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IDCE - Impact des déficits cognitifs en emploi

Description et criteres de cotation

Ce questionnaire est rempli par I'employeur et/ou par le psychologue
chargé d’observer I'employé sur son lieu de travail. Il a pour objectif d'iden-
tifier les difficultés liées au fonctionnement cognitif, c'est-a-dire aux capa-
cités de 'employé 2 mémoriser les informations qu’on lui donne, & pouvoir
se concentrer sur une tache, & organiser ses activités, etc. Une fois que ces
difficultés auront été identifiées, des mesures de réadaptation cognitive
seront envisagées par le psychologue, en concertation avec I'employ¢ et
I'employeur. Ces données seront traitées de maniére confidentielle et n'ont
d'autre objectif que de faciliter et d’optimiser I'activité professionnelle de
I'employé.

Pour répondre au questionnaire, il suffit d’entourer le chiffre correspondant
4 lampleur ou a la fréquence de la difficulté identifice (« 0 » : L'employé
présente des difficultés majeures/trés fréquentes ; « 5 » : L'employé ne pré-
sente pas/jamais de difficulté). Dans le cas ol sont identifiées d‘autres diffi-
cultés que celles évoquées dans ce questionnaire, merci de les indiquer dans
Vespace réservé a la fin de ce document. Si certaines des questions posées
ne concernent pas la situation évaluée (par exemple, « L'employé est précis
dans ses gestes » alors qu'il s'agit d'une activité non manuelle), il convient
de cocher la case « Ne s'applique pas » située a droite de chaque question.

Tableau récapitulatif des scores obtenus par domaine.

Rendement

Organisation et planification
Capacités d'action
Attention/Concentration
Mémoire

Apprentissage

Gestion du temps.
Langage/Communication
Interactions sociales

Autoévaluation

Score total /200

Lvaluation et remédiation cognitive des troubles fonctionnels 41

«Lemployé...

Rendement

1. Travaille de maniére efficace Ne s'applique pas 3
0 1 2 3 5

Pas du tout/jamais

Tout a fait/toujours

2. Travaille rapidement Ne s'applique pas O
0 1 2 3 5
Pas du tout/jamais Tout & fait/toujours

3. Exerce son activité avec application

Ne s'applique pas (3

0 i) 2 3
Pas du tout/jamais

5
Tout a fait/toujours

4. Est précis dans ses gestes

Ne s’applique pas (o

0 1 2 5
Pas du tout/jamais

o
Tout & fait/toujours

Commentaires sur le rendement de Vemployé :

Organisation et planification

S. Organise son travail de maniére efficace et Ne s'applique pas O
méthodique
0 1 2 3 S
Pas du tout/jamais Tout a fait/toujours
6. Peut anticiper ou prévoir les choses a 'avance  Ne s'applique pasq |
0 1 2 of 5
Pas du tout/jamais Tout a fait/toujours
7. Parvient  planifier I'activité demandée Ne s'applique pas O
0 1 2 3 5
Pas du tout/jamais Tout a fait/toujours
8. S'adapte facilement aux changements Ne s'applique pas

nouveaux collégues, nouveau matériel, etc.)

(nouvel horaire de travail, nouveau chef d’équipe,

0 1 2 o
Pas du tout/jamais

S
Tout & fait/toujours J

Commentaires sur l'organisation et la planification de l'employé :
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Capacités d’action
9. Parvient a effectuer la tache demandée
jusqu'au bout

Ne s'applique pas 0

0 1 2 3 4
Pas du tout/jamais

S
Tout a fait/toujours

10. Parvient a prendre des décisions

Ne s'applique pas

0 1 2 3 4
Pas du tout/jamais

!
“Tout a fait/toujours

11. Prend fréquemment des initiatives

Ne s'applique pas

o 1 2 3 4
Pas du tout/jamais

5
Tout a fait/toujours

12. Fait preuve d’autonomie

Ne s'applique pas 0

0 1 2 3 4
Pas du tout/jamais

S

Tout 4 fait/toujours

Attention/Concentration
13. Parvient a maintenir sa concentration
sur une longue durée

