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Les objectifs dLes objectifs d’’ESOPEESOPE

La mLa mééthodologie du thodologie du 
programme ESOPEprogramme ESOPE

Les rLes réésultats et sultats et 
ll’’interventionintervention
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Facteurs

environnementaux

SITUATION 
DE HANDICAP

Facteurs personnels

Participation 
sociale 

Bilan des 
capacités

Bilan des habitudes 
de vie importantes

ESOPE

Bilan des 
facilitateurs & 

obstacles

MESURE DE LA 
QUALITE DE 

L’ENVIRONNEMENT

PLAN D’INTERVENTION 
INDIVIDUALISE
STRATEGIES DE 

READAPTATION DE L’EQUIPE
objectifs communs et 

interventions coordonnées
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ESOPE
Un outil d’aide à la décision…

EE valuation

SS ystémique

OO bjectifs

PP rioritaires

EE n réadaptation



OBJECTIFS D'ESOPE
Créer un systun systèème me 

d'd'éévaluation valuation qui permette 
d'objectiver les situations de 
handicap de la personne en 

objectivant la corrobjectivant la corr
entre les incapacitentre les incapacit

personne et leurs 
répercussions sur la 
conservation ou lconservation ou l

recouvrement de ses recouvrement de ses 
habitudes de vie habitudes de vie 
environnement donné.

éélation lation 
éés s d'une 

e e 

dans un 
Identifier les Identifier les 

habitudes, habitudes, 
importantes pour le importantes pour le 
client, compromises client, compromises 
par ses incapacitpar ses incapacitééss. 
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OBJECTIFS D'ESOPE

CrCrééer une er une 
mmééthodologie thodologie de 
définition de 
stratstratéégies gies 
pluridisciplinaires de pluridisciplinaires de 
rrééadaptation adaptation 
réunissant toutes les 
disciplines de la 
réadaptation pour 
fixer un projet un projet 
individualisindividualiséé de de 
rrééadaptation.adaptation.
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SCHEMA GENERAL DE LA
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SCHEMA GENERAL ESOPE

IMPORTANCEIMPORTANCE

Fréquence
Valeur

BILAN des 
HABITUDES

de vie

BILAN des 
HABITUDES

de vie

BILAN
pluridisciplinaire
des CAPACITES

BILAN
pluridisciplinaire
des CAPACITES

TRAITEMENT
INFORMATIQUE

FAISABILITE 
des HABITUDES
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IMPORTANCEIMPORTANCE

Fréquence
Valeur

BILAN des 
HABITUDES

de vie

BILAN des 
HABITUDES

de vie

BILAN
pluridisciplinaire
des CAPACITES

BILAN
pluridisciplinaire
des CAPACITES

TRAITEMENT
INFORMATIQUE

FAISABILITE 
des HABITUDES

FAISABILITE 
des HABITUDES

Habitudes
légèrement 

compromises

HabitudesHabitudes
llééggèèrement rement 

compromisescompromises

Habitudes
sévèrement

compromises

HabitudesHabitudes
sséévvèèrementrement

compromisescompromises

Habitudes

à
risques

HabitudesHabitudes

àà
risquesrisques

Incapacites
prioritaires

IncapacitesIncapacites
prioritairesprioritaires
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EVALUATION DE LA FAISABILITE 
DES HABITUDES

ANALYSE

HABITUDES
IMPORTANTES

APTITUDES
EXIGEES

PATIENT

EVALUATION

CAPACITES
INTACTES

CONCORDANCE

DISCORDANCE

??

? 

?
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TRAITEMENT INFORMATIQUETRAITEMENT INFORMATIQUE

Pour chaque habitude IMPORTANTE pour le client, le 
programme évalue la FAISABILITE la FAISABILITE de l'habitude de l'habitude en 
fonction des capacités sollicitées durant sa 
réalisation.
Le programme mettra en évidence les habitudes 
compromises par la réduction des capacités.

