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Quelques notions du
handicap

loi du 11 février 2005:

Constitue un handicap, "toute limitation d'activité ou
restriction de participation a la vie en société subie dans son
environnement par une personne en raison d'une altération
substantielle, durable ou définitive d'une ou plusieurs
fonctions physiques, sensorielles, mentales, cognitives ou
psychiques, d'un polyhandicap ou d'un frouble de santé
invalidant”.



Handicap: de quoi parlons

nous?

Howxdi.cap * de

;]uoi par Lons-nous ?

INCAPACITE

- Congénitale - Motrice A fole

- Social
L ‘ i . quelque chose L _Familia
- Traumatique ) SencoHene - A échanger Famulial
- Pathologie ¥ - Intellectuelle A - Culturel
- Psychique G€ogra

- A apprendre

S’il y a impossibilité
d’accomplir une
action volontaire, un
désir, un besoin :

SITUATION DE
HANDICAP



Personnes en situation de
handicap : quelles sont-elles ?

Le poly-handicap

Les déficiences motrices
La personne en situation de handicap moteur

Les déficiences mentales

La personne en situation de handicap mental,
psychique et / ou troubles du comportement

Les déficiences sensorielles

Déficience auditive : la personne sourde et
malentendante

Déficience visuelle : la personne non ou malvoyante



Déficience auditive : la personne sourde et
malentendante

Caractéristiques :

les niveaux de surdité unilatérale ou bilatérale,

Entre 20 et 40 décibels (dB) de perte d’audition, on parle de
surdité [égere.

Entre 40 et 70 dB, seule |la parole forte est percue, mais la
compréehension devient difficile

Entre 70 et 90 dB, on parle de surdité sévere et seul le port d'une
aide auditive peut améliorer la communication.

Au-dela de 90 dB (surdité profonde a totale), la parole est
souvent remplacée par la Langue des Signes

La personne :

la deficience auditive entraine souvent une géne et une fatigue
importante, car les personnes compensent par une
concentration accrue.

Le handicap résulte d'une difficulté de communication avec
autrui
Inconscientes du bruit gu’elles génerent, ces personnes sont

susceptibles d'éfre bruyantes et perdent plus facilement les
reperes habituels comme la localisation do&l’espoce



l'’adaptation pédagogique :

Les personnes atteintes de déficience auditive peuvent a priori tout faire.

Pour les atteintes bilatérales les plus profondes, privée des informations
sonores, elle ne peut pas percevoir un bruit de danger (vehicule arrivant),
ou un signal sonore d'alarme. Ces personnes apprehendent le monde
principalement par la vue

Parlez-lui smplemen’r et a une infensité habituelle, veiller en permanence &
étre proche d’elle, de face et bien éclairé (jomais a contre-jour) en
arficulant correctement mais sans exagérer.

Utilisez votre langage corporel (mime, geste) pour fraduire I'intention de
VOS mots.

Utiliser des supports écrifs (tableaux, dessins, photos) pour communiquer.

Soyez VIgI|C1ﬂTS aux réactions de ces personnes, qui pourront expnmer un
sentiment d'incompréhension par de la coléere ou des sautes d’humeur.

Demandez-lui conseil pour tfrouver le meilleur moyen de communiquer.



Déficience visuelle : la personne non ou
malvoyante

Caractéristiques :

elle est définie par I'état du champ visuel (étendue de I'espace percu par un ceil immobile),
ainsi que la notion d’acuité visuelle (aptitude de I'ceil O apprécier les détails).

nombreuses facons de « mal voir » : vision totale mais floue, vision uniquement périphérique,
vision tubulaire...

La personne :

prendre le temps nécessaire pour se repérer lorsque I'endroit lui est inconnu, afin qu'elle
parvienne, dans les meilleurs délais, a se déplacer seule, avec ou sans canne

Premiere visite de structure, visiter les lieux et n’hésitez pas & lui faire ftoucher chague objet afin
qu’elle prenne des repeéres.

Pour éfre guidée, une personne aveugle tient le bras de son guide Jus’re au-dessus du coude
et se ploce l€gerement décalée derriere lui. Elle saura ainsi, sans qu'on soit obligé de le Iui
dire, s'il y a un trottoir @ monter ou & descendre, ou si le passage devient étroit (le guide
mettant alors son avant-bras dans le dos).

