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Article 36 – LOGOPEDIE 
 

 A.R. 8.2.2023 - M.B. 16.03.2023 – C2023/40652  
   
    § 1er. Sont considérés comme relevant de la compétence des logopèdes 

(R):  
    …  
      
    Séance collective de guidance parentale d’une durée d’au moins 90 

minutes, par type de trouble, pour trois ou quatre couples de parents, au 
cabinet du logopède et en l’absence du patient  

        
    713016, 713112, 713215, 714011, 714114, 714210 R 17,5  
        
    par séance et par bénéficiaire ;    
    Séance collective de guidance parentale d’une durée d’au moins 90 

minutes, par type de trouble, pour trois, quatre, cinq ou six couples de 
parents, au cabinet du logopède et en l’absence du patient  

        
    713016, 713112, 713215, 714011, 714114, 714210 R 15  
        
    par séance et par bénéficiaire ;    
    …  
      
    « § 2. Sans préjudice des dispositions du § 3, l’intervention de l’assurance 

peut être accordée pour autant que le traitement puisse apporter une 
amélioration des troubles : »  

      
    « a) au bénéficiaire qui présente des troubles du langage oral et/ou de la parole 

qui constituent un handicap dans la poursuite : »  
    « a) au bénéficiaire qui présente des troubles du langage oral et/ou de la parole 

qui constituent un obstacle dans la poursuite :  
    …  
      



    b) au bénéficiaire qui présente un des troubles du langage et/ou de la parole 
suivants:  

      
    1° aphasie:  
    1° aphasie, c’est-à-dire troubles acquis du langage résultant d’une lésion 

cérébrale d’origine vasculaire, toxique, tumorale infectieuse ou traumatique:  
    …  
      
    "2° troubles du développement du langage, versant réceptif et/ou expressif, 

démontrés par un test du langage donnant un résultat inférieur ou égal au 
3e percentile, en l'absence d'un trouble de l'intelligence (QI total de 86 ou 
plus, mesuré par test individuel) et en l'absence d'un trouble important de 
l'audition (perte auditive moyenne ne dépassant pas, à la meilleure oreille, 
40 dB HL). Ces tests de langage et ces tests de QI doivent figurer dans une 
liste limitative approuvée par la Commission de conventions:"  

    …  
      
  713016  Séance collective de guidance parentale d'une durée d'au moins 90 

minutes, par type de trouble, pour trois ou quatre couples de parents, au 
cabinet du logopède et en l'absence du patient " 

    Séance collective de guidance parentale d’une durée d’au moins 90 

minutes, par type de trouble, pour trois, quatre, cinq ou six couples de 
parents, au cabinet du logopède et en l’absence du patient  

    …  
      
    "3° Dyslexie et/ou dysorthographie et/ou dyscalculie, chez des enfants 

jusques et y compris la veille du 15e anniversaire et fréquentant depuis au 
moins 6 mois l'enseignement primaire, prouvées obligatoirement par les 
caractéristiques suivantes, qui doivent toutes être mentionnées dans le bilan 
:  

    …  
      
  713112  Séance collective de guidance parentale d'une durée d'au moins 90 

minutes, par type de trouble, pour trois ou quatre couples de parents, au 
cabinet du logopède, en l'absence du patient " 

    Séance collective de guidance parentale d’une durée d’au moins 90 

minutes, par type de trouble, pour trois, quatre, cinq ou six couples de 
parents, au cabinet du logopède et en l’absence du patient  

    …  
      
    6° troubles acquis de la parole:  
    …  
      
    6.1. dysglossies traumatiques ou prolifératives:  
    6.1. dysglossies traumatiques ou prolifératives, c’est-à-dire troubles dus à 

une anomalie structurelle (congénitale, traumatique ou tumorale) des 
organes articulatoires périphériques:  

    …  
      
    6.2. dysarthries:  
    6.2. dysarthries, c’est-à-dire les troubles moteurs acquis de la parole suite à 

une lésion nerveuse centrale ou périphérique:  
    …  
      
    "6.3. troubles chroniques de la parole consécutifs à des affections 

neuromusculaires en ce compris des affections spino-cérébellaires, 
consécutifs à une maladie de Parkinson ou à une maladie de Huntington, 
consécutifs à des affections démyélinisantes du système nerveux central ou 
suite à une infirmité motrice cérébrale chez des enfants jusqu'à l'âge de 3 
ans:"  



