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Handicap visible et invisible 
I. Objec fs 
- Objec fs intermédiaires : 

o Savoir comment agir face à un handicap visible 
o Détecter et reconnaître les handicaps 

- Objec fs finaux : 
o Aborder la personne en situa on de handicap dans une a tude respectueuse et inclusive 
o Face au handicap : n’être ni gênant, ni gêné ! 

 
II. Handicap visible 

Voir cours CIF (Schéma résumer, 2 concep ons opposées, Loi 11 février, cas Christophe) 

Le handicap visible fait intervenir des réac ons de peur, de dégout chez certaines personnes. Se projeter soi-même est un piège. 
Une étude sur la qualité de vie des personnes a eintes par la maladie de Charcot (destruc on du ssu musculaire avec 
conserva on de la capacité intellectuelle) 1 an après une trachéotomie. Il en est ressor  que les gens ne regre ent rien et disent 
qu’ils seraient prêts à le refaire.  

La pi é : le public a tendance à regarder avec pi é les personnes handicapées.  

Vidéos de l’associa on les AmisPlégiques visionnées : 

- Boulangerie  
o Une personne a einte d’aphasie commande à la boulangerie et la personne suivante s’agace de l’a ente en 

raison des difficultés d’élocu on de la personne 
- Retour au travail  

o Concept d’ergonomie du poste de travail  
- Cabine d'essayage  

o Concept d’ergonomie pour l’essayage d’un vêtement  
 

III. Handicap invisible 

Il est bien plus fréquent et peut être d’origine cogni ve, mentale ou sensorielle. Visionnage du film « Se(re)construire » : une 
personne a einte d’hémianopsie latérale homonyme droite. Ces personnes sont anosognosiques (=pas conscience de la 
déficience).  Le déplacement jusqu’à l’hôpital est difficile et elle n’a parfois pas conscience d’être passée par l’arrêt de l’hôpital et 
s’arrête au terminus (troubles de la mémoire immédiate).  

Pour la lecture c’est aussi compliqué car il n’y a pas la visualisa on des mots en ers et les le res s’assemblent une après l’autre.  

Pour la vie de couple, étant donné que le handicap provient d’un AVC, la vie de la personne était plus importante que les 
handicaps…  

Au travail, la mémorisa on est compliquée et une informa on demandée à l’oral est impossible à faire.   

Il ne faut pas non plus oublier la famille, c’est du handicap partagé et les proches sont parfois autant experts que les pa ents. 
L’humour est important pour ne pas tomber dans l’apitoiement.  

IV. Conclusion 

Ne pas être gêné par le handicap visible : ni peur ni pi é ! 

Iden fier les handicaps invisibles et le handicap partagé :  

- S’appuyer sur l’expérience des proches  
- Rester humble en temps de professionnel  

 


