3Hr Vllaln (Cenrrp dé ﬁrukeilﬂg)

CIITV - waimFoh,



ra

o

Sgaiemnent §/5H0HLET =

v Raleydier - Le point de vue de l'orthophoniste.

”5% Béga1ement c?onlqum"} rﬂpm+1*1ona 1ﬁvmlonta1rws de syllabe¢

= Bégaiement tonique  .E'arrét,~b1oeage de 1a_parole soit en

o 2 h@gaiemént consi
blo age ‘au niveau de la

B . - ythme papide mais non hachd -
i :-' _  Les: syliaoes ' '

e

s A ememo s mm s AU COUDS du met, paﬂf01s exp1051va
T e s e début de phraSQ, soit. au cours du-
: - o (plus g?ave que le b@galement len
—.Begalement clon1@o~Lonlque :
mélange des deux formes'avécf

de 1l'aspect clonique; associée
“troubles plus Dﬁofonds.

-—.Bpgalement tonloo clonlqua :

' melange des deux formes
de 1'aopect tonlque (le

.n' appartlennent
- Tous les phén
la mélodie, ‘le

n'étant pas: 50
incompréhensi

- Formules-de
_comprenez.,



‘voir de plus preés} _ e
tructures dévitement, le hégue slap
neer le ou les phonémes tabous -

!..J .

a méme facon en certaines

"phas de.
bas de-

i
L-a')

bégaieﬁt_pasVlorsqu'ils sont Seuls

- bégaiement peut ces sser en voix eride ou en voix chucha ée
 bégaiement peut diminuer en Sltuatlon de. lecture :

“bégaiement peut disparaitre en situation de chant
 VngaléWle slaccroit en: gcnural en situation de Lelephone
1 peut &tre dszerent 1orsque le begue s'adresse & sa ME.
”_.a qmn PL _ _ Lo

-'CohféXte-du bégéiéﬁént

- lSexe: 10 gargo 5§our une Fille

- HErZaité : theses d' 3xp110atlons confuse
'#'TFOubles;aSSOuiéS : : S

a). mrouhlps reswlraf01veS

= surtout en.negdlewent torlque

- surtout sur les occlusives :

- 1n5p1ratlon pfofondp et bruyante avant la prononol tion
du mot e

en cas de’ phase de begalpment paroxysthue,.

semble joulr de cette 51tuatlon-'

f.

) Tvoublev moteurs

- Syncinésies fac1ales ou. autres.
Mouvements des globes oculaires.

og_'lvumcn._a de l1a houeche D ; @ .
Confractlon des muscles du cou D~ G
Gestes para51te -de la tet@, des bPaq
_d@ Tout 1e Corps : .

Foor L.



S Twoub1ﬁ" U&S ~mMOTEUTE

Rougmurq du'Vi%agé B
Transp1raTJOﬁ deq ma1n5

'ex.-pateau_h”cato,
: cadeau ~"cato":
'souvdec—sonorﬁs.v :

~]sygmatlsme lRLEP“denLdL-

— ié&reé'ifvaﬂt 3D ou 3G lorg de 1a ghondt
B f“ztrep anterleures ou trop rétractées

'B)T“oubles de 14 p?POlPr association de phonemﬁﬁ
'_syllabes, de mOts mal elabores : C

C)Traubieé'du 1angage-: ‘Touchent 3 la- eyntaxe e
processus: de COmmunleatlon proPPement dlt

.feJ_Troubles du rythmcﬁ

difficultés i reprodulre et a reCOnnaltre certalns

rythmes
Epreuve de S anback Ca amwrofondxr)

'fTroubleé de latépralité

Al wa m R e D e e - —

Enreuves faussées en orth@phonie car pas de_r
~sur le plan de 1° audltlon et du langagu;_ i

  Les gauchers . sont plus dlsposes au begalém n
. droitiers (légére pTOpDFtth) . :