BILAN DES BILAN DES 
CAPACITESCAPACITES

BILAN DES BILAN DES 
HABITUDESHABITUDES
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Utilisation d'un agenda ...

Activités intellectuelles 1 2 3 4
Conscience de ses limites X
Orientation dans le temps X
Orientation dans l’espace X
Attention, discrimination d’info. X
Gnosies visuelles X
Gnosies tactiles X
Mémoire à court terme X
Mémoire à long terme X
Mémoire procédurale X
Mémoire prospective X
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Habitudes
légèrement 

compromises

HabitudesHabitudes
llééggèèrement rement 

compromisescompromises

Habitudes
sévèrement

compromises

HabitudesHabitudes
sséévvèèrementrement

compromisescompromises

Habitudes

à
risques

HabitudesHabitudes

àà
risquesrisques

Incapacites
prioritaires

IncapacitesIncapacites
prioritairesprioritaires

FEEDFEED--BACKBACK
CLIENTCLIENT

FEEDFEED--BACKBACK
EQUIPEEQUIPE

STRATEGIES DE READAPTATIONSTRATEGIES DE READAPTATIONSTRATEGIES DE READAPTATION

REEDUCATIONREEDUCATION ADAPTATIONADAPTATION COMPENSATIONCOMPENSATION
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CHOIX EN EQUIPE DES
STRATEGIES DE READAPTATION

CHOIX EN EQUIPE DESCHOIX EN EQUIPE DES
STRATEGIES DE READAPTATIONSTRATEGIES DE READAPTATION

REEDUCATIONREEDUCATION ADAPTATIONADAPTATION COMPENSATIONCOMPENSATION

INCAPACITES
PRIORITAIRES

SELON
LE MODE DE

VIE
DU CLIENT

INCAPACITES
PRIORITAIRES

SELON
LE MODE DE

VIE
DU CLIENT

ENVIRONNEMENT
PHYSIQUE

ENVIRONNEMENT
PHYSIQUE

ENVIRONNEMENT
SOCIAL

ENVIRONNEMENT
SOCIAL

DEUIL DES
HABITUDES

&
REORGANISATION

DU 
PROJET DE VIE

DEUIL DES
HABITUDES

&
REORGANISATION

DU 
PROJET DE VIE
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Bilan pluridisciplinaire
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BILAN DES CAPACITES: 84 items

ACTIVITES ACTIVITES 
MOTRICESMOTRICES
(33 items)
ACTIVITES ACTIVITES 
SENSORIELLES & SENSORIELLES & 
PERCEPTIVESPERCEPTIVES
(12 items)(12 items)
ACTIVITESACTIVITES
INTELLECTUELLESINTELLECTUELLES
(21 items)(21 items)

ACTIVITES ACTIVITES 
AFFECTIVES & AFFECTIVES & 
COMPORTEMENTALESCOMPORTEMENTALES
(11 items)(11 items)

ACTIVITES DE ACTIVITES DE 
COMMUNICATIONCOMMUNICATION
(7 items)(7 items)
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Echelle 

 
 

3 

 
Activité normale  
ou peu affectée 

 
Une durée ou une fatigue 
légèrement supérieurs à la 

normale sont tolérés 
 

 
Aucune aide 

 

 
La personne est 
indépendante 

 
 
 

2 

 
Activité modérément 

affectée 
 
 

Peut être affectée d’une 
grande lenteur ou d’une 
fatigue disproportionnée  

La sécurité peut-être 
diminuée durant l’exécution 
selon les circonstances de 

celle-ci 

 
Aide parfois nécessaire et 

dans certaines 
circonstances 

 
- aide humaine 
- utilisation d’un accessoire  
  ou d’un aménagement   
  particulier 
- soutien psychologique 
- surveillance ponctuelle 
 

 

 
La personne est  

partiellement dépendante 

 
1 

 
Activité beaucoup  

affectée 

 
Aide toujours 
indispensable 

dans de nombreuses 
circonstances 

 
- aides identiques ci-dessus 
 

 
La personne est 

régulièrement dépendante 

 
0 
 

 
Incapacité totale 

 
Aides non opérationnelles 

en toutes circonstances 
 

 
La personne est  

totalement dépendante 

 

