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Annexe 1 : Le cercle vicieux du bégaiement

(Monfrais-Pfauwadel, 2014, p.137)
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Annexe 2 : L’iceberg du bégaiement

(Monfrais-Pfauwadel, 2014, p.161)
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Annexe 3 : Récépissé du Délégué a la Protection des

Données (DPO)

Universite
@‘ de Lille I

RECEPISSE
ATTESTATION DE DECLARATION

DeélEgued & la protection des données (DPO) : Jean-Luc TESSIER
Responsable administrative : Clémentine Dehay

La delivrance de oo racépissé atteste que vous avez transmis au dilégus 3 la pratection des données
un dossier de déclaration formellement complet.

Toute maodification doit &tre signalée dans les ples brefs délais: dpo@univ-lille.fr

Traitement exonéré

|
Intitulé ; Etat des lleux des connalssances des médacing et puéricultrices de PM| concernant le
Bigaifement du jeune enfant. Conception d'wn outil de repérage des disfluences et des |
i manifestations clinlgues.

Charge {e) de la mise en cauvre : M. Cominigue LACROIX
| Imterlocuteur (s} : Mme. Léa ZANCLETTI

Wotre traitement est exonerd de déclaration relative au réglement gémdral sur la protection des
donnees dans |a mesure ol vous respectez? les consignes suivantes

Vous informez les personnes par une mention dinfermation au début du questionnaire.

Vious respectez la confidentialivd en utilisant un serveus Limesurvey mis & votre disposition par
FUniversité de Lille,

Vous garantisser que seul vous et votre directeur de thése pourrez accéder aux donndes.

- Wous supprimez Fenguéte en ligne & issue de la soutenance.

Fait & Lills, Jearn-Luc TESSIER
Le 11 octobre 2022 Délégué & la Pratection des Données
It
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Annexe 4 : Questionnaire

Etat des lieux des connaissances des
médecins et puéricultrices de PMI
concernant le bégaiement du jeune
enfant

Page:1/7

Bonjour,

Je suis Léa Zanoletti, étudiante en 5e année d'orthophonie a I'Université de Lille.

Dans le cadre de mon mémoire, encadré par mesdames Anne-Charlotte Mieszaniec
(Orthophoniste) et Rachel Halimi (Orthophoniste), je réalise un questionnaire afin
d'apprécier les connaissances des médecins et des puéricultrices de PMI concernant le
bégaiement du jeune enfant. Par la suite, un outil d'aide au repérage sera réalisé s'il s'est
avéré nécessaire.

Si vous le souhaitez, je vous propose de participer a I'étude. Pour y répondre, vous devez
exercer en tant que médecin ou puéricultrice au sein d'un centre de Protection Maternelle
et Infantile.

Ce questionnaire est facultatif, confidentiel et il vous prendra moins de 10 minutes !

Vos réponses serviront a concevoir par la suite un outil, et ne seront en aucun cas jugées,
c'est pourguoi nous demandons a ce que vous répondiez avec honnéteté.

Ce guestionnaire n'étant pas identifiant, il ne sera pas possible d'exercer ses droits d'accés
aux données, droit de retrait ou de modification.

Aussi, pour assurer une sécurité optimale, vos réponses ne seront pas conservées au-dela
de la soutenance du mémoire.

En cas de besoin, vous pouvez me contacter a cette adresse : lea.zanoletti.etu@univ-lille.fr.

Merci & vous !

PAGE SUIVANTE >

Ad
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| - Informations de présentation

1- Quelle est votre profession ? *
Meédecin de PMI

Puéricultrice en PMI

(Une réponse possible)

2- Dans quelle région exercez-vous ? *
Auvergne-Rhdne-Alpes
Bourgogne-Franche-Comté
Eretagne
Centre-Val de Loire
Corse
Grand Est
Hauts-de-France
Ille-de-France
Normandie
Nouvelle-Aquitaine
Occitanie
Pays de la Loire
Provence-Alpes-Cote d'Azur
Guyane
Martinique
Guadeloupe
Mayotte
La Réunion