% Les. dyslatéralisés sont SU]etS au begal T
_ plus 1mportante)

Troubles de 1! appetlt
o roubles  du somme il _
Troubles SphlnCtPPleUPS 




SfatiStiquéstigff-

tot et mal : :
'arle mals avec un retard

dans ia neme DPQDOPthn que Qelul

begue pense eﬁ 1mages (TV bandes desé
troubles d abera 10ﬂ. :

TTaltements__;_; r”“'

5?_En orthophonle,.le traltement generdlement appllque
en France est celul de Madame Borel Malsonny L

7 Lé traltement s attaque au’ symptomes
- ;a reeducatlon porte sur.

la resplratlon 5
- le rythme

oh 1es nrocessus Dermettant de susc1Ler les
meoanlsmes de la Darole et du 1angage.,_

= Les ?ésultats'obtenus sont ac*uellempnt fauqses du fa&t:
o 1\‘.3'1»1 e tient pas h("\;mﬁ‘!'p r'in_'l'am:: O de” TR T«

M3
q T

il ne s'agit pas d'un'vral bégaiement, mals-seulement
d'un Petard d'elaboratlon du langage Darle.

' Apreq 8 ans, 11 g aglt_d un yra;_bega;ement

A paﬂflr ﬂc 1u.a“u, le pourcen
._L;%.;_- o R




Mle begue e%T celUJ qun ne se rontrole pas par. condumtlon
osseuse I S . _ :

' e Van Rypﬂr (vo:rﬁ ses 2 11 vres tres compWetQ)
 %-P1chon %ﬁ“Trouble 1deo llnguo— peculatlf"

ASPECT CYBERNETIQUE

f-Phenomenes de Dommaga

-_Temps ‘de latence (temps de retour) d01t étre d'une- certalne"
: aleww-pour enclencher le Hawaﬂﬂman. R

Ceci laisse peﬂser qu ‘il serait utile de faire des’
_recherches sur les relations entre 1es deux hemlspheres
du cerveau (notion de latence)

- Hypotheﬁe de A.A.T. il ¥ .a 30 ans (VOlr artlcle de 1853
distribué aux part1c1pants du semlnalre)

ASPECT PCYCHOHNALYTIQUE

= Le bega*emdnt eat une thOﬂlblte du begayage

E Le begayage qui se 51tue entre 2 et 4 ans, est le. premlev-
langage. Il est le langage d&.1la ME. I1 conglste a redoub
les syllabps = papa, plpl, pOpoO S

< Le ?22me langage est le langage au PE I1 exige un. Céhtf
cybprnpthup de telle sorte que les syllabets ne Sont bl
répétées. _ o = :

.'fQZASpect sophocleen = Evolution du langage en fonctlonf:
Jla relation de 1° enfdnt avec sa ME puls avec son PE

"_ ?roblame oedlglen.

 91Rappel de la 51gn1flcatlon du chemlnement d'Oedlp
~rapport au langage (repreuentﬁ gymbollquement i
et non’ par Papport au PE. : e



Bégaiémf

- - Lam;ddoos (oelui- qu1 prenu 1r'u1beron, qui babllla),
| pére. d@&Lalo#.(Ed begayeur) lui-méme pere d'Cedipe.

- Oedipca {les pieds 1iés) dolt £liminer Laies, c'e$t4
d=-dire, e11m1n6ﬂ le premier langage pour choisir le
vrairlangage, celul de 1l'adulte. ' ;

- Il se trouve & la croisée des chemins. Il doit cheisir ..
Cla voie D oou la G; s'il prend la vole G, il risque d'étre
< Pourgrandir dans le langage., il faut dépasser le premier

;_z't. Sphyﬂf. }__J\ka, _A.(..i wu&.,.:a L,:L\-JIIJ- m).x oy St;i‘t :f T{“ipi)rtif‘c,

Cﬂ

%1| ‘gne nouvelle é&tape, celle qui mene ver

: ocastre (mere arachHOlde)