Evitez & tout prix de tirer ou pousser la personne dans la direction ou vous voulez qu’elle aille.
Le %wdoge efficace que si un climat de totale confiance est établi entre le spor’rlf et son
guide

Se déplacer seul pour un aveugle ou un malvoyant requiert beaucoup de concentration et
cela peut étre une cause de fatigue intense



L'adaptation pédagogique :

ayez toujours a I'esprit qu'il y a de nombreuses choses que
VOUS pensez infaisables par un aveugle ou un malvoyant et
qui pourtant le sont, et a I'inverse, certaines que vous pensez
faisables, ne le sont pas sans le concours d’autrui.

Considérez le sportif malvoyant en tant qu'individu, avec ses
propres particularités afin de I'impliquer un maximum dans la
dynamique du groupe.

Aidez-la a se déplacer en lui laissant tenir I'épaule ou le
coude. Pour I'aider & se diriger, sollicitez les reperes sensoriels
(auditifs, kinesthésiques),

Il est important que les objets utilisés par les personnes
déficientes visuelles soient foujours rangés aux mémes
endroits.

Signalez lui que vous sortez de la piece afin qu’elle ne parle
pas dans le vide.



La personne en situation de

handicap moteur
Caractéristiques :

elles regroupent I'ensemble des atteintes touchant a la
motricité du corps (le mouvement).

Si la représentation collective se traduit par la représentation
d’'une personne en fauteuil roulant, les personnes en situation
de handicap moteur peuvent aussi se déplacer avec un
déambulateur, une canne, des béquilles ou étre mal
marchantes (protheses).



On distingue principalement :

les personnes paraplegiques: paralysie complete ou non, des
membres inférieurs / les plus atteintes ne peuvent pas mobiliser leur
ceinture abdominale / fauteuil roulant manuel

les personnes tetraplégiques / paralysie complete ou non, des
quaire membres / les plus atteintes ne peuvent pas mobiliser leurs
membres supérieurs / fauteuil roulant manuel ou électrique

les personnes présentant une infirmité motrice cerébrale (IMC) /
afteinte de naissance qui peut avoir des conséguences sur de
nombreux aspects : troubles de la mofricité, de la parole, de la
vision / elles peuvent se déplacer debout, en fauteuil roulant
manuel ou électrique suivant le degre de la déficience motrice

les personnes amputees / privées de fout ou partie d'un membre
suite a une opeération chirurgicale, mais I'amputation peut
egalement étre congénitale (agénésie) / la majorité concerne les
membres inférieurs

les personnes toucheées par des maladies évolutives (sclerose en
plague, myopathie), nécessitent une prise en charge particuliere
carily a des risques d'aggravation de la maladie.



La personne .

dans son fauteuil, elle percoit le monde difféeremment des personnes debout.

Elle aborde I'environnement & sa hauteur. Il faut savoir se baisser pour I'écouter ou
lui parler, lui présenter les objets a portée du regard ou des mains.

La personne handicapée motrice peut se fatiguer plus vite que les autres.

Elle doit adapter son alimentation et son hydratation a ses besoins.
L'adaptation pédagogique :

le principe sécuritaire est le socle de la mise en place pédagogique avec ce public.

Des adaptations matérielles et peédagogiques sont nécessaires, comme eviter les
sifuations pouvant conduire a des chutes graves et aménager en prévention
I'’environnement

N'hésitez pas, des le départ, & demander a la personne des détails sur sa déficience
et les possibilités qU| sont les siennes. La encore, soyez bienveillant en cherchant a
I'aider mais sans |'assister.

Pour les personnes en fauteuil roulant, la pratique avec un fauteuil de sport est
essentielle

Pour les personnes amputees, la pratique sportive se fait avec des protheses de sport
specifiques. Pour palier a cet impératif qui peut constituer une contrainte
(particularite du matériel, « lourd » et speC| que), vous pouvez vous rapprocher des
ligues ou comités handisport.



La personne en situation de handicap
mental, psychique et / ou troubles du
comportement

CARACTERISTIQUES

les personnes en situation de handicap mental : il s'agit d'un
retard des capacités cognitives, limitant les possibilités
intellectuelles

les personnes atteintes de troubles psychiques : personnes
relevant du champ de la maladie mentale et/ou des troubles
de la personnalité présentant des difficultés psychologiques
entrainant des perturbations dans la scolarité et I'acces a
I'apprentissage. On retfrouve généralement ce public au sein
des ITEP (Institut Thérapeutique, Educatif et Pédagogique).