(Une réponse possible)

3- Depuis combien d'années exercez-vous en PMI ? *

Moins de 5 ans
Entre 5 et 10 ans
Entre 11 et 15 ans
Entre 16 et 20 ans
Entre 21 et 25 ans
Entre 26 et 30 ans
Plus de 30 ans

(Une réponse possible)

< PAGE PRECEDENTE PAGE SUIVANTE >
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Il - Expérience du bégaiement

4- Dans le cadre de votre profession, avez-vous déja rencontré un (des) enfant(s) qui
bégaie(nt) ? *
o Oui

Non

Je ne sais pas

{Une réponse possible)

4'- Si oui, a quelle fréquence pensez-vous en rencontrer ? *
Rarement
Quelquefois
Souvent
Trés souvent
(Une réponse possible)

5- Avez-vous déja orienté un enfant qui bégaie vers un autre professionnel, en vue d'une
prise en charge ? *

o Oui
Non
{(Une réponse possible)
5'- Si oui, vers quel(s) type(s) de professionnel(s) avez-vous orienté dans le cadre d'un
bégaiement ? *
Pédiatre
Psychologue

Orthophoniste

Autre

(Plusieurs réponses possibles)

Le(s)quel(s) ? *

5"- Si oui, & quel moment avez-vous pris la décision d'orienter ? *

Apres mention d'un trouble de la fluence par les parents
Aprés avoir entendu ou percu un bégaiement
Apreés plusieurs semaines / mois de bégaiement sans évolution

Apres une aggravation du bégaiement

Autre

({Plusieurs réponses possibles)

A quel(s) autre(s) moment(s) ? *

< PAGE PRECEDENTE PAGE SUIVANTE >
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111 - Connaissances sur le bégaiement de I'enfant

6- En quelques mots, pour vous, qu'est-ce que le bégaiement ? *

A

7- Aviez-vous connaissance de ces différentes manifestations du bégaiement pouvant,
ou non, se présenter ?

Disfluences : *

Oui Non
Prolongations de sons ™
Répétitions de sons/mots *
Blocages avant ou pendant I'émission sonore *
(Une réponse possible par ligne)
Comportements accompagnateurs : *
Oui Non
Tensions faciales (front, narines, paupiéres, lévres,...) *
Mouvements corporels *
Fuite du regard *
Réactions émotives (rougissement, tachycardie,...) *
Perturbation du rythme de la parole *
Particularités vocales (voix serrée, rauque,...) *
Particularités respiratoires (inspirations et/ou expirations inappropriées) *
(Une réponse possible par ligne)
Symptémes secondaires *
Oui Non

Souffrance psychologique ressentie par la personne qui bégaie *
Isclement *

Relation difficile aux autres *

Risque de redoublement *

Préparation mentale des énoncés *

(Une réponse possible par ligne)
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8- Aviez-vous connaissance de ces différentes causes 7 *

Oui Non

Origine multifactorielle (facteurs prédisposants, précipitants et déclenchants le bégaiement) *
Facteur geneétique *
Particularités au niveau de la structure du cerveau *

Particularités au niveau du fonctionnement cérébral *

(Une réponse possible par ligne)

9- Aviez-vous connaissance de ces facteurs de risque de présenter un bégaiement ? *

Oui MNon

Bégaiement dans la famille (Hérédité) *

Debut tardif d'un trouble de la fluence de la parole *

Durée d'installation = 6 mois d'un trouble de la fluence de la parole *
Trouble de la parole associé (de type trouble phonologique, syntaxique) *

Etre de sexe masculin *

(Une réponse possible par ligne)

10- Selon vous, a quelle fréquence le bégaiement est-il représenté chez le jeune enfant ? *
Moins de 5 %
Entre 5et 10 %
Entre 11 et 15 %
Entre 16 et 20 %
Plus de 20 %
{Une réeponse possible)

11- Avez-vous recu des enseignements sur le bégaiement lors de votre formation initiale ? *
Oui

O ron
Je ne sais pas

(Une reponse possible)

