Nelly COROIR Autisme Savoie propose
Psychologue

Autisme et autres troubles du c/efw/a//e/f(e/(é
#fmgy&a /fjﬂ///yaéa du gm/w/%‘e/f(e/(t /#5#/
£t gestin des compor-tements /a/oa//e'mb‘/'yaw

Formatewr ; Nelly Corair, psychotapue spécialicee

Programme :

Ler jour :

Rappels sur la définition de l'autisme
L'Analyse appliquée d'un comportement
Définition d'un comportement
Regles de modification du comportement

2izme jOUr :
Définition d'un comportement problématique
L'analyse fonctionnelle du comportement
Les modifications environnementales et apprentissages fonctionnels

La formation sera illustrée par des films vidéo et le traitement de I'expérience des participants.

Bullotic d inserplion

Le directeur, Mme, M. (rayer la mention inutile)

Etablissement :

Adresse :

N° de téléphone et mail :

Nom de la (des) personne(s) qui vont suivre la formation :

104 rue de la Charriere
38500 LA BUISSE
Tél./Fax : 04.76.91.31.38
E-Mail : ncoroir@orange.fr
N° de siret : 443 570 585 00010 APE : 851 G
Organisme de Formation n° : 82 38 03517 38

Membre d"une association agréée, le réglement des honoraires par chéque est accepté



Nelly COROIR Autisme Savoie propose
Psychologue

Objectif de la formation :

Utiliser les techniques de I'analyse appliquée du comportement et les stratégies éducatives
spécifiques au handicap de I'autisme en cas de comportements problématiques.

Public : Parents, équipe éducative, médicale et paramédicale.
Maximum 25 participants.

Dates et heures: les 12 et 13 mars 2010
De 9h a 17h, avec une pause repas de 12h a 13h.

Lieu : Auditorium MDPH de Savoie
116 rue Saint Rose
73000 CHAMBERY

Tarif :

En contrepartie de cette action de formation, I'établissement, Mme, M.
s'engage a acquitter les frais suivants :

Tarif par participant : 85 €

Nombre de participants : x85€= €

Ce tarif comprend la prestation du formateur, fous frais d'organisation compris, hors repas des
stagiaires.

Inscription -~Annulation :

L'inscription est considérée comme définitive a réception d'un exemplaire signé de ce bulletin
d'inscription qui a valeur de convention, et du cheque du montant total de l'inscription pour
I'ensemble des participants hommés. Le chéque sera encaissé a l'issue de la formation.

Tout stage commencé est dii dans sa totalité.

Si le stage est annulé par I'organisme de formation, le chéque d'acompte sera restitué.

Validation :

A l'issu de la formation les participants recevront une attestation de formation. Toute absence a
une partie du stage donne lieu a une modification de I'attestation de formation.

Le signataire de ce bulletin d'inscription recevra une facture nominative, un exemplaire de ce
bulletin signé par notre organisme

Date :
Nom, signature Nelly Coroir,
et cachet de I'établissement : Responsable de formation :

104 rue de la Charriere
38500 LA BUISSE
Tél./Fax : 04.76.91.31.38
E-Mail : ncoroir@orange.fr
N° de siret : 443 570 585 00010 APE : 851 G
Organisme de Formation n° : 82 38 03517 38

Membre d"une association agréée, le réglement des honoraires par chéque est accepté