    "6.3. Troubles chroniques de la parole consécutifs à des affections 
neuromusculaires reprises dans la liste appliquée par les centres de 
référence pour les affections neuromusculaires, ou consécutifs à la maladie 
de Parkinson ou la maladie de Huntington ou l’infirmité motrice cérébrale 
chez des enfants jusqu’à l’âge de 3 ans, attestée par le neurologue, à 
l’exclusion de la démence ou des symptômes de démence débutante:"  

    …  
      
    "6.4. bégaiement établi d'après les critères diagnostiques décrits au point 

307.0 du DSM IV (F 98.5 de la CIM-10). La gravité du bégaiement est 
mesurée à l'aide d'un test figurant dans une liste limitative établie par la 
Commission de conventions avec les logopèdes. Le score de ce test doit 
être mentionné dans le rapport écrit lors du bilan :"  

    "6.4. Bégaiement. La gravité du bégaiement est mesurée à l'aide d'un test 
figurant dans une liste limitative établie par la Commission de conventions 
avec les logopèdes. Le score de ce test doit être mentionné dans le rapport 
écrit lors du bilan :"  

    …  
      
  713215  Séance collective de guidance parentale d’une durée d’au moins 90 

minutes, par type de trouble, pour trois ou quatre couples de parents, au 
cabinet du logopède, en l’absence du patient “ 

    Séance collective de guidance parentale d’une durée d’au moins 90 

minutes, par type de trouble, pour trois, quatre, cinq ou six couples de 
parents, au cabinet du logopède et en l’absence du patient  

    …  
      
    "6.5. troubles fonctionnels multiples dans le cadre d’un traitement interceptif 

d’orthodontie :  
    "6.5. troubles fonctionnels multiples en relation avec un trouble 

orthodontique:  
    …  
      
    c) au bénéficiaire qui présente un des troubles acquis de la voix suivants :  
    …  
      
    "2° dysfonctionnement du larynx et/ou des plis vocaux démontré sur base 

de :  
    …  
      
  714011  Séance collective de guidance parentale d'une durée d'au moins 90 

minutes, par type de trouble, pour trois ou quatre couples de parents, au 
cabinet du logopède, en l'absence du patient " 

    Séance collective de guidance parentale d’une durée d’au moins 90 

minutes, par type de trouble, pour trois, quatre, cinq ou six couples de 
parents, au cabinet du logopède et en l’absence du patient  

      
    "d) au bénéficiaire présentant des troubles de l’ouïe entraînant une perte 

auditive moyenne d’au moins 40 dB HL à la meilleure oreille :"  
      
    "Ces patients doivent suivre ou avoir suivi un programme de rééducation 

incluant la logopédie dans un centre de rééducation ayant conclu une 
convention avec le Comité de l'assurance du Service des soins de santé et 
spécialisé dans la prise en charge intégrale de patients présentant ces 
affections.  

    "Ces patients doivent suivre ou avoir suivi un programme de rééducation 
incluant la logopédie dans un centre de rééducation ayant conclu une 
convention avec les entités fédérées et spécialisé dans la prise en charge 
intégrale de patients présentant ces affections.  

    …  



      
    "f) au bénéficiaire atteint de dysphasie, c'est-à-dire des troubles sévères du 

langage réceptif et/ou expressif, persistant après le cinquième anniversaire 
et qui interfèrent gravement avec la communication sociale et/ou les 
activités quotidiennes faisant appel au langage oral, en l’absence d’un 

trouble envahissant du développement, d’un trouble auditif (perte auditive 

moyenne ne dépassant pas, à la meilleure oreille,  40 dB HL), d’un trouble 

d’intelligence (QI de performance ou non-verbal ou QD (quotient 
développemental) de 86 ou plus, mesuré par un test individuel figurant dans 
une liste de tests approuvée par la Commission de conventions avec les 
logopèdes."  