11°- Si non, par quel(s) moyen(s) avez-vous acquis des connaissances a ce sujet ? *
Formation supplémentaire
Recherche personnelle
Informations par des collégues
Je n'ai pas acquis de connaissances a ce sujet

Autre

(Plusieurs réponses possibles)

Par quel(s) autre(s) moyen(s) ? *

12- Vous sentez-vous en capacité de repérer un bégaiement chez I'enfant 2 *
Oui

Non
Plus ou moins
(Une réeponse possible)
13- Vous jugez-vous assez informé afin de répondre aux questions de parents a ce sujet ? *
Oui
Non
Plus ou moins

{Une réponse possible)

A8



ZANOLETTI, L., 2023

IV - Proposition d'outil d'aide au repérage

14- Avez-vous un (des) outil(s) ou un (des) document(s) ressource(s) au(x)quel(s) vous référer
afin de repérer un bégaiement ? *

QO oui
Non
Je ne sais pas

{(Une réponse possible)

14'- Si oui, le(s)quel(s) 7 *

15- Seriez-vous intéressé par un outil d'aide au repérage du bégaiement? *

o Qui
Non

{(Une réponse possible)

15'- Si oui, que souhaiteriez-vous y voir figurer ? *
Conseils
Explication des causes
Facteurs de risque

Signes ou manifestations du bégaiement

Autre

(Plusieurs réponses possibles)

Que souhaiteriez-vous d'autre ? *

Merci beaucoup pour votre participation ! Il ne vous reste plus qu'a soumettre vos réponses
en bas de page.
Si vous souhaitez accéder aux résultats scientifiques de I'étude, vous pourrez me contacter

a I'adresse suivante : lea.zanoletti.etu@univ-lille.fr.

Si cela s'est avéré nécessaire par |'étude, vous recevrez dans les mois a venir un outil d'aide
au repérage du bégaiement chez le jeune enfant.

< PAGE PRECEDENTE | SOUMETTRE
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Annexe 5 : Document d’aide au repérage

LE BEGAIEMENT CHEZ LE JEUNE ENFANT
W T

(_/ QUEST-CE QUE C'EST 2 "
oncerne entre

Elesl'. Tn t:{?u&]e mtrtEur[r;Ie |r-_::muﬁ:mnt clj EE,T F:rlam|e, quf est pmcluits

avee plus d eftort musculaire |vigible ot audible).

H 3 F:nanfresl:a prfncipa]ement ]nrs Ja E& pml:luctinn Jes mots nuti|s. 5% o .m%
ou en :IéEut Je mots ou n:l.e phmses.

Catte FHr‘turJﬂﬂ j0f ﬂsrt carackérisée comme étant un m:auHe |:|e |a Jas enfants
mmmunieaﬁnn'inrs un é¢ ngej, pouvant provoquer ume snuﬁranee

3 nFu| que chez le sujet.

ranté e Marie-Claude ﬁunrrsis-PFauwadel, EDH] Di sparition spontande

| ]
Le Eégaiement apparait entre 2 ans et 5 ans dans 70% des cas. ﬂ

t est égatement uctuant ae|on |es situations et ]as momeants.,

(s POURQUOI INTERVENIR PRECOCEMENT 2 pour 3 enfarts sur 4

On ne peut savoir Elavance pour quarf enFant ]a Llégaiemant va parsister, ‘Elest pourquoi, une prise en -::I:arFe

précoce est prfmnrclia|e afin de résorber le trouble au ;J|us vite, en tenant compte e la Fr]astfeil'.é cérébra e,

importante avant B ans. |ntarvenir précocement permet égatemenr. ::lbuiter Papparitim |:|e syﬁ:&ptﬁmes

s-anr.‘Iaims antretenant |e Eégaiement [angoissas, isclament, mnqueﬁes.._.] et ainsi empéeher |3 rmation
un L'erc|e viciaux.