=Ry .abugalement de Moise = Moshe = qui sort de 1 eau.,'
'_1_pr@1d la- bouche de. son frére Aaron pour . pouvmlﬁ repondr@

U ‘cheminement blbllque ue Jacob - Tu t'dppelais

1 t'appelleras Israél, "celui qui .s'est bdtfu

ntve ﬂleu’,contre le. WVerbe. =~ o

untpe ? et 4 ans, ce n 'est pas un bégaiement constitué, o
Clest un retard dans le begayage. Si ce bégayage se
perpetue, le: begalement s'installe, fixant le sujet, sur _
le plan-du langage, 3 la période de 2 - b ans. Il n evoluera :
lug au- dela de cet age, gardant une relation prlmalre ' -
avec: sa ME. :

""-':f\_,ﬁR CTEFE DU BEGUE

De_par sa relation 1nfant11e avec sa ME flxee a1 age

de .2 4 4 ans, ‘le bégue garde une attltude egocentrlste
i(eelle du nourrzsson) 11 ne peut pas affronter 1! 1mage de
”hfl‘autre,ﬁ-'

 -féﬁle begue ﬁSt hypeﬂtransferentlel 11 faut en tenir'comptel
';Jdang ?a relatlon therdpeutloue. ' ' : f

_;;iAuto sat1 iﬂCLlOﬂ du begue a 1ndu1re 1 autre dans.un qésarbéi@;;-
h{:Cote amblvalent éu b@gue. e
- N'a, de ceose de perturher l‘autre
'~_Casse toutes les referenceg neuvoioglques du langage de san”
lnterlocuteurfszrouve une - Vfale joulqsanCe a dpcarmér TR

1! autrP

- Le begue _?féq'attaché'é l'argent

- 11 est chapmeur, son langag@ est un chant 3 la ME aﬁé&
a-t=-1il beaucoup de qucces aupp es des femmcs.-ﬂ SRR



pfzaienen

LATERALITE DU BEGUE

o

- mal élaborée*'
_—.uat toujours entre 1a dr01te eL la gauche

 %5Etud@ de i 0611 dlrectaur du bpgue paflrapport;é sa.

% Le bégﬁé ést_ n dyslatdrallsa

'”—TEtudeji'faif'_qur 1a dynamlq e de ses deux hémiéphéré

;a'v01x des puPthS- $1i la ME est &uuu“eze de
elle peut-An uire l'enfant dans le bé gale

g?aphlques qu 11 seralt bon de faire analyser par. de
';&Pmynologuca. Madame Nicoloff(Centre de Marseills) p
"_-_dt: S uuuuyu‘-_ des L,L‘:Ll'"c'i'\i&l_l_-- Les membres du . réseau yr:'
Ciuiadresser les docum@nfq (mwzgwnanx) 1 page “omplpt

“dvec 51gnatur

 TRATITEMENT DU BEGUE

- 0n est loin d'avoir trouvé une solution valable pov

- traiter les bégues. Ils sont fuyants, ambivalents
VOUus gileent dans les doigts. Ils ne reconnaisse:
les progrés qu'ils ont réalisés. Ils se retournent
contre le thérapeute, surtout au moment ou ils von
clest-3-dire, au moment ou ils dOlVeDt faxre le sau
changer de langage, grdndlr. ' .

- Il faut savoir arPeter le traltement lorsqu un bo
“chemin a €té effectué. Ne pas insister pour contin
. le begue remettra consciemment ou inconsciemment 1
o a zeLo. On peut le laisser parilr dans la natu ey
s'il n'est pas csmpletement guwrl, quitte a:
cure de consolidation six mois apres. = -

-~ La demarche habltuelle en pgychoanalyse ou

bﬁgue et qu 11 d01t le rester,
handlcap

%-ua“a le cadre de la méthode Tomati$g
- faire changer de références lingli

© fixation (2 3 4 ans) et -de le faire :
© vieillir. Cette démarche doit se faire ave



U Bénaiemént W/5.9.82

her son fils et Je Pl
lnj,.'

