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OBJECTIFS VISES PAR LA PRESENTATION

. Etre en mesure de réaliser I'évaluation clinique initiale pour repérer les
troubles cognitifs a I'aide des outils de repérage suivant:

« Epreuve des 5 mots de Dubois 9\
« MIS

* Horloge

* Trail making B

« MEEM ou MMSE ou Folstein
« MoCA

—




CONFLITS D'INTERETS POTENTIELS

Aucun..
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REPERAGE OU DEPISTAGE?

Dépistage cognitif
Tests simples
Qui: Une personne ou groupe de personnes apparemment en bonne santé,

But: Recenser personnes qui présentent un TNC mais qui n'ont pas encore les
symptomes.

Non recommandé dans la population générale asymptomatique.
Repérage cognitif
Tests simples

Qui: Sous-groupe de la population/personnes plus a risque
But: Détecter précocement des signes et des symptdomes précurseurs de TNC




DE REPERAGE

OUTILS

IMPORTANT

« Permettent de valider la présence de TNC, mais ne sont pas congus pour conclure sur
la nature des fonctions cognitives atteintes.

« Le diagnostic ne peut pas €fre posé uniquement a partir des cotes brutes sans autre
mise en contexte.

http://inesss.gc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESSS OutilAidePratique Appreciation fiche3.pdf
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INESSS ET REPERAGE RAPIDE

Les outils de repérage rapides sont utiles lorsque le temps est plus restreint
« Fournir de l'information sommaire sur les fonctions cognitives

- Repérer rapidement un TNC chez des patients d risque qui présentent des signaux
d’'alarme ou si suspicion/plainte..

 L’administration d'un outil de repérage plus complet doit étre privilégiée lorsque le
temps le permet.



COMMANDATIONS DE INESSS

Plainte cognitive de la personne ou d’un proche

Clientele arisque avec signaux d’alarme

Temps disponible pour évaluation Temps disponible pour évaluation
<10 min >10 min

Tests de repérage Tests de repérage

cognitifs rapides cognitifs plus complets

Tests de repérage
cognitifs plus
complets




VIGILANCE,
CLIENTELE A RISQUE

m Conditions médicales associées a un risque élevé de développer un TNC

Attention aux conditions médicales suivantes pouvant étre associées a un risque plus élevé de développer une MA ou un TNC :

> antécédents d'accident vasculaire cérébral (AVC), ou d'ischémie > épisode de délirium récent;
cérébrale transitoire (ICT); P> premier épisode psychiatrique majeur a un age avanc
» antécédents familiaux de TNC; (psychose, dépression, manie);
P antécédent de trouble dépressif majeur au cours de la vie; P trauma cranien survenu récemment;
» apnée du sommeil non stabilisée; » maladie de Parkinson;
» comorbidité d'origine métabolique ou cardiovasculaire non » TNC léger.
stabilisée;

Symptomes et signaux d’alarme

Les signaux d’alarme représentent un déclin significatif par rapport au niveau antérieur de fonctionnement et aux capacités habiti
du patient: 1) lls peuvent s'installer de maniére graduelle sur plusieurs années; 2) lls sont présentés a titre indicatif uniquement; 3) lls ne
peuvent étre utilisés seuls comme outil diagnostique.



Changements sur le plan de la mémoire (amnésie)

Changements dans I'autonomie fonctionnelle (activités vie quotidienne et domestique)

Troubles de I'organisation, de la planification et du raisonnement (fonctions exécutives)

Déficit de la reconnaissance visuelle (agnosie)

Troubles du langage et de la parole (aphasie)

Difficulté a réaliser une activité motrice malgré capacités motrices intactes (apraxie)

Modification de la personnalité, du comportement ou de I'humeur.



FACTEURS A CONSIDERER

« Niveau de scolarité, groupe culturel ou linguistique

« Maladie psychiatrique sévere et persistante

« Problemes physiques ou restrictions moftrices (p. ex. arthrite des doigts)

. Etat offectif (anxiété, dépression..)

« Troubles de langage antérieurs (ex: bégaiement..)

« Déficiences sensorielles non compensées (auditives, visuelles..)