ECHELLE D’EVALUATION DES APTITUDES
23
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Bilan pluridisciplinaire des 
capacités

Confrontation des avis de chaque membre de l’équipe…

SYNTHESE
de l’équipe
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Ecran d’encodage des données de l’équipe

3
2 SYNTHESE

de l’équipe



BILAN DES HABITUDES
IMPORTANTES

Entretien réalisé par un 
membre de l’équipe
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BILAN ESOPE DES HABITUDES
184 items

LALA NUTRITIONNUTRITION
(19 items)(19 items)
LESLES SOINS SOINS 
PERSONNELSPERSONNELS
(25 items)(25 items)
LALA COMMUNICATIONCOMMUNICATION
(22 items)(22 items)
LALA GESTION DE GESTION DE 
L'HABITATIONL'HABITATION
(33 items)(33 items)

LESLES DEPLACEMENTSDEPLACEMENTS
(20 items)(20 items)
LESLES

RESPONSABILITESRESPONSABILITES
(8 items)(8 items)
LESLES RELATIONS RELATIONS 
INTERPERSONNELLESINTERPERSONNELLES
(19 items)(19 items)
LESLES LOISIRSLOISIRS
(38 items)(38 items)

27



ESOPE - SYMPOSIUM  LAUSANNE

LES 
HABITUDES 

IMPORTANTES

LA FREQUENCE DE REALISATION DE 
L’HABITUDE

LA VALEUR ASSOCIEE A L’HABITUDE
Pour chacune des habitudes énoncées, nous évaluons l'importance qualitative

(c’est-à-dire la VALEUR affective associée à l’habitude) et l’importance quantitative
(c’est-à-dire la FREQUENCE de réalisation de l’habitude) prise par celle-ci dans la vie 

quotidienne de la personne. 

Le choix de ces deux paramètres repose sur le postulat suivant : 

« Le patient vivra une situation de frustration, de dépendance, 
qui sera proportion-nelle à la fréquence et à la valeur affective qui 
accompagnent l'habitude de vie compromise par ses incapacités »
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MINIMUM

0
3 6

MAXIMUM

8

JAMAIS

en aucune 
circonstance

PARFOIS

rarement

SOUVENT

irrégulièremen
t

TRES
REGULIEREMENT

chaque fois que 
possible ou nécessaire

F  :  Fréquence de réalisation
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MINIMUM

0
3 6

MAXIMUM

8

Cela ne 
m’intéresse 

pas
ou cela ne me 
concerne pas 

Je n’aime pas 
et c’est une
contrainte

C’est 
nécessaire

Ce n’est pas 
une contrainte

C’est 
particulièrement 

important

C’est un plaisir

V  :  Valeur et intérêt

UTILITE

PLAISIR
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EXTRAIT DU BILAN DES HABITUDES DE VIE

FR
E

Q
U

E
N

C
E

V
A

L
E

U
R

Durant l’entretien le 
référant traduit 
l’importance des 

habitudes du patient par 
des scores de 

FREQUENCE & de 
VALEUR
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BILAN DES HABITUDES
REFERENCES TEMPORELLESREFERENCES TEMPORELLES
PASSEPASSE Evaluation des habitudes

antantéérieuresrieures à "l'accident"
PRESENTPRESENT Evaluation des capacités

Evaluation des habitudes
actuellesactuelles

AVENIRAVENIR Evaluation des habitudes
projetprojetééeses dans une 
réorganisation du projet de 
vie
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INFORMATIQUE
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Représentation 
graphique des 

capacités du patient 
selon le bilan de 

l’équipe
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Représentation 
graphique des 

capacités du patient 
par catégorie 
d’aptitudes
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Habitudes
légèrement 