' ~-11 semblé que 13 meilleure _solu%ion soit de prolonger la =
ipeﬁlmde des sons flltres enn voix maternelle. Cependant:

mble ‘aussi qu 'il . soit utlle d'instituer rapldement
1

_pdu Uus - de cont FU;H_QH'*u vocal en faisant lire -m_.,“
 o“v Oreille Elect“onlqme en ﬁf“Vlnglant le circuit'
' aulllbr@ 3_1 ou 3 O) . :

‘rs DroLOLypeq d‘U E adaptee ~la ré&éducation des

Lodéda £1é éiudiés . Le rlu¢._1ummL¢b_uw¢h e

es études. En attendant il préconise de mettre

rd-d 10 et de voir ensuite si:1'on doit modifier .
en fonction des Péﬁé%iohs du bégue'SOus.O.E.

_1er 51gndle que pour un gaucher non- homogeﬁe,

ist e ldtéralise complétement a G (y compris 1l'oreille)
bégaiement disparait. Le Prof. Tomatls,_é la suite de -
cette remarque, pense qu'on peut essayer de commencer o
le‘traltement er pr1v1leg1ant le coté G: (mettre le cordon .-
' e a et 1). Un approfondissment de o
UD

es membres ud-;c‘bumu-

R b..

&4

o qul'lmporte, c'est que le: bégue'scit 1atéralié€: Cepen~.h_
dant Shll Peste fixé a G, 11 risque de gapder un temps de o




e

‘Bégaieme

se de

d be Pes3sauvages, de monstre@,

ne_psychorhevapae (de groupe et individuelle) qui:
: 1ntrodu¢tlon des technlques Tomatis (en aout_

g_jExempies Smnores donnes pr Mr baleydler pour indiquer lP D
'“T_mmdlflcatlons survenues penaant la premisére demarche sous OE-.'

.revolr'und pouwsulte du traztem@nt avec retard. 10 a 53

,[prece551on 10, Equ1llbrﬁ 7 & 1. Lecture seul i la mdlson. 1 

'¥;pﬁ?‘_Fr0menteau - Cas d'un adulte

'[leger b@galement survenu 3 1'4ge de 9 ans, aprds une nuit
mfdfavage ' - : S T SR STEOURR RN

'TAccompagne de nevvoq51sme +++'

ﬂj{fprofeaseur de chant chcral enFants

”f-%ﬁA,benefLC1e de plusieurs tra1+ements depulg 1'4dge de 8 ang,-“
sans grands requltats_-

'7%$Afbéhéfiéié de 130 scéances d'0.E:
':f:{'Mdihs'n6rveux, meilleure posture
'41A0hoppe encore un peu en ‘certaines circonstances

’ ¥:Ma1ntenant veut chanter alors qu' auparavant i1 n'avait. pa¢
‘ envie de chanter (bien qu'il soit Prof. de chant choral) '



:  f[l1t blen

M@l}e Gonafw - C@q dlun enfant de 6 ans

_.._......m...._---..._.._-__-.-.-,...m.......—....._.._‘__..._.......-aa-...-.....a....._.

— ‘r\[{man 5 H+ A i mem e TATY BT 3
[y e [P . Gl Lo G e
dfun- vetard. de paroie et ’une i

- Degalem@nﬁ apparu au moment ou l'enfdnt entre a

-maLernelle

- 1eron5 d ortl Qphahie'é-l‘age'de 4 ans, puls. 3 1'age de & ang

BEES
Uaih

L

'f :ff§;Ei-a partlr ée Nov.;&i”T

.'f'C’eSt le pere qui- améne l‘@nfant ~La ME 1e_considéré comme

“Aun objet ‘gomme un. suget d'étude

E'Le-?E'mcntre'une hypoacou51e'D avec
«fL'enfant a refusé 1a VM pieurait'++ au dépaft. o
= L'enfant a ete 1aterallse ab pendant la pha eldes ééns:filfrés;ff
' .;_Poursuivre en mettant un retard d@ 10 a b, preoessiqn 16;3'  |

