
FORMATION GERESO – COMMUNICATION, EFFICACITÉ PROFESSIONNELLE ET DÉVELOPPEMENT
PERSONNEL

NOUVEAU -

Informations et inscriptions : Isabelle ROCHE - Appel gratuit: 0800 400 460 - Fax: 02 43 23 77 07 - formation@gereso.fr
Cette formation en intra : Tél. : 02 43 23 59 89 - intra@gereso.fr

GÉRER LES PROFILS ATYPIQUES

L'INCLUSION ET LE MANAGEMENT DE LA DIVERSITÉ
2 jours

PROGRAMME DE LA FORMATION

REPÉRER LES COLLABORATEURS NEURO-DIVERGENTS OU ATYPIQUES

› Les TDAH (troubles de l'attention) avec ou sans hyperactivité
› Les neuro-divergents : Asperger, hauts potentiels, multi-potentiels, hypersensibles,
bipolaires
› Les personnalités extrêmes : singularité, profils-types, difficultés relationnelles
› Les collaborateurs simplement différents, par leurs appartenances, leurs aptitudes ou leur
parcours : les mécanismes de l'intégration positive

Analyse dynamique

SAISIR LES OPPORTUNITÉS OFFERTES PAR UN NEURO-DIVERGENT

› Comment fonctionne le cerveau d'un neuro-divergent : initiation aux neurosciences,
rapport particulier au temps, au réel et aux autres
› Accueillir l'anticonformisme avec bienveillance et le goût de la provocation avec
indulgence : encourager sans tout permettre
› Canaliser la créativité du collaborateur et sa production de solutions disruptives :
constituer des binômes équilibrés
› Comment transformer le vilain petit canard en boîte à idées ou en locomotive : construire
les équipes différemment, portraits de neurodivergents notoires

Études de cas : canalisation du potentiel

MANAGER LA DIFFÉRENCE AU QUOTIDIEN

› Identifier les possibilités individuelles : performances cognitives, curiosité
encyclopédique, pensée en arborescence, décloisonnée ou "en dehors de la boîte", soft
skills exacerbés, hyper-empathie
› Permettre à ses collaborateurs divergents de déployer leurs facultés atypiques et de les
mettre au service de l'équipe
› Adapter ses postures managériales : expliquer l'objectif plutôt que la manoeuvre, gérer
l'hypersensisbilité
› Faire accepter et apprécier la neuro-divergence par les autres collaborateurs : les clefs
de l'inclusion positive

Communiquer et encadrer un profil atypique

ACCOMPAGNER UN COLLABORATEUR NEURO-DIVERGENT... OU SE PRENDRE
SOI-MÊME PAR LA MAIN

› Aider un collaborateur divergent à se faire comprendre : l'encouragement à l'expression
décomplexée mais filtrée, simplifiée
› La canalisation des énergies et de la pensée : comment aider un collaborateur divergent
à se concentrer?
› Faire face aux états émotionnels intenses et protéger ses collaborateurs hypersensibles
contre l'incompréhension, l'isolement, leur goût pour la provocation, leurs mécanismes
d'auto-exclusion
› Valoriser sa propre singularité : savoir apprivoiser ses collaborateurs et faire pardonner
ses talents insolites et ses modalités de collaboration alternatives

Jeux de rôle grandeur nature : gérer la diversité des profils

OBJECTIFS
 Repérer les collaborateurs atypiques et identifier

leur mode de fonctionnement.
 Identifier les possibilités et les conditions de leur

mobilisation.
 Collaborer avec un neuro-divergent : intégrer,

communiquer, encadrer, recadrer, accompagner.
 Mieux vivre sa propre neuro-divergence au travail

pour réussir son intégration.

LES PLUS DE CETTE FORMATION

PUBLIC ET PRÉREQUIS
Collaborateurs RH, Managers, Chefs d'équipes,
Chefs de projets, Collaborateurs neuro-atypiques
(HQI, hyperactifs, TDAH ...)

MOYENS PÉDAGOGIQUES, TECHNIQUES,
ENCADREMENT

Un questionnaire sur les attentes des participants
est adressé 15 jours avant le début de la formation.
Les méthodes pédagogiques incluent des apports
théoriques et pratiques, un travail sur des cas
concrets et des exemples d'application. Un support
pédagogique est remis à chaque participant, et un
accès personnel en ligne permet d’accéder à des
e-ressources à l'issue de la formation. Nos
consultants sont sélectionnés pour leur expertise
métier, leurs compétences pédagogiques et leurs
expériences professionnelles.