    …  
      
  714210  Séance collective de guidance parentale d’une durée d’au moins 90 

minutes, par type de trouble, pour trois ou quatre couples de parents, au 
cabinet du logopède, en l’absence du patient  

    Séance collective de guidance parentale d’une durée d’au moins 90 

minutes, par type de trouble, pour trois, quatre, cinq ou six couples de 
parents, au cabinet du logopède et en l’absence du patient  

    …  
      
    « § 3. Le traitement logopédique ne fait jamais l’objet de l’intervention de 

l’assurance dans les cas où le bénéficiaire : »  
    …  
      
    « 5° Est rééduqué dans un établissement ayant conclu avec l’INAMI une 

convention couvrant notamment le traitement par un logopède. Cette 
exclusion ne vaut pas pour les bénéficiaires présentant des troubles décrits 
au § 2, b), 6°, 6.3 et § 2, d). »  

    « 5° Est rééduqué dans un établissement ayant conclu avec l’INAMI ou avec 

les entités fédérées une convention couvrant notamment le traitement par 
un logopède. Cette exclusion ne vaut pas pour les bénéficiaires présentant 
des troubles décrits au § 2, b), 6°, 6.3 et § 2, d). »  

      
    « L’intervention de l’assurance est également exclue dans les traitements 

logopédiques :  
      
    - de troubles secondaires dus à des affections psychiatriques ou états 

émotionnels, à des problèmes relationnels, à une scolarité négligée ou 
défaillante (par exemple, à cause de maladie), à l’apprentissage d’une 

langue autre que la langue maternelle ou à une éducation polyglotte ;  
      
    - de troubles isolés tels que sigmatisme, rhotacisme, lambdacisme, 

capacisme, bredouillement, bradylalie ;  
      
    - de troubles de la voix tels qu’aphonie ou dysphonie fonctionnelle aiguë, 

phonasthénie, troubles de la mue de la voix ; »  
      
    « - de troubles secondaires troubles prévus aux § 2, b), 2° et § 2, f) qui 

suivent un traitement logopédique de dyslexie et/ou dysorthographie et/ou 
dyscalculie. »  

    …  
      
    "§ 4. 1° La demande d'intervention, établie sur un formulaire dont le modèle 

est approuvé par le Comité de l'assurance soins de santé, doit être introduite 
sans délai par le bénéficiaire auprès du médecin-conseil de son organisme 
assureur. Ce formulaire est utilisé lors de chaque demande d'intervention. 
L'intervention est refusée pour toute séance de bilan ou de traitement 
effectuée plus de 60 jours calendrier avant la date de réception de la 
demande par le médecin-conseil."  



    "§ 4. 1° La demande d’intervention, établie sur un formulaire dont le modèle 

est approuvé par le Comité de l’assurance, doit être introduite sans délai par 

le bénéficiaire auprès du médecin-conseil de son organisme assureur. Ce 
formulaire est utilisé lors de chaque demande d'intervention. L'intervention 
est refusée pour toute séance de bilan ou de traitement effectuée plus de 60 
jours calendrier avant la date de réception de la demande par le médecin-
conseil."  

    …  
      
    "2° A la demande est annexée une prescription médicale établie par un 

prescripteur mentionné dans le tableau ci-dessous, sous réserve des 
exceptions figurant après ce tableau.  

      
 



 

 

 ORL Neurologie 
Neuro-

psychiatrie 
Psychiatrie 

Neurologie 

pédiatrique 
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Médecine 

interne 
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Dentiste 
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raliste 
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spécial. en 

orthodontie 

§ 2 a) handicap poursuite 
profession 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI NON NON NON NON NON 

§ 2 b) 1° aphasie OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON NON NON NON 
§ 2 b) 2° troubles du langage OUI OUI OUI OUI OUI NON NON OUI NON NON NON NON NON NON NON 
§ 2 b) 3°  troubles de 
l’apprentissage 

OUI OUI OUI OUI OUI NON NON OUI NON NON NON NON NON NON NON 

§ 2 b) 4°  troubles résultant de 
fentes labiales… 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI NON NON NON NON NON 

§ 2 b) 5° troubles acquis suite à 
une intervention radio-
thérapeutique ou chirurgicale 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI NON NON NON NON NON 

