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La maladie d’Alzheimer

= Maladie neuro-dégenerative

= Perte progressive des neurones et de leurs connexions

" Forme de démence la plus repandue

= Geénéralement apres 65 ans
(sauf pour la forme genéetique familiale)

= Aucun traitement pour guérir ou arréter la maladie

Cerveau  Cerveau atteint par la
sain maladie d'Alzheimer

= Traitements pour ralentir la progression de la maladie

= 3 stades: leger, modére, sévere

(Rousseau, 1995; Sellal et Kruczek, 2007; Massoud et Robillard, 2013)



La maladie d’Alzheimer

= Troubles cognitifs: = Troubles psychocomportementaux:
= Meéemoire = Modifications de ’lhumeur
= Orientation temporelle et spatiale " Troubles du sommeil
= |angage = Troubles psychotiques
= Jugement et raisonnement = Agitation et agressivite

(Rousseau, 1995; Sellal et Kruczek, 2007; Massoud et Robillard, 2013)



La maladie d’Alzheimer — Troubles du langage

= Stade léger:

= Difficulté a trouver ses mots TROUBLES DU

LANGAGE

Oublier des mots
~ N\ faciles ou leur
. ofe . . ’ . substituer d’autres
= Parfois utilisation de paraphasies semantiques mots qul ont
rien a voir avec
le contexte.

= Utilisation de périphrases

= Difficulté a maintenir le sujet de conversation
= Comprehension orale et ecrite non affectée

= Phonologie et morphosyntaxe intactes

Société
Alzheimer

(Rousseau, 1995; Sambuchi et coll., 2005; Joanette et coll., 2006)



La maladie d’Alzheimer — Troubles du langage

= Stade modéré:

= Anomie de plus en plus importante TROUBLES DU

LANGAGE

= Paraphasies plus frequentes et plus

Oublier des mots

. . ~ / faciles ou leur
distantes du mot cible substituer d'autres
mots qui n"ont
rien a voir avec
= Difficultés de compréhension € contexte:

= Anosognosie

Société
Alzheimer

(Rousseau, 1995; Joanette et coll., 2006)



La maladie d’Alzheimer — Troubles du langage

= Stade severe:

= |ncapacité a communiquer oralement TROUBLES DU

LANGAGE

= Parfois utilisation du langage non verbal

Oublier des mots
faciles ou leur

. . , . . ‘ ‘ substituer d’autres
= Palilalie, echolalie, mutisme mots gui 'ont
le contexte.

= Comprehension quasiment inexistante

Société
Alzheimer

(Rousseau, 1995;Touchon, 2013)



La maladie d’Alzheimer — Troubles du langage

* Communication non verbale

= 84% de la communication globale

= Augmentation de la frequence de communication non verbale chez les individus
souffrant de la maladie d’Alzheimer

= Maintien des capacités de communication non verbale

= Elle prend une place importante dans les habiletes de communication chez cette
population

(Rousseau, 1995; Desrouesné, 2005; Delamarre, 201 1)



La maladie d’Alzheimer — Troubles du langage

= Orthophonie: adaptation — réadaptation

= Objectifs:
o Maintien des capacités de communication le plus longtemps possible
o Ralentir le processus de degenérescence

o Faire en sorte que l'individu continue a étre reconnu comme une personne pouvant
communiquer

" Intervention possible: aides a la communication
= Peuvent compenser les troubles du langage rencontres

= Carnets de communication (aide-mémoire) (Darry, 1997; Joanette et coll., 2006)



La maladie d’Alzheimer — Aides a la communication

= Differentes formes:

O C a rte S o LL\/ Put on und

n Put on p

O Etiquettes

o Carnets de communication personnalisés

Putons

§§§§§§§§§§§

g

Put on s}

= Amelioration des habiletes de communication verbale

= Methode la plus efficace pour ameliorer le discours
(quand elle est associée a une formation du soignant)

(Bourgeois et coll., 2001; Egan et coll., 2012; Beukelman et coll., 2013)



La maladie d’Alzheimer — Aides a la communication

lllustration: photos sont plus comprehensibles WORKING TOGETHER

Information écrite
Utilite du texte!?

Comprehension éecrite se degrade

Certaines etudes demontrent le maintien des

capacités de lecture au stade modere

TO HELP YOU WHERE YOU LIVE

DAILY LIVING

(Bourgeois et coll., 2001; Lefebvre, 2007; Beckmeyer, 201 3)



Objectifs

= Objectif principal: evaluer I'appui visuel utilisé dans un outil de communication
pour les personnes atteintes de la maladie d’Alzheimer

l) comparer l'efficacite de la communication lors de l'utilisation de photos seules
par rapport a l'utilisation de photos associées a un mot

2) comparer |'efficacité de la communication verbale et non verbale



Hypotheses

)

2)