”LMme Haas - Cas d'un adulte, 26 ans

L Bégaiement (depuls l'age de b= 5 ans) avec troubles de 1a

'lecture

'fléfPrmbleme de resplratlon et troubles vaso- ~moteurs 5_Hype?§ali;fi:

ﬁ-vatlon

.'5?Sygmatxsme'interwdenfal qui ne le dérange pas

f;Mauvalse posture

l?Contrdctlon des mugcles de la bouche
- Fratrlg ;-alne

-% A bénéficié depuls 1l'age de 7 ans de ps ychotheraple _
'_phonle, tralnlng autogpre ~ le tout sans grands r@sultats

'f_SQus_OgE., le:begalement i cédé

L&, pers

onnailté yang

asymetrié marquée .




i Wit Ak e e e e e e e e A date e e W e e M e e e e e o i e Mt ket b W R

- ME trés fatigu _
sieurs FC, s est allitée pendant pluSleurS Semain
,talr anxieux penaanr la“g“oasessa de sa femnu

sétées avec paracenteqes i D pe
ites s_apretent dés que la

— ORJ-—
\.1 extgpi_-f
,:Jean—PauL- tbés bonne

Q.Pf & comptable.'rsurdlte profe&slonnelle,
le maternc, joue le Pole de la mere '

roles sur le plan symbollque

'-_&_lraltement :;QQG;bééanmes d'o. E

QIS 'nces d9'¢ecture alternees avec VM et BP
&ﬂleq 24 devnleres uceances ont ete des AS avec VM et M?~

-f'Resultats i ce 3our.

J.P. ne bégaie plus avec les beﬂmes, il pégaie encore-
av9e'le5'femmes,_ave¢_sa ME : . : e
‘Bégaie en réve -
Est beaucoup plus bavard
Voix plus afflrmee, plus forte sur le plan de 1'intengité
Sur le plan pbyehologlque, evolutlon ++, J.P. est plus ow

Csur le monde extérieur, il expflme ses sentime“ts =y dé
'maturatlon plus grande, J.P. ose prend PoOur un homm@,"

Sa latéralité est ‘passée de G & D, il est ma1ntenant dr01t
ne fait- plus de confusion entre Papa et Maman 3

"= Que dolt-on falre?-

By

lors du prochain controle, conseiller lecture a vomx:h'u

a la ma1s0n ‘en parlant d sa mein D. Le laisser trapquil

jusqu'a No&l et voir s'il y a 11eu de donney . une nouve
Cdimpulsion & ce moment ~1a. S

Melle Mana%51_4 Cas d'un adoléscent de 14 ans

- Bégaiement ++ depuis 1'age de 7 ans-
- Eeriture illisible

L < Dysorthographie



Ucmlilte motrice pou” ses cothrts, ey
habile pour le bricolage. '

Eo, e
= T

St Y ] P
dfautitul et

UE
0

- OUL)AZLE‘ ..t'"'i?}i eng &‘gt':‘m?'HLQ_'vl

areﬁts:'toub deux m&de ins

- L'Ehfant.a begaye au’ moment oﬁ les parents ont dé

= Ii.a été hyperCtlL jusqu 3 12 ans

- M‘uvalgcip Lhrc
STy d Shme t VML AGM

— Résu1fatq B amélioréfidh'de'la'éoﬁléé'Verbale'"
ment. Mellleure posture. S

_Wme NlCDlOff f_Le cas Frederle - ?3'aﬁs_

- Pas de’ beﬁaleEHt propremenr dlt
- Coulée verbale maltrlseé '
- ME = anc;enne b gue