compromises

HabitudesHabitudes
llééggèèrement rement 

compromisescompromises

Habitudes
sévèrement

compromises

HabitudesHabitudes
sséévvèèrementrement

compromisescompromises

Habitudes

à
risques

HabitudesHabitudes

àà
risquesrisques

Incapacites
prioritaires

IncapacitesIncapacites
prioritairesprioritaires

FEEDFEED--BACKBACK
CLIENTCLIENT

FEEDFEED--BACKBACK
EQUIPEEQUIPE

STRATEGIES DE READAPTATIONSTRATEGIES DE READAPTATIONSTRATEGIES DE READAPTATION

REEDUCATIONREEDUCATION ADAPTATIONADAPTATION COMPENSATIONCOMPENSATION
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Les résultats du traitement informatiques 
sont présentés au client afin qu’il puisse 
exprimer ses difficultés et ses attentes.
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Habitudes importantes 
compromises par les incapacités
selon le traitement informatique

Ces scores indiquent à
l’équipe les priorités du 
patient après feed-back

HABITUDES DE VIE COMPROMISES …
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Habitudes pour lesquelles le logiciel signale un risque 
économique ou physique…
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Ces 3 incapacités affectent 

la réalisation de 

28 habitudes importantes

du patient

Cette liste permet …

1. De fixer des priorités de 
rééducation fonctionnelle

2. D’orienter la rééducation 
fonctionnelle en fonction du 
mode de vie du patient

Hiérarchie des incapacités selon le mode de vie …

40

CLASSEMENT DES
INCAPACITES EN FONCTION 

DE L'IMPACT NEGATIF
SUR LA REALISATION DES 

HABITUDES 
IMPORTANTES

DU CLIENT

CLASSEMENT DES
INCAPACITES EN FONCTION 

DE L'IMPACT NEGATIFL'IMPACT NEGATIF
SUR LA REALISATION DES REALISATION DES 

HABITUDES HABITUDES 
IIMPORTANTESMPORTANTES

DU CLIENT
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STRATEGIES et OBJECTIFS DSTRATEGIES et OBJECTIFS D’’INTERVENTIONINTERVENTION

PatientPatient
FamilleFamille
EquipeEquipe

BILANBILAN

des CAPACITESdes CAPACITES

BILANBILAN

des OBSTACLESdes OBSTACLES

ENVIRONNEMENTAUXENVIRONNEMENTAUX

BILANBILAN

des HABITUDES DE VIE des HABITUDES DE VIE 
IMPORTANTES             IMPORTANTES             

et COMPROMISESet COMPROMISES

FEEDFEED--BACKBACK
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PRINCIPE GENERAL D’UN PLAN D’INTERVENTION INDIVIDUALISE

Incapacités 
prioritaires

&
Déficiences
prioritaires

PERSONNE ENVIRONNEMENT

Facilitateurs 
importants

Obstacles 
importantsSituation de Handicap

Habitudes prioritaires
Difficultés de réalisation

Compensations humaines et/ou techniques 
absentes

Insatisfaction importante 
Survie compromise

Bilan des  CAPACITES

BILAN DES HABITUDES

Mesure de la
Qualité de

l’Environnement

1

2
3

4 5

Aptitudes à 
améliorer

+ Traitements

Habitudes à 
aménager,

Actions sur 
l ’environnement

physique & social

Stratégies Intervention

Plan à 
revoir le

Examen clinique
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Habitudes importantes 
compromises par les incapacités
selon le traitement informatique

Ces scores indiquent à
l’équipe les priorités du 
patient après feed-back

HABITUDES DE VIE COMPROMISES …
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PRINCIPE GENERAL D’UN PLAN D’INTERVENTION INDIVIDUALISE