La communication (verbale et non verbale) sera plus efficace lorsque I'image est
associée a un mot: le nombre de réponses correctes sera plus grand et la
réponse sera donnée plus rapidement lorsque I'image est associée a un mot

La communication non verbale sera plus efficace que la communication verbale:
avec ou sans mots, le nombre de reponses correctes sera plus grand en
communication non verbale par rapport a la communication verbale et les
reponses seront plus rapides



Methodes - Participantes

" Programme de jour, Société Alzheimer Sudbury-Manitoulin, North Bay et districts

A B C D
Age 67 85 75 82
Diagnostic Demence Alzheimer Alzheimer Alzheimer
frontotemporale
Date du diagnostic 2014 2007 2008 2012
Score au MMSE (/30) n.d. 8 | 3

Date de I"administration du MMSE n.d. Aolt 2013 Juillet 2014 Novembre 2012



Méthodes - Evaluation du langage

= Bedside Western Aphasia Battery

= Verbalisation spontanee

= Comprehension verbale auditive

= |nstructions avec sequences

Photo utilisée pour la tache de description

= Repetition de mots ) 1a t :
d’image (verbalisation spontanée)

®* Nommer des objets
= | ecture

= Ecriture



Methodes

= Questionnaire: informations qualitatives et quantitatives sur les participantes

= Choix des catégories et items pour les tests

Quelle catégorie vous semble la plus Quelles sont les activités que vous

importante dans un outil de aimez pratiquer !

communication ! Prendre une marche
Activités Regarder la télevision
Emotions Faire un casse téte
Sante Jouer aux cartes
Nutrition
Autre ()




Test d’identification |

= |dentification verbale — photo sans mot

= Exemple « nommez cette activite »

Réeponse verbale:

Correct
Incorrect
Pas de réponse




Test d’identification 2

= |dentification non-verbale - photo sans mot

= Exemple « quelle photo représente prendre une marche? »

4

\

(




Test d’identification 3

= |dentification verbale — photo associée a un mot

= Exemple « nommez cette activite »

Watching television

Réponse verbale:

Correct
Incorrect
Pas de réeponse



Test d’identification 4

= |dentification non-verbale — photo associée a un mot

= Exemple « quelle photo représente prendre une marche? »

Watching television

Going for a walk

.

-

g o /
M

Taking a nap

.

-

™

Happy

-

Frustrated

o

Sad

J




Résultats — Evaluation du langage

Verbalisation spontanée

¢ Questions en conversation et

description d'image (/10) 0 0 3 3
*  Aisance du discours (/10) 0 0 4 4
Compréhension auditive
e Questions oui/non (/10) 0 5 8 5
* Instructions avec séquence (/10) 0 0 6 0
Répétition (/10) 2 2 6 2
Nommer des objets (/10) 0 0 7.5 4
Lecture (/10) 0 0 3 0



Resultats — ldentification des photos

Réponses verbales

Réponses non verbales

Photos sans mots
Photos avec mots

Total

Photos sans mots
Photos avec mots

Total

Nombre de réponses
correctes (total de 6)

10

Temps de réponse en
secondes (écart type)

8,67 (5,68)
6 (2,82)
7,6 (4,50)

6,5 (4,43)
4,83 (1,72)
5,5 (2,99)



Nombre de réponses

correctes

Resultats — ldentification des photos
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Photos sans mot Photos avec mots

Photos sans mot

Photos avec mots

Mann-Whitney U = 21.5,p = 0.463



Resultats — ldentification des photos

Nombre de réponses

12 :Ilg_
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Réponse verbale Reéponse non verbale

Réponse verbale

Réponse non verbale

Mann-Whitney U = 18, p = 0.440



Discussion - Conclusion

= Hypothese | x

= La communication verbale et non verbale n’est pas plus efficace lorsque les photos
sont associées a un mot

= Deéterioration avancee des capacites de lecture de la participante (score de 3/10
en lecture)



Discussion - Conclusion

= Hypothese 2 \/

= |'exactitude de la communication non verbale est plus grande que celle de la
communication verbale

= Le temps de reponse n’est pas différent

= Par le biais de la communication non verbale, les personnes présentant la
demence de type Alzheimer a des stades modéres pourraient donc bénéficier des

aides a la communication pour s’exprimer



Discussion - Conclusion

= Choix de photos!?

= Necessite de comprendre sur quoi I'attention se porte chez la population
vieillissante et chez les individus souffrant de la demence de type Alzheimer

= Capacite de lecture: etudes contradictoires
= Deégradation avec I'age et avec I'évolution de la maladie
= Maintien au stade modére

= Neécessité de comprendre les changements dans les capacités de lecture



Discussion - Conclusion

= Recruter des participants atteints de la maladie d’Alzheimer dans les stades leger
a modere
= Difficulté a recruter ces participants: anosognosie et fatigue

= La recherche d’aide a la communication est souvent initiée par le soignant lorsque
le patient se situe au stade sévere de la maladie et présente des troubles severes

du langage
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