Commentaires sur les capacités d’action de I'employé :

Ne sapplique pas

0 o2 3
Pas du tout/jamais

5
Tout a fait/toujours

Pas du tout/jamais

14. Maintient son attention sans étre distrait Ne s’applique pas O
par l'extérieur
0 1 2 3 4 S

Tout a fait/toujours

15. Parvient a traiter plusieurs informations
a la fois

Ne s'applique pas O

Pas du tout/jamais

0 sy 5
Pas du tout/jamais ‘Tout & fait/toujours
16. Parvient a s'orienter dans I'environnement __ Ne s'applique pas 0
0 i 2 3 4 5

‘Tout 4 fait/toujours

Commentaires sur I'attention et la concentration de I'employé :
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Mémoire

17. Retient les consignes données oralement

Ne s'applique pas 0

Pas du tout/jamais

0 1 2 3 4

5
Tout a fait/toujours

18. Se souvient d'informations qu’on lui
a données dans le passé

Ne s'applique pas (O

Pas du tout/jamais

0 1 2 3 4

5
Tout & fait/toujours

19. Se rappelle ses rendez-vous

Pas du tout/jamais

0 1 2 3 4

Ne s'applique pas O
S
Tout a fait/toujours

20. Se souvient de I'endroit ot il pose ses
objets/outils

Ne s’applique pas 1

Pas du tout/jamais

0 1 2 8 4

5

Tout a fait/toujours

Commentaires sur la mémoire de l'employé :

Apprentissage
21. Apprend facilement a se servir de nouvelles  Ne s’applique pas
technologies

0 1 2 3 4 &3

Pas du tout/jamais

“Tout a fait/toujours

22. Intégre rapidement les consignes de travail

Ne sapplique pas O

0 1 2 2 4
Pas du tout/jamais

5
Tout a fait/toujours

23. Sait observer ses collégues pour améliorer
son rendement

Ne s'applique pas O

0 1 52 3 4
Pas du tout/jamais

S .
Tout a fait/toujours

24. Apprend rapidement les gestes a effectuer

Ne s’applique pas O

0 1 2 3 4
Pas du tout/jamais

S
Tout & fait/toujours

Commentaires sur les capacités d'apprentissage de Uemployé

43
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Gestion du temps
25. Respecte les délais qui lui sont accordés

Ne s'applique pas

0 1 2 3
Pas du tout/jamais

5
Tout a fait/toujours

26. Parvient  gérer efficacement son emploi
du temps

Ne s'applique pas O

0 1 2 3
Pas du tout/jamais

§
Tout a fait/toujours

27. Fait preuve de ponctualité

Ne s'applique pas 0

0 1 2 3
Pas du tout/jamais

5
‘Tout a fait/toujours

28. Prend et/ou respecte ses temps de pause

Ne s’applique pas O

0 1 2 3
Pas du tout/jamais

5
“Tout a fait/toujours

Commentaires sur la gestion du temps de l'employé

Ne s'applique pas O

Langage/Communication
25. Arrive A se faire comprendre
0 1 2 3

Pas du tout/jamais

5
Tout  fait/toujours

26. A un discours cohérent et adapté

Ne s’applique pas O

0 1 2 3
Pas du tout/jamais

5
Tout a fait/toujours

27. Ecrit avec aisance (vocabulaire,
orthographe, syntaxe, etc.)

Ne s'applique pas (O

0 1 2 3
Pas du tout/jamais

5
Tout a fait/toujours

28. Communique facilement, parvient &
argumenter

Ne s'applique pas O

0 1
Pas du tout/jamais

S
‘Tout a fait/toujours

Commentaires sur le langage et la communication de I'employé :
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Interactions sociales

29. Est & Vaise dans les interactions (clients,
collégues, etc.)

0 1 2 3 4 5
Pas du tout/jamais Tout a fait/toujours

30. Collabore  facilement avec ses collgues Ne s'applique pas 0
Ou avec ses supérieurs

|
|
Ne s’applique pas ]
|
|

0 1 2 3 4 5
Pas du tout/jamais Tout a fait/toujours
31. Prend facilement la parole