« Prise de meédicaments ayant effets potentiels sur fonctions cognitives ( anticholinergiques)

« Environnement lors de I'administration des outils (bruits, mauvais éclairage..)

http://inesss.gc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESSS OutilAidePratigue Appreciation fiched.pdf
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Outils de repérage rapides recommandés
par I'INESSS

Epreuve des cing mots de Dubois ou I'Epreuve du MIS

ET

Test de I'horloge



FICHE DUTIL
L'EPREUVE DES
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EPREUVE DES 5 MOTS DE DUBOIS

INCONVENIENTS

( )
Plusieurs échelles de cotations
disponibles

Simple et facile d’'exécution ) g
( )
Evalue la mémoire seulement

AVANTAGES

mnésique

Repérage rapide d'une atteinte } \ J

N

N'est pas un test diagnostic }

Permet de différencier troubles de )
I'encodage\troubles de récuperation ‘Tes’rs + complets nécessaires si résul’ro’r}

anormal

il




1- Présentation de la liste de mots:

Montrer la liste des 5 mots
CONSIGNE:

1.

« Lisez cette liste de mots a voix haute et essayez de

les retenir, car je vous les redemanderai tout a I"heuren

« Pouvez-vous me dire, tout en regardant la feuille,
quel est le nom de : - le batiment - la boisson —

I"'insecte- I'ustensile de cuisine — le véhicule

Retourner immeédiatement la feuille

B~ '—\

oreuve des 5 mots de Dubols

Musee

Limonade

Sauterelle

Passoire

Camion




Fpreuve des 5 mots de Dubois suite..

2- Controle de I'encodage, rappel immédiat
CONSIGNE:

« Pouvez-vous me dire les mots que vous venez de lire ? » Allouer 2 points par mot rappelé.

Si score total de 10 (enregistrement des mots adéquat), passer & L'Epreuve attentionnelle interférente
Siscore < 10, demander au patient (pour les mots qu’il n'a pu se rappeler)

« Quel était le nom de... (en fournissant I'indice correspondant, p. ex. : la boisson) ? »

Allouer 1 point par mot rappelé avec indice et I'additionner au score du rappel libre

Score du rappel Score du rappel — Score fotal du
libre indicé — rappel immédiat




Fpreuve des 5 mots de Dubois suite..

3- Epreuve attentionnelle interférente

Donner une autre tache au patient afin de détourner |I'attention pendant au moins 5 minutes.

Suggestions de INESSS:
Test de I'horloge, nommer les mois de I'année a I'’envers, compter de 20 a 0 par bond de 2..

4- Etude de la mémorisation par le rappel différé

CONSIGNE:

« Pouvez-vous me dire les 5 mots que vous avez lus tout a I'heure 2 »
Allouer 2 points par mot rappelé spontanément



Foreuve des 5 mots de Dubois

Si certains mots ont été oubliés, demander :

« Quel était le nom de...(en fournissant I'indice correspondant, p. ex. : la boisson)?
Allouer 1 point par mot rappelé avec indice (rappel indicé)

Allouer 0 point pour les mots non rappelés avec indice (noter les intrusions)

Additionner les scores du rappel libre et du rappel indicé pour obtenir le score du rappel differé

Score du + Score du 1 Score total du

rappel libre Fappe. avec mm  roppel différé




Finalement, additionner le score total des 2 épreuves:

Score du rappel immeédiat + score du rappel différé

Seuil diagnostique :

19-20 : déclin cognitif peu probable

< 18 : possibilité de déclin cognitif ( évaluation
supplémentaire)

INTERPRETATION DES RESULTATS

Nom: Prénom: Age:

Date: Evaluateur:

Score total pondéré de I'épreuve des cinq mots de Dubois

» Indiquer le score des bonnes réponses rappelées spontanément et par indicage :
+ rappel libre sans erreur : 2 points par mot
+ rappel indicé : 1 point par mot
+ rappel indicé échoué : 0 point par mot

» Noter les intrusions.