- Comportement trds effacé, trds &teint lors de la prem
v151te _ ' '
-~ Bien latéralisé _ _ S
- Traitement: aprés 60 séances de sons filtrés, semble aller
'mieux, mais reste tré&s hésitant sur tout. Apres 107 s

le mieux se confirme. Apres 1'ASHM, Frederlc est pluu
plus détendu; il a envie de llre :

- a de551ne ++ pendant les séances _

1,4 Résultat pOSltlf, coulée verbale flulde, personnall
.afflrmee. ' : e

) Mme Patry - Cas de Nathalie, 10 ans

- 3égaiement aécémpagné de_nefvosisme”ef'gauche 
- Fille unique. ' | R
- ME = Toxoplasmose pendant la grossesm
- Naissance pr@maturee, Poids 1“00 kg

- Cjanosme - 1 mois en couveusa

S Operatlon du pmed

- Bonne part1c1patlon deq parents

- Resultats :one begup plus 1orqqu elle
pégue oncoru un peu a 1a mu+gv“.gH



LW

'{;T' deflalence e 1'09

erso“a ité frwg-gffirméé vis-f-vis
ologue Lo _ j" . el
= T“altement . MF - Les séances appoﬂ%ent une’ amellorutwon

 e'Jacque11np vient avec sa mdre et avec sa tante (soeur de la M

'”-s est cccupée d'elle 3 la place des parents TlmOPES:

4 LatePa11tﬁ: a été gaucheére au depart, a une soeur . gauch

'-;5 le PE accepte dlfflcllempnt le begalement de 84a. fllle

f_%“A eu des absences vers la 6@me prlmalre..EFG normal'”
f_f'COmpOPteHLHt' douce, témorée, tlmlde, nosn opp@sante

= A eu tPaltemeﬂtb de logopedle, psychotheraple,'

'f_%F :_aLiLTud@ balancpv:'dons_ét Petraits:quiﬁﬁf quﬁgntf

ﬁ_guujusqufu présent
”Vkadrsulvye en’ mbtta

f.anGPSIDn CG/LA

f"‘f’ﬂ

certaine sur le plan du langage

#;MalheureusemEnt les problemes de santé engagent Mme X dan
- une lutte sans merci et se termlnent par le décés de la
pdtlente. ' :

Mr. Vilaln - Le cas de Jaecqueline -~ 26 ahs

I

Begalement tonlque depuls l'age de 5/6 ans

~'ueme enfant - Ll

~ PE: comptable, angoissé; hypernerveux, agité; peu mdfivéf
‘pour le traitement de sa fllle_ ' : :

La tante a aocaDare Jacquellne lorsqu'elle était enfant et

PE et ME sont gauchers de voix

= geolarité moyenne, Jacqueline garde QUGIQUEo d;fflcgl é
. en orthogfaphe ' ' S

aueun ultat

insécurité de la fille.. .

e N —_— - o T g L



?egalemﬁuf Hia,grﬁé

=
H

- Traitement sous 0.E.: VM, MF, AS et séances actives(si

Résultat trés moyen. _
- Préveir: Bandes de balayage (RR)
Bandes passantes "(BB) -
Retard 10 -0 0
Precession: $10 a 4

‘Eq. = O

. 'fa7 enir sur. Le pian des 51gnes
]caract9r1qflques du:b@guE': : :

};'attachement é_la meré' confllt avec elle

: 3~.v1t dans le passé :feste flxe 3 l'agp de 2 3 4 ans -
" —31ateral1te malgdefln_é“' _ _ o
-~ posture’ deFalllante { voir au n;veau de la D& :
 -.Ecr1ture-f pvespntatlon du courplep o
f—”Attachement aux problemes flﬂanc;erb
+ Profe5s1on souvent llee a 1'argent

L Attitude egocentrlque '

&-Double ﬂaPCl ssique se xetrouve souvent dane les des Slns
(2 arbres, 2 personnages, 2 maisons, 2 fleups,...)

