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DU BON USAGE 
DE LA GRILLE AGGIR

AU DOMICILE
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1.1 Définition

• Grille nationale d’évaluation du degré de dépendance

• Permet la détermination du groupe iso-ressources = 
GIR
– GIR 1 à 6 du plus grave au moins grave
– Conditionne l’accès à l’ADPA (allocation départementale 

personnalisée d’autonomie)
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1.2 Groupes iso-ressources

GIR PERTE D’AUTONOMIE

1 Dépendance totale (mentale, corporelle, locomotrice et sociale)

2 -Personne grabataire lucide : sans altération mentale ou avec pertes partielles des facultés 
mentales
- Personne avec altération majeure des facultés mentales et conservation d’une forme de 
locomotion

3 Autonomie mentale conservée ou autonomie locomotrice et corporelle partielle

4 Besoin d’une aide habituelle pour les activités corporelles
Capacité de se déplacer à l’intérieur (avec plus ou moins besoin d’une aide pour les 
transferts)

5 Besoin d’une aide ponctuelle à la toilette, pour la préparation des repas et le ménage
Autonomie conservée pour les déplacements intérieurs, l’alimentation et l’habillage

6 Aucune perte d’autonomie pour les actes de la vie courante



 Maladie Alzheimer
Lyon 16 et 17 
septembre 10 

5

1.3 ADPA domicile
• Principalement financée par le Département
• Au 31.12.07, 22 261 Rhodaniens bénéficient de cette 

prestation 
(11 675 à domicile et 10 586 en établissement)

• Conditions d’accès :
– Âge  > 60 ans

– GIR 1 à GIR 4



 Maladie Alzheimer
Lyon 16 et 17 
septembre 10 

6

1.3 ADPA domicile

GIR Tarification au 01.03.08
(à pondérer selon % de participation de l’usager)

4 515,52 €

3 773,28 € 

2 1031,04 €

1 1202,88 €
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1.3 ADPA domicile 
• Aide humaine

(exemple = au maxi, en prestataire,
29 heures en GIR 4,
68 heures en GIR 1)

• Aide technique
(rehausseur WC, barres d’appui, téléalarme)

• Autres :
– Portage des repas
– Pédicure, Coiffeur
– Protections pour incontinence
– Gros nettoyage
– Accueils de jour
– Hébergement temporaire
– Transports non sanitaires
– Participation à l’aménagement du logement
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2 GRILLE AGGIR

• Principe de base

– Les variables
– La cotation

• Cas clinique

• Quelques repères
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2.1 Principe de base
• 10 VARIABLES DISCRIMINANTES :

– COHERENCE
– ORIENTATION
– TOILETTE (haut, bas)
– HABILLAGE (haut, moyen, bas)
– ALIMENTATION (se servir, manger)
– ELIMINATION (urinaire, fécale)
– TRANSFERTS
– DEPLACEMENT A L’INTERIEUR
– DEPLACEMENT A L’EXTERIEUR
– COMMUNICATION A DISTANCE

• 7 variables illustratives non prises en compte dans le calcul du GIR
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2.1 Principes de base

• COTATION pour chaque item :
– A : fait spontanément seul, habituellement et correctement 

(suppose qu'il n'existe pas d'incitation)

– B : fait partiellement ou non habituellement ou non correctement

– C : ne fait pas

• Les aides matérielles et techniques sont considérées comme faisant 
partie de la personne (lunettes, canne, fauteuil roulant…)
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2.2 Cas clinique (fiches n°2 et n°3)

Mme Marie A., née le 13.02.1913, 94 ans, veuve, vit seule au domicile. Elle occupe un 3 pièces, dont 
elle est propriétaire, au 4ème étage avec ascenseur. Elle a deux enfants qui lui rendent visite 
régulièrement. Ils font ses courses et sa  fille aînée fait son ménage toutes les semaines et s’occupe 
de faire la lessive de sa maman.

D’un point de vue médical, Mme Marie A. souffre de gonarthrose bilatérale, ce qui l’oblige à marcher 
avec une canne ainsi que d’une arthrose déformante au niveau des mains. Elle présente un 
essoufflement à l’effort. Il existe une baisse de la vision dans un contexte de cataracte non opérée. 
Elle prend seule ses médicaments mais avoue des difficultés à mettre ses gouttes dans les yeux.

Le matin, Mme Marie A. se lève seule,  et prépare son petit déjeuner qu’elle prend à sa cuisine. Puis elle 
fait sa toilette au lavabo. Une fois par semaine, à sa demande, car elle n’est pas toujours satisfaite du 
résultat de sa toilette quotidienne, sa fille l’aide à prendre une douche car elle a peur de tomber 
malgré une bonne accessibilité du bac à douche. Elle lui frotte le dos et les pieds. Elle s’habille seule 
mais parfois met des habits tâchés car elle ne voit pas bien.

Elle est incontinente urinaire et met des protections jours et nuits. Elle se change plusieurs fois par jour 
seule et lave ses slips
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2.2 Cas clinique (suite énoncé)

Pour les repas, Mme Marie A., ne peut ouvrir seule un pot de yaourt ni peler un fruit. Par 
contre, elle peut se faire réchauffer un plat surgelé, qu’elle prend seule midi et soir.

Elle reçoit des visites régulièrement en particulier des amies avec qui elle joue à la belote. 
Elle a d’ailleurs la réputation d’être une excellente joueuse. 

Elle se déplace sans difficultés, avec sa canne dans son appartement. Elle n’est jamais 
tombée chez elle et n’a pas de crainte de ce côté là. Par contre, Mme Marie M. ne sort 
jamais seule, préférant s’appuyer sur le bras de quelqu’un en extérieur depuis qu’elle est 
tombée en descendant d’un trottoir il y a plusieurs mois. Elle aime cependant beaucoup 
sortir.