Mot (indice) Intrusions

Limonade (boisson)

Passoire (ustensile de cuisine)

Camion (véhicule)

Musée (batiment)

Sauterelle (insecte)

Score: /10 | Score: /10

Score total pondéré (somme des scores du rappel immédiat + rappel différg) :

/20

Seuil diagnostique : 19-20 : déclin cognitif peu probable
= 18: possibilité de déclin cognitif (une évaluation supplémentaire est nécessaire)



FICHE OUTIL

INE§ EPREUVE DU MIS
- MEMORY IMPAIRMENT SCREEN

LE SAVOIR PREND FORME 3 \
TEST PSYCHOMETRIQUE RAPIDE : EPREUVE RAPIDE
DE MEMOIRE VERBALE SERIELLE (4 MOTS]

Les renseignements contenus dans cette fiche sont a titre informatil. Ils ne remplacent pas une formation approprice a Fadministration du test
et doivent étre utilisés comme zide-mémoire uniquement.

Information pratique

EPREUVE DU MIS

Administré par professionnel de la santé et des services sociaux habilits!

(MEMORY IMPAIRMENT SCREEN)| e

~walidation des deux listes en anglais dans la population générale aux Etats-Unis pour
Mormaes et le repérage de la maladie dAlzheimer (MA)

validation «walidation d'une liste en frangais auprés d'une population francophone en Europe (MIS-0F)
~ gucune norme disponible

AUTRES TROUBLES NEUROCOGNITIFS (TNC)

LA MALADIE D'ALZHEIMER [MA) ET LES

Population visée et objectifs

¥ Utile pour appréder mpidement les capadités mnésiques d'un patient chez qui un trouble neurocognitif (THCY®
léger ou majeur comme la MA est suspecté

¥ Population anglophone

Les quatre mots de I'épreuve du MIS

* Francais' : souris, flte, violet, pyjama
¥ Anglais® : checkers, soucer, telegrom, red cross

C—
¥ simple, rapide ¥ nexplore que la mémaire
P facile 3 utiliser et reproductible * ne permet pas d'établir un diagnestic
¥ permet de repérer rapidement un profil ¥ nécessite toujours une appréciation plus
d'atteinte mnésique approfendie des fonctions cognitives
¥ mzanque d'%évaluation en premiére ligne et pour
les THC légers

Etapes de 'administration de I'épreuve du MIS

Pmnléreéur 3
Présentation de |a liste des quatre mots

Deuxihneéliﬁ-le : Epreuve interférente
ar

Apprentissage avec indigage de la catégorie

Permet de détourner l'attention du patient pendant quelgues minutes

(p. ex.:testde lage)
Troisiéme étape : Permiet détudier la mémarisation par un rappel différé
Etude de la mémaire {libre et/ou indicé)

http://inesss.qgc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESSS FicheOutil Epreuve
# Une dewncitme liste de mots en frangais est dsponible =t e ext validée : pairean, platane, mestan, dhiia fnon conseilée pour | populaSion québécoise).

M I S df + L fiste d= mits = souris, fiose, vioket, pyjama = n's pas &t validés aupres d'une population frrncophone.
.Q ' Une dewniéme: [ste de mots en anglas est disponible =t elle est walidée : knok, plane free, whiting dahiia (non conseillée pour la population québ-Scoise).

Date de publication : sctobee 2015 QUébec g


http://inesss.qc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESSS_FicheOutil_Epreuve_MIS.pdf

Simple et rapide

Facile et reproductible

Permet de repérer rapidement
une atteinte mnésique

L'EPREUVE DU MIS

Inconvénients

-

N'évalue que la mémoire

N\

-

Ne permet pas de faire un
diagnostic

N\

-

Evaluation complémentaire
nécessaire si resultat anormal

N\

Manqgue de validation pour
I'utilisation en Tere ligne




1- Présentation de la liste de mots

Montrer la liste de 4 mots au patient:

CONSIGNE:

« Lisez ceftte liste de mofts a voix haute et essayez
de les retenir, car je vous les redemanderai tout
I"heure. »

Continuer a montrer la liste de mots au patient
CONSIGNE:

« Pouvez-vous me dire, tout en regardant la feuille,
quel est le nom de : I'animal - I'instrument de
musique- la couleur — le vétemente »

Retourner la feuille immédiatement

N

L'EPREUVE DU MIS

Souris

FlGte

Violet

Pyjama




EPREUVE DU MIS '

2- Epreuve attentionnelle interférente
Donner une autre tGche au patient afin de détourner son attention pendant 5-10 minutes

Suggestions de INESSS:
Test de ’'Horloge, nommer les mois de I’année a I’envers, compter de 20 a 0 par bond de 2..