L'adaptation pédagogique :

ces personnes peuvent pratiquer fous les sportfs (en loisir ou en
compétition).

La pratique sportive pour les personnes en situation de handicap mental
ne nécessite pas ou fres peu de matériel spécifique.

Il s"agit surfout d’accompagner avec bienveillance la personne, de
fogon adaptée a ses besoins specifiques, de simplifier les consignes et
d’'aider a la compréhension et au repérage.

Favorisez les situations s€curisantes, permettant d'instaurer un climat de
confiance, et la nofion de plaisir dans la pratique.

Mateérialisez vos consignes, accompagnez par le geste ou par une
démonstration.

Pour les personnes ayant un handicap psychique, il est |mpor’rcm’r de
rester calme face aux comportements de la personne, d’éviter les
réactions de peur et de bien observer ses comportements.

Pour les personnes présentant des TPC, I'important est de faire
comprendre I'intéret des normes et des regles sociales et de proposer
des situations socialisantes avec tact et diplomatie.



Les normes d’'accueil

Déplacement
jusgu’a mon site
et accueil

Accompagnement
humain (sensibilisation
de léducateur)

Matériel

Regles

un public "handisport”

= 5'il v a plusieurs entrees, l'entree accessible
ou la plus proche de linfrastructure est-elle
indiquee 7

Y a-t-il une aire de stationnement pour e
mini-bus ¥

* Le chemin daccés au club est-il en surface
dure (beton) 7

=gz westigires (toilettes, salle pour se
changer, douches) sont-ils accessibles ?

«Peu de différences par rapport 3 une
personne wvalide. Meanmoins, il peut étre
recommande pour certaines deficiences
ou certaines activités plus complexes a
amenager.

= LIn matériel spécifique a la discipline sera
necessaire. je peux me rapprocher du comite
départemental etfou régional pour plus
dinformations, et éventuellement un prét
ou une location temporaire.

=Regles le plus souvent habituelles et
similaires aux disciplines « valides ».

un public “sport adapté”

= Pas damenagement a realiser au niveau
des infrastructures.

“|l est fondamental pour accouweillir et
accompagner ce public au cours des séances.

«|l est conseilld que leducateur sportif
soit forme etfou soutenu par un educateur
specialise. La personne en situation de
handicap mental a en effet besoin détre
rassurée, motivee, 8coutee.

«Le mabériel habituel de la discipline
convient. Jle weille a proposer des
aménagements matériels en liem avec les
besoins du public.

= Adaptation des reglements pour favoriser
la comprehension des regles de jeu.



‘® Quel encadrement?

- BPJEPS, pas de prérogatives imposees mais des
compléement de formation.

- |l en existe deux dans le champ du handicap :
- le certificat de qualification handisport (CQH)
- I'aftestation de qualification sport adapté (AQSA)




Le public handisport

(% {certiica uahT cation handlsport|
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Le public sport adapté

LAQSA (Atestation de Uualfication en Sport Adapte
§ medules (connalssance des personnes et de environnment sur 16h + ntervtion pedaqoqique sur 24h + stage pedagoqique en sitution St
1),
Public et s cadresspots e € et Bt o dplme vl
Obiectifs » cette fomation complémentirefavorise [acquiiion de competences pou intervenir auprés des publics elevant de (2 dlégation de
FFSA: connit s persones e eur enironnement, pouvoiranimer des séances et adapte [ofe en fonction des besoins
Compléermon Qi conter e comit reioal pot adpte

(U5 corificat de specaliaton ¢ AIPSH » (Accompagnement et ntraton e Personnesen Sttion de Handica)-eniron 1050+ tage

Public  formtion complémentlre estinee aux personnes itulaires dun BP JEPS

Obiectifs - [animateur sporifituaire dun BPJEPS, ntervenant en autonomie pédlagogiaue, put étre amené  accueilivdes publics en stuaton

de handicap 2 sen e som club. Avec e C5, amimateur sportifest capable de préparer un prjet actions danimation Sportive a parti ds
Caractrstiques des publcs et de leur environnement, animer des activités Sportives intégrant despersonnes ayant un handicap et de Sadapter auy
Desois.
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