JOUR 1 : APRÈS-MIDI – 14h00/17h30 - Module 2 : 
 
Objectifs de la séquence : 
 

 Connaissances actuelles sur les décisions de diagnostics de la dysorthographie lexicale, trouble 
primaire ou secondaire selon les critères de classification du DSM-5 et la littérature scientifique. 

 Mise en pratique d’intervention de remédiation de la dysorthographie grammaticale. 
 
Moyens, outils et type de supports pédagogiques utilisés lors de la séquence : 

 Support sur PowerPoint d’un cours didactique (adresse au préalable aux stagiaires). 
 Quizz en fin de journée de quelques questions afin de renforcer les points clés. 
  

Titre et déroulé de la séquence : 
« Diagnostic et décision clinique de soin d’une dysorthographie grammaticale associe ou non a un trouble 
d’identification des mots écrits ». 
 
14h00/15h30 : 
- Partie 1 : le diagnostic orthophonique et diagnostic différentiel de la dysorthographie (modélisation, tests). 
15h30/15h45 : Pause 
15h45 /17h30 : 
- Partie 2 : les grands axes de remédiation et leurs modalités (fréquence, dure e, nombre d’interventions en 
commun). Supports par des exemples cliniques. 
 

❖ JOUR 2 : MATIN- 9h00/12h30 – Module 3 : 
 

Objectifs de la séquence : 
 

 Présentation des conduites cliniques du diagnostic, de la décision du choix d’un protocole de 
remédiation de l’orthographe grammaticale. 

  Le diagnostic, la question clinique (PICO/PESICO),  

 le détail du contenu de l’intervention (durée - fréquence – contenu) et de la mesure de son efficacité 
(ligne de base). 
 

Moyens, outils et type de supports pédagogiques utilisés lors de la séquence :  

 Support sur PowerPoint des données de bilans d’études de cas cliniques anonymisés ou 
d’interrogations cliniques. 

 Les stagiaires par groupe de deux ou trois construisent et argumentent un protocole de soins à partir 
des données fournies d’études de cas cliniques ou fournies par le formateur. 

 Quizz en fin de journée de quelques questions afin de renforcer les points clés. 
 

Titre et contenu de la séquence : 
« Remédiation des troubles de l’orthographe grammaticale : e tudes de cas de l’enfant ». 
 
9h00/10h30 : 
Partie 1 : Remédiation des troubles de l’orthographe grammaticale : études de cas de l’enfant. 
Mise en pratique par des situations cliniques (études de cas, interrogations cliniques) en ateliers 
Présentation d’étude de cas d’enfants dysorthographiques : diagnostic orthophonique et diagnostic 
différentiel selon les profils de comorbidités. 
 
10h30/10h45 : Pause 
10h45/12h30 : 
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Partie 2 : Liens entre l’orthographe lexicale et grammaticale » 
Présentation d’étude de cas d’enfants dysorthographiques : diagnostic orthophonique et diagnostic 
différentiel selon les profils de comorbidités. 
 
 

❖ JOUR 2 : APRÈS-MIDI – 14h00/17h30 – Module 4 : 
 

Objectifs de la séquence : 
 

 Focus sur les conduites de soin associant les troubles du Neuro-développement du langage oral et les 
troubles du Neuro-Développements du langage écrit (lecture et orthographe). 

 Conclusion et Synthèse des deux sessions sur la prise en soin des troubles de l’orthographe lexicale et 
grammaticale. 

 
Moyens, outils et type de supports pédagogiques utilisés lors de la séquence : 

 A partir de questions définies par le formateur et les stagiaires mis en commun sur les apports et les 
limites des données scientifiques et cliniques dans le traitement de la dysorthographie. 

  Propositions de littérature pour soutenir les conduites de soins des stagiaires après la formation. 

 
Titre et contenu de la séquence : 
« Remédiation des troubles de l’orthographe lexicale et grammaticale : e tudes de cas de l’adolescent». 
 
14h00/16h30 : 
Partie 1 : « Langage oral et trouble de la lecture et l’orthographe ». 
 
Mise en pratique par des situations cliniques (études de cas, interrogations cliniques) en ateliers. 
Présentation d’étude de cas d’enfants dysorthographiques : diagnostic orthophonique et diagnostic 
différentiel selon les profils de comorbidités. 
 
16h30/16h45 : Pause 
 
16h45/17h30 : 
Partie 2 : « Synthèse et échanges avec les stagiaires » 
Quizz de validation des acquis. 
 
Etape 3 non présentielle : 
Evaluation à distance de la formation présentielle à l’aide d’un questionnaire communiqué par mail aux 
participants
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