3- Etude de la mémorisation par le rappel différé

CONSIGNE:
« Pouvez-vous me dire les 4 mots que vous avez lus tout a I’heure? »
Allouer 2 points par mot rappelé spontanément



EPREUVE DU MIS

Uniquement pour les mots non rappelés

CONSIGNE:
« Quel était le nom de... (en fournissant I’'indice correspondant, p. ex. : I'animal)? »

Allouer 1 point par mot rappelé avec indice
Allouer 0 point pour les mots non rappelés avec indice (noter les intrusions)

+ —




Seuil diagnostique :

5-8 : déclin cognitif peu probable

< 4 : possibilité de déclin cognitif (une
évaluation supplementaire est nécessaire)

EPREUVE DU MIS

Nom: Prénom: Age:

Date: Evaluateur:

Rappel des quatre mots du MIS aprés la tache interférente

» Indiquer le score des bonnes réponses rappelées spontanément et par indicage :
« rappel libre sans erreur : 2 points par mot
+ rappel indicé: 1 point par mot
+ rappel indicé échoué : 0 point par mot

» Noter les intrusions.

LET

Mot (indice) ‘ indicé ‘ Intrusions

Souris (animal)

Flate (instrument de musique)

Violet (couleur)

Pyjama (vétement)

Score: /4 | Score: /4

Score total (rappel libre +rappel indicé) : /8

Seuil diagnostique : 5-8 : déclin cognitif peu probable
= 4: possibilité de déclin cognitif (une évaluation supplémentaire est nécessaire)

Attention : La présence d'un mot non restitué en rappel indicé ou d'une intrusion est considérée comme suspecte
et le patient doit faire I'objet d'une investigation plus approfondie.



TEST DE
L'THORLOGE

FICHE DUTIL
INE§ TEST DE L’HOR
W

LE SAVOIR PREND FORME N X
OUTIL DE REPERAGE PSYCHOMETRI(

APPRECIANT PLUSIEURS FONCTIONS

Les renseignements contenus dans cette fiche sont a titre informatit. |ls ne remplacent pas une formation appropriée a l'ad
et doivent &tre utilisSs comme aide-mémoir: mniquement.

Information pratique

Durée environ 2-3 minutes

Administré au patient

‘Administré par professionnel de |a santé et des services sociaux habilité

Interprété par professionnel de la santé et des services sociaux habilité

Langues anglais, frangais, espagnel, allemand, corden

Demaines ciblés praxies constructives®, attention, fonctions exécutives®, mémoire sémantique
MNormes et aucune consigne précise établie pour Fadministration du test et aucune norm
wvalidation de cotation universellement reconnue

Population visée et objectifs

Utile pour apprécier rapidement plusieurs fonctions cognitives telles que les atteintes des fonctions
exécutives d'un patient suspecté de développer un trouble neurccognitif (TNC)® léger ou majeur cor
dalzheimer (MA).

(o B e |

* rapide, facile 3 administrer et généralement ¥ plusieurs méthodes d'administr
bien accepté par les patients; de cotation des résultats dispon

P apprécie plusieurs fonctions cognitives * ne permet pas d'établir un dia
simultanément; » ne remplace pas une évaluation

* reproductible; des fonctions cognitives;

¥ bonne sensibilité pour détecter les TNC, » manque de validation en premii

¥ farilite le suivi longitudinal du patient. et pour les TNC legers.

Principes d'administration du test de I'horloge

¥ Le test de Fhorloge est riche en renseignements, puisque sa réalisation implique plusieurs fonctior

¥ Son administration consiste 3 demander au patient de dessiner une horloge sur une feville blanch
quer une heure précise:

=Futilisation d'une feuille blanche sans aucun indice et repére permet généralement une meillzurs
car elle exige une étape supplémentaire faisant appel aux fonctions cognitives telles que la planii
téche, la reconstruction d'une image graphique, les habiletés visuo-spatiales et la programmatior
motrice.

= Futilisation d'une feuille avec un cercle prédessing devrait étre priorisée uniquement chez les pat
THC awéré ou en cas d impossibilité pour le patient de dessiner le cadran.