§ 2 b) 6.1. dysglossies OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI NON NON NON NON NON 
§ 2 b) 6.2. dysarthrie OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON NON NON NON NON 
§ 2 b) 6.3. troubles chroniques 
de la parole 

NON OUI OUI NON OUI NON NON NON  NON NON NON NON NON NON NON 

§ 2 b) 6.4. bégaiement OUI OUI OUI OUI OUI NON NON OUI NON NON NON NON NON NON NON 
§ 2 b) 6.5. therapies 
myofonctionnelles 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI NON NON NON OUI OUI 

§ 2 c) 1° séquelles de 
laryngectomie 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI NON NON NON NON NON 

§ 2 c) 2° dysfonctionnement  
du larynx et/ou des plis vocaux 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI NON NON NON NON NON 

§ 2 d) troubles de l’ouïe OUI OUI NON NON OUI NON NON  NON  NON NON NON NON NON NON NON 
§ 2 e) dysphagie OUI OUI OUI NON OUI NON OUI OUI OUI NON OUI OUI  NON NON NON 
§ 2 f) dysphasie NON NON NON NON OUI NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON 
§ 2 g) Locked-in Syndrome NON OUI OUI NON OUI OUI NON NON NON NON NON NON NON NON NON 
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§ 2 a) handicap poursuite 
profession 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 b) 1° aphasie OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 b) 2° troubles du langage OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 
§ 2 b) 3° troubles de 
l’apprentissage 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 b) 4° troubles résultant de 
fentes labiales 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 b) 5° troubles acquis suite à 
une intervention 
radiothérapeutique ou chirurgicale 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 b) 6.1. dysglossies OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 b) 6.2. dysarthrie OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON NON NON 
§ 2 b) 6.3. troubles chroniques de 
la parole 

NON OUI NON NON OUI NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON 

§ 2 b) 6.4. bégaiement OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 
§ 2 b) 6.5. thérapies 
myofunctionnelles 

OUI NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON OUI NON NON NON OUI OUI 

§ 2 c) 1° séquelles de 
laryngectomie 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 c) 2° dysfonctionnement du 
larynx et/ou des plis vocaux 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 d) troubles de l’ouïe OUI OUI NON NON OUI NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON 

§ 2 e) dysphagie OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 f) dysphasie NON NON NON NON OUI NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON 

§ 2 g) Locked-In Syndrome NON OUI OUI NON OUI OUI NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON 



 

    Toutefois:"  
      
    "-en cas d'un trouble visé au § 2, b), 6°, 6.3, quand l'étiologie est la sclérose 

en plaques, une maladie neuromusculaire ou une infirmité motrice 
cérébrale, la prescription pour les séances de traitement logopédique doit 
être établie dans le cadre de l'activité du prescripteur dans un 
établissement de rééducation fonctionnelle conventionné avec le Comité 
de l'assurance du Service des soins de santé spécialisé dans la prise en 
charge intégrale des patients atteints de ces affections.  

    "-en cas d'un trouble visé au § 2, b), 6°, 6.3, quand l'étiologie est la sclérose 
en plaques, une maladie neuromusculaire ou une infirmité motrice 
cérébrale, la prescription pour les séances de traitement logopédique doit 
être établie dans le cadre de l'activité du prescripteur dans un 
établissement de rééducation fonctionnelle conventionné avec l’INAMI ou 
avec les entités fédérées spécialisé dans la prise en charge intégrale des 
patients atteints de ces affections.  

      
    - en cas d'un trouble visé au § 2, d), le prescripteur doit être attaché à un 

centre de rééducation ayant conclu une convention avec le Comité de 
l'assurance du Service des soins de santé spécialisé dans la prise en 
charge intégrale de patients présentant ces affections.  

      
    - le médecin généraliste peut prescrire la prolongation sur base d'un rapport 

d'évolution du médecin spécialiste traitant ou après concertation avec ce 
dernier. La date de cette concertation est enregistrée dans le dossier 
médical du patient. En cas d'un trouble visé au § 2, b), 1° (aphasie) après 
accident cérébro-vasculaire, ce rapport ou cette concertation n'est pas 
exigé. En cas d'un trouble visé au § 2, f) (dysphasie), le médecin 
généraliste ne peut pas prescrire une prolongation."  