Ne s'applique pas
[ 0 S 5
LPas du tout/jamais Tout a fait/toujours ]

32. Participe avec plaisir aux pauses Ne s'applique pasg |

0 1 2 3 4 &
Pas du tout/jamais Tout a fait/toujours

Commentaires sur les interactions sociales de Vemployé :

|
|
Autoévaluation “
33. Est conscient de ses difficultés Ne s'applique pas
0 1 2 3 4 S
Pas du tout/jamais Tout a fait/toujours

34. Est conscient de ses ressources Ne s'applique pas O

0 1 2 3 4 5
Pas du tout/jamais Tout a fait/toujours

35. Parvient a utiliser ses compétences & bon Ne s'applique pas Q
escient

0 ) 2 o 4 S
Pas du tout/jamais Tout a fait/toujours

36. Demande de I'aide lorsqu'il en a besoin Ne s'applique pas O

0 1 2 3 4 5
Pas du tout/jamais ‘Tout a fait/toujours

Commentaires sur les capacités de Vemployé a évaluer ses propres ressources et
ses difficultés -
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En plus des points mentionnés, Iemployé présente les difficultés suivantes :
[Indiquer I'ampleur du probléme rencontré en indiquant le score (0 a 5)
entre parenthéses.]

Autres remargues :

Conclusion

La nécessité de mieux définir ce qui est compris dans les variables fonction-
nelles est relevée par de nombreux auteurs. Dans cette ()Pt{q\xe, nous parta-
geons le point de vue qui consiste a distinguer les L:apﬂmtes fonct(?n,r{eIICS
spécifiques (comme préparer un repas) de compétences plus ganela\lcs,
qui définissent davantage un niveau de fonctionnement duysy les spheles
sociales et professionnelles. Le degré d'autonomie ou la qualité de vie font
partie également de cette vision plus générale. i i i
Curieusement, trés peu d’outils ont été proposés pour cvaluer}]esv éper-
cussions fonctionnelles des troubles cognitifs. Suite a no'lre quetle infruc-
tueuse d’outils de ce type, nous avons finalement décidé de ct.eer n'ntrg
propre échelle. Aprés des années de pratique, nous sommes aujourdhui
convaincus de la nécessité de coupler le bilan neurocognitif avec une lg]le
évaluation des plaintes fonctionnelles. Comme nous 'avons vu, la l’el?(lon
entre troubles neurocognitifs et mesures fonctionnelles n’est pas ducf@
et les programmes de remédiation cognitive n'0§t qu'un eﬂc.t modéré
en termes d'impact sur la vie quotidienne (Medalia et Saperstein, 2013).
Les variables intermédiaires que nous avons répertoriées dans ce ’chapnrc
doivent des lors étre prises en compte pour augmenter l'efficacité du tra-
vail de remédiation cognitive. L'échelle ERF permet le plu? souvent de
comprendse I'impact de ces variables lors du dialogue qui sinstaure avec
le patient durant la passation. Le thérapeute prend alors soin dc,noter ]fl
présence de ces variables (problémes motivationnels, troubles .metacogm-
tifs, anhédonie, etc.), qui vont modifier sa maniére d’intervemf dgzant la
phase de remédiation. D'autre part, la définition d’objectifs opcra.t{on|1elf
qui concrétise cette double évaluation favorise I'adhésion du pzjmcnpant a
ce travail de remédiation. Il devient en effet co-responsable du deroulem.ent
de la phase de remédiation puisqu'il en définit ]e's contours selur.l l’es dlt.h—
cultés qui font obstacle a son autonomie et qui dégradent sa qualité de vie.

- T ——
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Cette méme démarche est utile dans les Pprogrammes de soutien i I'emploi,
notamment pour orienter la réinsertion professionnelle vers des activités
Plus adaptées aux ressources de I'employé et également pour aménager un
environnement de travail qui tienne compte de ses difficultés sur le plan
cogniti,
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