
JEU DE LA 
CUISINE

GROHMANN Mélanie

GUGGENHEIM Julie

LAKTAF HALA

LOUSTAU Typhaine

PERTILLE Bastien

SCHWOB-JENCK Gauthier



TYPE 
D’ATELIER



ATELIER DE 
VIE 

QUOTIDIENNE

Travail sur les occupations 
humaines

Activités de loisirs, de productivités 
et de soins personnels



MODALITÉS



CONDITIONS 
PRATIQUES

3 séances

• Jeu
• Courses
• Cuisine

10h – 12h

3 patients

Flyers 



Séance n°1 : Le jeu

Temps de préparation : 10 min
Un plateau de jeu avec des cases 
ingrédients, des cases switch, des 
cases joker, et des cases le saviez vous

Déplacement avec des pions et un 
dés

Des cartes menus prédéfinis avec des 
contraintes

Temps de débat en fin de séance 
pour choisir le menu de la prochaine 
séance



Séance n°2 : Les courses

Temps de préparation : 15 min Élaboration d’une liste de courses 
en fonction des contraintes

Planification des trajets          
(lieu de courses imposé)

Mise à disposition de matériel
Faire les courses dans un temps 
limité (1h30)



Séance n°3 : La cuisine

Temps de préparation : 10 min
Chaque patient cuisine en autonomie 
ce qui lui a été assigné à la première 
séance

Il faut qu’il aille chercher les 
ingrédients au bon endroit et au bon 
moment

Dans le but de réaliser un repas en 
coopération avec les deux autres 
patients



TYPE 
D’ENGAGEMENT

Sur prescription médicale

Contrat moral

Si rupture du contrat la thérapie s’arrête

Si absence d’un patient séance reportée

Engagement nécessaire pour 3 séances



TYPE 
D’ANIMATION

• Mono-animation

• Non-directive

• A partir du savoir/des ressources des patients

• Répartition du temps de parole par le 
thérapeute



MOYENS 
THÉRAPEUTIQUES



FONCTION DU CADRE

F e r m é C a d r e  p e u  
s t r u c t u r é

•C o n v e n t i o n s s o c i a l e s
•A u t o n o m i e q u a s i t o t a l e

d e s p a t i e n t s

D i m e n s i o n s  
s p a t i a l e s

•S a l l e d ’ e r g o t h é r a p i e
•L i e u d e s c o u r s e s
•C u i s i n e th é r a p e u t i q u e

D i m e n s i o n s  
t e m p o r e l l e s
•D e  1 0 h  à  1 2 h

R è g l e s  d e  
f o n c t i o n n e m e n t



TYPES DE RELATION THÉRAPEUTIQUE

Ergothérapeute 
accompagnateur

Donne consignes 
contraintes

Observation 
importante

Motivation Education à la 
santé



ACTIVITÉ

A c t i v i t é  a v e c  u n  b u t

P r o t o c o l e  c o l l e c t i f  

Exp é r i e n c e s  s e n s o r i e l l e s  :  

C o g n i t i v e s  :  

R e l a t i o n n e l l e s  :  
Travail de groupe

Respect de l’autre, de l’espace personnel

C r é a t i v e s  :  d r e s s a g e  

Vue
Odorat

Ouïe
Goût 

Toucher 

Fonctions exécutives
Attention

Langage
Mémoire



OBJECTIFS



EN SOIN PSYCHIQUE



DIMENSIONS COGNITIVES 
ET COMPORTEMENTALES

• Améliorations des capacités cognitives
• Fonctions exécutives

• Capacités mnésiques

• Modifications comportementales pour retrouver ou développer
• Capacités d’adaptation à diverses situations

• Apprentissages de techniques nouvelles

• Échanges de savoirs



CÔTÉ RÉHABILITATION



DIMENSION 
D’AMÉLIORATION DE LA 
QUALITÉ DE VIE

Stimulations, travail de la motivation et de l’engagement

Amélioration de l’autonomie et de l’indépendance dans les domaines 
des activités humaines:

• Soins personnels
• Productivité
• Loisirs



DIMENSION SOCIO-
THÉRAPEUTIQUE

• Développement des habiletés sociales et relationnelles
• Socialisation, être en groupe, respect d’autrui, confiance et sécurité

• Conservation de son espace personnel en groupe, affirmation de soi, prise de parole

• Améliorer les capacités d’intégration dans un projet de groupe

• Intégration dans la société, rôle de concertation  et d'accompagnement dans 
l'intégration d'un lieu de vie, d'un milieu professionnel ou associatif



BIBLIOGRAPHIE
http://www.ergopsy.com/index.html 



Fiche de 
présentation 
au patient