    …  
      
    "3° Pour un traitement logopédique prévu au § 2, b), 2° et 3°, la prescription 

précise dans tous les cas la nature et l’importance des troubles ainsi que le 

nombre de séances de traitement individuelles d’au moins 30 minutes et la 

durée exacte de la période d’intervention de l’assurance obligatoire 

demandée.  A cette prescription est annexé, suivant l’indication, un rapport 

logopédique comme visé au § 4, 5°.  
    "3° Pour un traitement logopédique prévu au § 2, b), 2° et 3°, la prescription 

confirme la proposition du traitement formulée dans le rapport du bilan 
logopédique. A cette prescription est annexé, suivant l’indication, un rapport 

logopédique comme visé au § 4, 5°.  
      
    Pour les traitements logopédiques prévus au § 2, b), 6°, 6.3, la prescription 

précise dans tous les cas l’étiologie et la nature et l’importance des troubles 

ainsi que le nombre de séances de traitement individuelles d’au moins 30 

minutes et la durée exacte de la période d’intervention de l’assurance 

obligatoire demandée.  A cette prescription est annexé, suivant l’indication, 

un rapport logopédique comme visé au § 4, 5°."  
    Pour les traitements logopédiques prévus au § 2, b), 6°, 6.3 et b) 1° et b) 6°, 

6.2, la prescription précise dans tous les cas l’étiologie et la nature et 

l’importance des troubles. A cette prescription est annexé, suivant 

l’indication, un rapport logopédique comme visé au § 4, 5°."  
    …  
      



 

    "4° La prescription précise toujours le nombre de séances de traitement 
individuelles d’au moins 30 minutes et la durée exacte de la période 

d’intervention de l’assurance obligatoire demandée. Pour des raisons 

thérapeutiques, les séances de traitement individuelles d’au moins 30 

minutes peuvent être remplacées (pour les troubles visés au § 2, b), 1°, 3° 
et 6°, 6.4 et § 2, f)) par des séances de traitement individuelles d’au moins 

60 minutes sans que l’équivalent de séances de traitement individuelles d’au 

moins 30 minutes tel que mentionné dans le § 5 ne soit dépassé, sauf si le 
prescripteur interdit les séances de traitement individuelles d’au moins 60 

minutes pour des raisons médicales.   
    "4° Si le médecin le juge nécessaire pour des raisons médicales, il indique 

sur la prescription le nombre de séances de traitement individuelles d’au 

moins 30 minutes et la durée exacte de la période d’intervention de 

l’assurance obligatoire demandée. Pour des raisons thérapeutiques, les 
séances de traitement individuelles d’au moins 30 minutes peuvent être 

remplacées (pour les troubles visés au § 2, b), 1°, 3° et 6°, 6.4 et § 2, f)) par 
des séances de traitement individuelles d’au moins 60 minutes sans que 
l’équivalent de séances de traitement individuelles d’au moins 30 minutes 

tel que mentionné dans le § 5 ne soit dépassé.  
    …  
      
    "§ 8. Les bilans et les traitements logopédiques ne sont remboursés que 

pour autant qu'ils soient réalisés par un prestataire:  
      
    a) qui est agréé par le Conseil d'agrément des logopèdes qui lui attribue un 

numéro d'agrément.  
      
    Le Conseil d'agrément établit la liste des logopèdes auxquels il attribue un 

numéro d'agrément."  
    "§ 8. Les bilans et les traitements logopédiques ne sont remboursés que 

pour autant qu’ils soient réalisés par un prestataire :  
      
    a) qui possède un visa et un numéro INAMI  
      
 

 A.R. 8.2.2023 - M.B. 18.4.2023 – C2023/41662  
      
    Au § 4, 3°, alinéa 1, dans le texte néerlandais, les mots “vermeldt 

het voorschrift in elk geval de aard en de omvang van de stoornis, 
alsook het aantal individuele behandelingszittingen van ten minste 30 
minuten en de exacte duur van de gevraagde periode van tegemoetkoming 
in het kader van de verplichte ziekteverzekering” sont remplacés par les 

mots "bevestigt het voorschrift het behandelingsvoorstel dat in het verslag 
van het logopedisch bilan is vermeld";  