Sa fille aînée qui habite dans le même immeuble lui monte son courrier tous les jours et 
descend les poubelles de sa mère au sous-sol.

Mme Marie A. prend seule les rendez-vous chez son médecin. Elle ne connaît pas par cœur 
les numéros de téléphone de ses enfants mais ils sont notés prêt du téléphone et elle sait 
les composer. Elle sait qu’elle a 4 petits enfants dont elle connaît les prénoms mais pas 
les dates de naissance exactes. Elle sait cependant les classer par âge et leur fait à 
chacun un chèque pour Noël qu’elle rédige seule. Elle ne connaît pas la date exacte mais 
connaît l’année, le mois, le jour de la semaine et sa vie est bien rythmée au quotidien 
(repas…). Elle connaît son adresse, sait que sa fille habite l’immeuble.
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2.2 Cas clinique
COHERENCE (10)

ORIENTATION (9)

TOILETTE (haut,bas) (3)

HABILLAGE (haut,moyen, bas) (5)

ELIMINATION (urinaire, fécale) (4)

ALIMENTATION (se servir, manger) (6)

TRANSFERTS (1)

DEPLACEMENT A L’INTERIEUR (2)

DEPLACEMENT A L’EXTERIEUR (8)

COMMUNICATION A DISTANCE (7)

A
A
B
B

B
A
A
B
B
A

Soit GIR = 4
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2.3 Quelques repères
• COHERENCE : de façon logique et sensée (par 

rapport aux normes admises par la société dans laquelle 
on vit)

– Converser
– Se comporter

• ORIENTATION : le jour précis n’a pas d’intérêt, 
vérifier que la PA se situe par rapport aux saisons, aux 
moments de la journée, dans les lieux de vie habituels
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2.3 Quelques repères
• TOILETTE : 

– en modalité B, la toilette est effectuée correctement mais il est nécessaire 
d’inciter régulièrement la PA ou de préparer les affaires de toilette 

– HAUT : ne comporte ni le dos, ni les dents

– BAS : ne comporte pas les ongles des orteils

– CC = C, AA = A, autres = B

• HABILLAGE : 
– Faut-il préparer les vêtements pour la PA ?
– Les vêtements utilisés sont-ils propres ?
– HAUT = passé par la tête, MOYEN = fermeture sur le corps 

(boutonnage,ceinture…), BAS = (passé par le bas du corps)
– CCC = C, AAA = A, autres = B
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2.3 Quelques repères
• ALIMENTATION :

– SE SERVIR :
• Comporte couper sa viande, ouvrir un yaourt, peler un fruit, remplir son verre
• Ne comporte pas mettre le couvert 

– MANGER : porter les aliments à sa bouche et avaler, solides et liquides 
(si sonde gastrique gérée par la PA = A)

– CC = C, BC ou CB = C, autres = B

• ELIMINATION :
– Il ne s’agit pas de maîtriser l’élimination (continence) mais d’assurer 

l’hygiène de l’élimination

– > une PA qui gère la mise en place adaptée de ses protections = A

– CC= C, CB ou BC = C, AA = A, autres = B
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2.3 Quelques repères

• TRANSFERT :
– Se lever, se coucher et s’asseoir, dans les deux sens 

du mouvement
– Utilisation d’une potence, d’un lit à hauteur variable, 

par la PA seule = A

• DEPLACEMENT A L’INTERIEUR :
– Toutes les pièces à vivre + boîte aux lettres et local 

poubelles + jardin de la maison individuelle
– Si la personne a une aide technique (cadre de 

marche, fauteuil) mais se déplace seule  = A
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2.3 Quelques repères

• DEPLACEMENT A L’EXTERIEUR :
– Après la porte d’entrée de l’immeuble ou de l’enceinte de la 

propriété (si maison avec jardin)
– Ne sort qu’accompagnée mais à sa demande et volontiers = B ; 

pas de volonté de sortir, « est transportée à l’extérieur » = C

• COMMUNICATION A DISTANCE :
–  = notion d’appel en cas d’urgence
– Peut concerner le téléphone, la sonnette ou la téléalarme

– Si usage sans raison valable de l’outil de communication = B
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FIN

Merci de votre attention

Post-test (fiche n° 4)
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Enoncé OUI NON

1 – Une personne classée GIR 5 ou 6 peut bénéficier de l’ADPA

2 - Les revenus de l’usager peuvent induire un % de participation aux prestations dans le 
cadre de l’ADPA
3 – Une personne classée GIR 1 conserve une autonomie mentale, corporelle ou 
locomotrice partielle
4 – L’ADPA aide au financement exclusif d’une aide humaine et d’aides techniques

5 – Lorsqu’une variable de la grille AGGIR est cotée B, l’action qui s’y rapporte est faite 
spontanément, habituellement et correctement par la personne seule

6 – Si une personne se déplace seule mais avec un cadre de marche, elle peut être  cotée 
A pour les déplacements, sur la grille AGGIR

7 – Une personne incontinente urinaire ne peut pas être cotée A pour l’élimination, sur la 
grille AGGIR
8– Pour être cotée A en orientation sur la grille AGGIR, une personne doit être capable de 
donner la date précise du jour.

9 – Une personne qui ne peut préparer ses repas est cotée B pour l’item ALIMENTATION 
de la grille AGGIR
10 – Une personne qui se déplace seule dans son appartement mais qui ne va pas 
chercher son courrier est côté A en déplacement intérieur et B en déplacement extérieur

X

X
X

X

X

X

X

X

X

X

Correction POST-TEST
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