- LES FACTEURS DE RISQUE - LES COMPORTEMENTS
Q/ ASURVEILLER A\ (_/ ACCOMPAGNATEURS

(POUVANT OU NON ETRE OBSERVES)

- Pré&ispnsitian dans }a ¥ami”e Eliérédité}

. parition tardive des isnuennas » Tensions Fania|es et cnrpcrre”es l:au niveau Ju
. TruuHes assnciésiattentiun, pamje,.._ fmﬁt_ es narings, des paupidres, des lévres,
o (Genre: gd pnur] CP :Ies épau]es, r.‘Iu cou, J

» Mouvements mrpurels ﬂ)ras, J'ambes. piec{s,
ter.)

Q, LES DISFLUENCES SPECIFIQUES o Tuite du regard

DU BEGAIEMENT o Haactions émotives l:n:rugu'ssemant.
mfhynar ig,...
. prn[nngatim c{1un son > | semnc{e * ?erturjnatinn c{u ryti'mse cle ]a pam]e
||P | . :r-’articu|arités unnafas [:Lensinns arynpbes, woix
asaardon serrée, rauque, ..,
- R‘épétiﬁm {'réqmnm dlune s:,r”atm ou Jlun mat L PartiEularilés respimtuires l:in spirat_in::s et,lrnu
o EFm's expirations  inap rides ansg brnission

sonore, tensions diaphragmatiques
U] "
?a.r...par...par...pan:lm:

. Er|ncage préphanatnfre [avant de par|er] ou P
pamnamim [r.‘lurant ]rémissiun sunnre] avag "

tension

" Pardon' | "Par...don" ]
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: LES SYMPTOMES SECONDAIRES
(-/ (POUVANT OU NON ETRE RETROUVES) - o

'La bégai;lmant ne se ]fmir.u pas 4 ses aspects |es p|us

Eﬁmﬁz{u& MnnFrafs-WauwatI.eL EEIH]'

es  manitestations invisibles, appalﬂas symptimes  |'apsambla  des symptomes  est

seenm]afres . peuvent survenir : repnisenr.é par la Figure dlun 'u:e|:le : les
* une souffrance Fsychn]ﬂ@qua symptimes physi ues et visibles | partie
* une tendance & | isolement uta - émergéj) gt les blessures,
o une relation difficile aux autres croyances et vécus négatits faisant
® un rigque de redoublement ,perrlumr ¢ :e:é-gaiement \partie passe -
® une préparation mnnm|e :Ies BRonchs immgrgég]_
* ung ul:fr?:atfon axcessive de mots :Irappui ["un rai:", "ot Les symptiimes secondaires pauvent

Jnn c',... rendre  une ace  DeALLD 4
LCes s:,lmpt.ﬁmas sc:nt p]us Fréquants cl.és riga :Ie b ans et sont -,Pmpmtanmu gue Fia g,g.wgrjt; :I,:gp gi;n:g

caractéristiques dun cercle vicieus, formé par le Jép]l:riamant Ph-rg.'quggl dot la nécessité de les éviter
pansées errondes et soures vieues en lion avee le par un fef.gmge ot une prise an chargg
iement | mogqueries, rénexinns fnapprnpriéas,...}. précoce,

Q, LES CAUSES

La majorité tl.es étm]as sont unanimes quant 3 une orifing muitiFan:nrie”e. Ga“a-ci est Jétarminéa par 3
Fau::ae*urs1| '.

o s racteurs ptﬁr.‘lisposanl:s % |a génétigua [incil:lenna Emi]iala l:I.e 421 i 5'5%} Et.l'lnu ia structure
nérébrse anums chromosomiques, aires cérdprales plus él:ancl.ues_ a]téral:ion cl.e CONNEXIONS,. ..
et..'rOu Ee an ctionnament néréme [an&ma]ia Ja ré-gwslamiun JE neu mmnsmau.aurs}.