 
 A.R. 15.9.2023 - M.B. 24.10.2023 – C2023/45222  
      
    "§ 2. Sans préjudice des dispositions du § 3, l’intervention de l’assurance 

peut être accordée pour autant que le traitement puisse apporter une 
amélioration des troubles: "  

    …  
    b) au bénéficiaire qui présente un des troubles du langage et/ou de la parole 

suivants: "  
    …  
    6° troubles acquis de la parole: "  
    …  



 

    "6.3. Troubles chroniques de la parole consécutifs à des affections 
neuromusculaires reprises dans la liste appliquée par les centres de 
référence pour les affections neuromusculaires, ou consécutifs à la maladie 
de Parkinson ou la maladie de Huntington ou l’infirmité motrice cérébrale 

chez des enfants jusqu’à l’âge de 3 ans, attestée par le neurologue, à 

l’exclusion de la démence ou des symptômes de démence débutante:"  
    "6.3. Troubles chroniques de la parole consécutifs à des affections 

neuromusculaires reprises dans la liste appliquée par les centres de 
référence pour les affections neuromusculaires, ou consécutifs à la maladie 
de Parkinson ou la maladie de Huntington, ou consécutifs à des affections 
démyélinisantes du système nerveux central, ou suite à une infirmité motrice 
cérébrale chez des enfants jusqu’à l’âge de 3 ans, attestée par le 
neurologue, à l’exclusion de la démence ou des symptômes de démence 
débutante:"  

      
    "A.R. 15.5.2003" (en vigueur 1.6.2003)  
"  729315  Séance individuelle d’au moins 30 minutes au cabinet du logopède  
      
  729330  Séance individuelle d’au moins 30 minutes au domicile du bénéficiaire " 
      
  729396  Supprimée par A.R. 4.7.2013 (en vigueur 1.9.2013)  
      
    "A.R. 15.5.2003" (en vigueur 1.6.2003)  
"  729374  Séance individuelle d’au moins 30 minutes dans le cadre d’une convention 

de rééducation fonctionnelle  
      
   729385 Séance individuelle d’au moins 30 minutes pour un bénéficiaire hospitalisé " 
      

 
 

 A.R. 4.6.2024 - M.B. 27.6.2024 – C2023/005656  
      
    "§ 4. 1° La demande d’intervention, établie sur un formulaire dont le modèle 

est approuvé par le Comité de l’assurance, doit être introduite sans délai par 

le bénéficiaire auprès du médecin-conseil de son organisme assureur. Ce 
formulaire est utilisé lors de chaque demande d'intervention. L'intervention 
est refusée pour toute séance de bilan ou de traitement effectuée plus de 60 
jours calendrier avant la date de réception de la demande par le médecin-
conseil."  

    …  
      
    "2° A la demande est annexée une prescription médicale établie par un 

prescripteur mentionné dans le tableau ci-dessous, sous réserve des 
exceptions figurant après ce tableau.  
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§ 2 a) handicap poursuite 
profession 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 b) 1° aphasie OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 b) 2° troubles du langage OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 
§ 2 b) 3° troubles de 
l’apprentissage 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 b) 4° troubles résultant de 
fentes labiales 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 b) 5° troubles acquis suite à 
une intervention 
radiothérapeutique ou chirurgicale 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 b) 6.1. dysglossies OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 b) 6.2. dysarthrie OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON NON NON 
§ 2 b) 6.3. troubles chroniques de 
la parole 

NON OUI 
NON 
OUI 

NON OUI NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON 

§ 2 b) 6.4. bégaiement OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 
§ 2 b) 6.5. thérapies 
myofunctionnelles 

OUI NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON OUI NON NON NON OUI OUI 

§ 2 c) 1° séquelles de 
laryngectomie 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 c) 2° dysfonctionnement du 
larynx et/ou des plis vocaux 

OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 d) troubles de l’ouïe OUI OUI NON NON OUI NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON 

§ 2 e) dysphagie OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI OUI NON NON NON 

§ 2 f) dysphasie NON NON NON NON OUI NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON 

§ 2 g) Locked-In Syndrome NON OUI OUI NON OUI OUI NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON NON 



 

 



 

 