Incapacités 
prioritaires

&
Déficiences
prioritaires

PERSONNE ENVIRONNEMENT

Facilitateurs 
importants

Obstacles 
importantsSituation de Handicap

Habitudes prioritaires
Difficultés de réalisation

Compensations humaines et/ou techniques 
absentes

Insatisfaction importante 
Survie compromise

Bilan des  CAPACITES

BILAN DES HABITUDES

Mesure de la
Qualité de

l’Environnement

1

2
3

4 5

Aptitudes à 
améliorer

+ Traitements

Habitudes à 
aménager,

Actions sur 
l ’environnement

physique & social

Stratégies Intervention

Plan à 
revoir le

Examen clinique
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Ces 3 incapacités affectent 

la réalisation de 

28 habitudes importantes

du patient

Cette liste permet …

1. De fixer des priorités de 
rééducation fonctionnelle

2. D’orienter la rééducation 
fonctionnelle en fonction du 
mode de vie du patient

Hiérarchie des incapacités selon le mode de vie …
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PRINCIPE GENERAL D’UN PLAN D’INTERVENTION INDIVIDUALISE

Incapacités 
prioritaires

&
Déficiences
prioritaires

PERSONNE ENVIRONNEMENT

Facilitateurs 
importants

Obstacles 
importantsSituation de Handicap

Habitudes prioritaires
Difficultés de réalisation

Compensations humaines et/ou techniques 
absentes

Insatisfaction importante 
Survie compromise

Bilan des  CAPACITES

BILAN DES HABITUDES

Mesure de la
Qualité de

l’Environnement

1

2
3

4 5

Aptitudes à 
améliorer

+ Traitements

Habitudes à 
aménager,

Actions sur 
l ’environnement

physique & social

Stratégies Intervention

Plan à 
revoir le

Examen clinique
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Ces 3 incapacités affectent 

la réalisation de 

28 habitudes importantes

du patient

Cette liste permet …

1. De fixer des priorités de 
rééducation fonctionnelle

2. D’orienter la rééducation 
fonctionnelle en fonction du 
mode de vie du patient

Hiérarchie des incapacités selon le mode de vie …
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PRINCIPE GENERAL D’UN PLAN D’INTERVENTION INDIVIDUALISE

Incapacités 
prioritaires

&
Déficiences
prioritaires

PERSONNE ENVIRONNEMENT

Facilitateurs 
importants

Obstacles 
importantsSituation de Handicap

Habitudes prioritaires
Difficultés de réalisation

Compensations humaines et/ou techniques 
absentes

Insatisfaction importante 
Survie compromise

Bilan des  CAPACITES

BILAN DES HABITUDES

Mesure de la
Qualité de

l’Environnement

1

2
3

4 5

Aptitudes à 
améliorer

+ Traitements

Habitudes à 
aménager,

Actions sur 
l ’environnement

physique & social

Stratégies Intervention

Plan à 
revoir le

Examen clinique
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Habitudes pour lesquelles le logiciel signale un risque 
économique ou physique…

Incapacité qui justifie le 
risque potentiel
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ESOPE 
= aide à l’élaboration d’un plan d’intervention individualisé

•Le « PLAN D’INTERVENTION INDIVIDUALISE » synthétise 
l’évaluation par les différents intervenants et il précise les 
situations de handicap de la personne. 

•De celles-ci découleront des formulations précises d’objectifs 
mesurables qui tiendront compte des ressources disponibles de 
l’environnement.

•Le plan doit également tenir compte des attentes exprimées
par la personne et son entourage face aux problématiques 
mises en évidence par l’évaluation. 

•Les objectifs opérationnels doivent produire des résultats 
tangibles, ce qui est la finalité d’un « plan d’intervention 
individualisé »
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ESOPE – EVALUATION SYSTEMIQUE DES OBJECTIFS 
PRIORITAIRES EN READAPTATION

PREALABLES INDISPENSABLESPREALABLES INDISPENSABLES
…… un projet dun projet d’é’équipequipe

…… se mettre au service du projet du clientse mettre au service du projet du client

…… admettre que ladmettre que l’’action thaction théérapeutique doit contribuer rapeutique doit contribuer àà
amamééliorer la participation sociale du clientliorer la participation sociale du client
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