(Ces {'mm!um ne sont pas Fnrnément tous présents el'uez un sujet. |!s ]a renl:lent '.'u]nérable, mais ne Jnnnant
]iEu Adun Eégaiemant que sous reFret c|.1sutras acteurs environnamentaux.

e los Emurs précipitants : des émotions Fnrtas ratigwe, excitation ] cl.es dvénements non hal’;uitua!s
Faiss&nee,}entrée - émie,...], |1sbsanee cl.e repéres tﬂmpm]'s,...]', :Ius exigences trop é]avées
an |4

Ces {'antefisgﬂna sont pas r.‘Ies CAUSES, MAIE cl.es événaments Favnrfsants Ia Survenue J'un I'Jégafemenl: el\ez un
sujet étant :Iéjﬁ qunémHe ek prél:lispm;é ] Léga]rer.

o les acteurs pérennisants : les moquaries, les ré&minnsinm]aptéas de |1enr.numge,...

LCes Fa::l:aurs le: Far i ioment et pauvent engen:lrer Life 50U H'ranna t.-|'|az & guijak.
Une cause ps.-,rchn u@qua a |ongtamp's Eké annoncée, Désnrmais, toutes ]es él:u-:les ]a rétute. |_n chmnieisa:ian

u bégaiement peut néanmoing avoir :Ies répercussions psychologiques sur Ee sujet par ]3 présence de tacteurs

pérennisants.

C/ LE ROLE DE L'ORTHOPHONISTE ?

En cas de doutes, dinquittudes ou de hd

i L A OO . questions, consultez aw  plus W un
o PIOSEJHI'I EIIHEHGSI‘.IE suite 4 la réalisation orthophoniste  {professionnel  le  plus

un bilan. habilité & la prise charge du bégaiement).
. Pmpm;il:ion :Irune prise en charge inr:liranbe
accompagnement parental | et [ou Jirecte
apir sur le Légaiemen:]' se|on Ee projet
érapeutique.
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CONSEILS ET COMPORTEMENTS A ADOPTER f;@

8 AEVITER

o Ne pas Fafre répéter, -
o Pas I:IE con seiis cl.e type "ﬂa]ma tui", "Pr‘encl.s ton I:amp:s", "Haspira". 1
o Ne pas taire comme gi de rign n'étafl:, en parlar n'empira pas la bégaiaan . :

. f'-la pas |e iafsser paﬂar snu| ok srenren'ner Jan 3 ia I'Jégaiement.

@ A PREFERER

* e mettre 4 sa hauteur et maintenir un contact visuel, :
» | i montrer que nous avons compris en m¥nm|u]ant ce qu1|'| a exprimé, H
o Lui prnposerc‘a mot sur lequel il plogue, sur un ton interrogatit.

e Poserune sm:|e guastion & |a I"ois, eu]e prérérennn Farmée réponse par oui ou mn]’.

* Nepas couper Ia pamia. épouter et [aizser terminer,

L]

[iftérer |f_-s énhanges oraque les num]itiu-ns ne sont pas oE:fmaLes, en exp|iquant pourguoi
contact 'u'iSuEJ i pﬂssil'nle, prezsion tempor‘e”u, imlfspﬂhi |e 4 | geouta,... .

AU QUOTIDIEN

ooo
ao@
aoo

oo

Rassurer at encourager :Ians Jes an"émntas réussitas,
Faire rezpecter un temps Ja parole pour chacun,
Par]er soi-méme lentameant et insérer r.‘Ies pauses [mu-:l.é|e inconscient pour |IenFant:|.
Uti|isar' ufi Ianﬁaga simple et das phrases courtes.

ise en place de routines stab es et p'ﬁvisihlas en évitant |as pressions :ampﬂmﬂas.
Ne pas tolérer les moqueries.
Portar attention au I"cmt{ {sens} et non & |a For'me l:maniér'e} tl.e ca que qui est |:|iL

t% RESSOURCES ET LIENS UTILES

s, Allo-ortho.com : Réponses & vos questions et conssils avant |a consultation chez un orthophoniste.
——3  begaiement org (Assciation Parole Bégaiement) : Informations et plaguettes de conseils téléchargeables.
——% https:ff :Iu':agafementclansmac]asae.wurc{press. com/accueil [enfants/ (conseils pour les ansafgnants]'.
—3"Aider son enfant & parler et communiquer : 50 fiches contre le bégaiement et le bredouillement” (debosck

supérieur ).

Cad
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