SUIVI ET ÉVALUATION
Feuille d'émargement et attestation de fin de
formation
Évaluation à chaud et à froid



Les informations recueillies sur ce formulaire sont nécessaires au traitement de votre inscription et sont enregistrées dans un fichier informatisé par GERESO dans la finalité de traitement de votre demande. 
Conformément à la loi "informatique et libertés", vous pouvez exercer votre droit d’accès aux données vous concernant et les faire rectifier ou supprimer en vous adressant à : dpo@gereso.fr

* Les options "accès aux e-ressources pédagogiques" et "veille juridique", proposées en option en complément de la formation, sont renouvelables annuellement par tacite reconduction,
sauf résiliation notifiée un mois avant la date d’échéance.

BULLETIN D’INSCRIPTION 
GERESO SAS - 38 rue de la Teillaie

CS 81826 - 72018 LE MANS Cedex 2 
Tél. 02 43 23 09 09 - Fax 02 43 23 77 07 
formation@gereso.fr - www.gereso.com

Entreprise / Établissement
Raison sociale .....................................................................................................................................................................................................................................................................

Adresse ...............................................................................................................................................................................................................................................................................

Code postalCo  ...................................................................................... Ville ...............................................................................................................................

Téléphone .................................................................................................................................... Fax    ...............................................................................................................................

N°d’identification (TVA intracommunautaire) ......................................................................................................................................................................................................................

Code APE / NAF  ......................................................................................................................... N° SiretN°

Formation choisieParticipant(e) 
 Mme Mme M. Nom ...............................................................................................

Prénom     ......................................................................................................................

Fonction ......................................................................................................................

E-mail  .......................................................................................................................... 
(obligatoire pour accéder à vos documents personnalisés, avant et après votre formation)

Tél. (ligne directe)     ........................................................................................................

Tél. mobile (pour infos de dernière minute) .............................................. ....................

Mesures compensatoires pour les personnes en situation d’handicap : 
....................................................................................................................................

Titre .............................................................................................................................

Référence     ....................................................................................................................

Dates   ...........................................................................................................................

Lieu ..............................................................................................................................
Options proposées pour certaines formations :

- Accès e-ressources pendant un an (remise de 40% sur le prix public)
- Veille juridique pendant un an (remise de 70% sur le prix public)
- Expertise décisionnelle d'une heure (remise de 30% sur le prix public)

Merci de préciser votre choix :
Veille juridique*

Indiquez le tarif total (Formation + option(s) choisie(s))................................................

Responsable de l’inscription
  Mme    M. Nom ................................................................................................................ Prénom ...........................................................................................................................

Service/Fonction..................................................................................................................................................................................................................................................................

Tél. (ligne directe)  ......................................................................................................................E-mail .............................................................................................................................

Fait à : Le : 

Signature et cachet de l’Entreprise / l’Établissement, précédés de la mention 
« bon pour accord » :

La signature de ce bulletin d’inscription vaut acceptation des conditions générales de vente 
précisées sur www.gereso.com/mentions-legales-et-cgv

Facturation/Règlement
 FACTURE À ADRESSER À L’ENTREPRISE / L’ÉTABLISSEMENT : 

À l’attention de      Mme      M. 

Nom ...........................................................................................................................

Prénom ......................................................................................................................

Service/Fonction........................................................................................................

E-mail ........................................................................................................................

Libellé de la facture ...................................................................................................

 ..................................................................................................................................
Si la facture est à adresser à l’entreprise mais à une autre adresse ou un autre 
service, merci de préciser  ........................................................................................
 ..................................................................................................................................
 ..................................................................................................................................
 ..................................................................................................................................

Un numéro de bon de commande interne à votre entreprise doit-il apparaître 
sur la facture ? 

  OUI             NON 
Si OUI, numéro : ................................................................................................. 
GERESO se réserve le droit de facturer une pénalité forfaitaire si le client n’a 
pas transmis son bon de commande avant le début de la formation

Prise en charge (si parcours certifiant) :
 CPF  Entreprise  OPCO

 FACTURE À ADRESSER À L’OPCO : 

Nom de l’OPCO ...................................................................................................................

Numéro de prise en charge  ............................................................................................

Adresse de votre OPCO .................................................................................................

 ........................................................................................................................................

Code postalCo

Ville ..................................................................................................................................

Si GERESO n’a pas reçu l’accord de prise en charge de l’OPCO le dernier jour de  
la formation, le client sera facturé de l’intégralité du prix de la formation.

Accès e-ressources* Expertise décisionnelle