- Attitude transférentielle
.~ Comportement souvent agres¢1f

~ Difficultés & reconnaitre les progres real1ses,'sont
toujours décgus ‘du traitement . s

- Ambivalence vis-a-vis de 1' 1mage maternelle et de 1 1magéfff§
paternelle : o _ d

- Comportement dépressif assez fréquent
- sexualité peu elaboree '

- sur le plan du TE: inversions CA/CO dans la'ioﬁgfdu gf-:
langage. Plateau dans cette méme zone.:;-a.;5~ e




'.f AP Be&son du Centr@ de Parls

Afin dYapprofondir le probléme, le Prof. Tomat

-~ de prolonger cette étude lors du pwag'a;“'siw

- 5/6 Mars 1883. Une demie journee sera cons dgvée au.
bégaiement. : :

S

-~

11 est cgalenenf décidé qu'une commission serait con;t_
pour. 1! etude'du bfg iement. Madame Patry, responsable’
du - Céentre de

informations. : R R
o Hme Van-iawrlmu umntrp e jruxeiles pfeuu en maiﬂ"w“v
“llanalyse du T dc ‘1'arbre : R

fE;/
Ri
f
i

H

TyE yosecnargs de la 3 &

Sy
8

e pharge de la @%Mfmﬁﬂﬂm1+3m313ﬁw

';Mme Dpegbayre du Centre ‘de Paris se charge du.__f'
7.d+nql que Mwi.V;l 1n*d Centre ﬂe Bwuxe les.w
o5 dmcuments BUT le Rorqchach des begues.

3Mr..Baleydler du Centre de Montbrlson Drobose de
au - point une grllle de - dlagnostlc d etudler pars
oen%re et a retourner & Madame Patry :

"Mre. Fromenteau du Centre de Tours pr@posa une grllle
profll psycho-moteur de l'enfant

Mr. Vilain est. dlspose i donner les consighes'di
(Test du Minesota) pour études des tendance% dep
’paran01des etc. du bégue

M-, Theulller du Centre de Pantln apporte Sd: co“
de kln&SlthﬁPapﬂhtﬁ et d’osteopathe pour une etu
TE. - _ _ : _ : :

'Dec SQances de v1deo Gentreeq @ur 1a bouche, Ié f

fIl reste é VOl“ qui se. chargera _ _
._v de l etude moxphologlque du. beguEf yeux bleus

- de l'etude des d@égins
 ;'de 1 analyse des enreglstrements d'
- aprés le traitément _ i
.*_de l'analyse des TE, avec: latprai

Test de lat nee. e



- Les dateﬁ'sont fixées aux ~H et 5 Mars 1983

- le wamedl"cﬂa cons aare ‘au chaﬂt et aux posture

- le dlmanche matln sera LOH%&CP& au begalem ent.

sera- ﬁnchhg ux questions .-

P s
la méthode. '

P i

e
it

H

N
eSS =N

4 ¢@ dimanc a1 i
-g@ﬂefal g concernant

4"

,!j

FORMATION

L‘equlpe de formatlon comprpndra comme professeurs,_'

‘au cours ae 1 annee 1982'5 1985 les pquOnneS sulvantQS'*

41&?..Baleyd1eb
= Mme. Dressayre.
= Melle Manassi .
= Mr. Theullier
- le Prof. Tomatis
“ Mr. Vilain '

Des” pr60151on5 sup les dates et les programmes seront
:fournles ulter;euvement par Fr. Besson :

'fCGURS DE. 'c ﬂ AN T

I1 est pr@vu QUe 1e Prmf Tomatls donnera, au cours de
l1tannée 1983, deux nouvelles sessions de 3 3ours sur - la:
- posture audioc~+ vocale.: : : =

INITIATION A L' 0OSTEOPATHTIE

Mr. Theulller se proposa de donner au cours: de 1983
COUrs concernant l'approche de l’osteopathle en?Pranc
est prevu d'organiser deux week-ends & cet eff