=11 heures et 10 minutes est ['heure le plus souvent demandée et démontre les meilleures donnés
sensibilité pour repérer un décdin cognitif' =,

Date de publication : octobee 7015

Exemples d’erreurs du test de

Systéme de cotation de Rouleau

Intégrité du contour de I'horloge : 2 points
Présence et successions des chiffres : 3 points

Présence et positionnement des aiguilles : 4 points
Scoretotal: 9
Intégrité du contour de I'horloge : 2 points

Présence et successions des chiffres : 3 points
Présence et positionnement des aiguilles : 2 points

Scoretotal: 7
Intégrité du contour de I'horloge : 2 points

Présence et successions des chiffres : 4 points

Présence et positionnement des aiguilles : 1 point
Scoretotal: 7
Intégrité du contour de I'horloge : Z points

Présence et successions des chiffres: 1 point
Présence at positionnement des aiguilles : 1 point

Score total: 4
Intégrité du contour de I'horloge : 1 point

Présence et successions des chiffres : 1 point

Présence at positionnement des aiguilles : 1 point

Scoretotal: 3

Intégrité du contour de I'horloge : Z points
Présence et successions des chiffres : 0 point

Présence et positionnement des aiguilles : 0 point

Score total: 2

Québec BE
http://inesss.gc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESSS FicheOQutil Test horloge.pdf



http://inesss.qc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESSS_FicheOutil_Test_horloge.pdf

TEST DE L'HORLOGE

Inconvénients

( Adminisfration facile et rapide Plusieurs méthodes de cotation
L (2-3 min) et d'administration possibles
Bonne sensibilité pour détecter les Ne permet pas d’établir un
TNC diagnostique
Evalue plusieurs fonctions cognitives } Ne remplace pas une
L évaluation plus approfondie
L Reproductible } Mangue de validation en 1¢€
ligne pour les TNC légers

Facilite le suivi du patient }




: SPHERES COGNITIVES SOLLICITEES

47

» Langage: Comprendre la consigne verbale (compréhension auditive)

« Mémoire visuelle: Se représenter mentalement les caractéristiques d’'une horloge et
rechercher ce souvenir dans sa mémoire

» Praxie: Transférer ce souvenir en un programme moteur pour la dessiner
* Fonctions exécutives: Planifier les caractéristiques du dessin

» Gnhosies: Reconnaitre I'objet



TEST DE L'HORLOGE

CONSIGNE:

« Dessiner le cadran d’'une horloge, placer les chiffres indiquant les heures dans le cadran, puis
iIndiquer 11 heures 10 minutes»

Il N’y a pas de temps limite!

Les instructions peuvent étre répétees plusieurs fois!
Attention !

Ne pas employer le mot « aiguille ».

Le patient doit s’abstenir de regarder sa montre ou une horloge.

Eviter d'utiliser des feuilles lignées (peuvent aider a structurer les réponses du patient).



TEST DE L'HORLOGE

Privilégier I'utilisation d’une feville blanche sans indice et repere.
Meilleure discrimination, étape supplémentaire faisant appel a plusieurs fonctions cognifives :

Planification d'une t&che

Reconstruction d'une image graphique

Habiletés visuo-spatiales

Programmation ou exécution motrice

*Utiliser une feuille avec un cercle pré dessiné seulement si impossibilité pour le patient de dessiner le
cadran.



INTERPRETATION DES RESULTATS

1. Echelle de cotation de Rouleau

Score total sur 10 points
e contour : 2 points
» chiffres : 4 points
« aiguilles : 4 points

Seull diagnostic : Présence de 2 erreurs et +, investigation plus approfondie nécessaire

2. Echelle de cotation du MoCA

Score total sur 3 points

« contour de I'horloge : 1 point
» chiffres : 1 point

« aiguilles : 1 point



4 points

3 points

2 points

1 point

0 point

N\A

Sans distorsion
majeure

Avec distorsion
mineure

Totalement
déformée

COTATION

Bien positionnées et différence
de taille

Erreurs mineures dans position
ou
Aiguilles de méme taille

Erreurs majeures dans la position
des aiguilles ex: 11h moins 10

Une seule aiguille ou pauvre
représentation des 2 aiguilles

Pas d'aiguille ou multiplication
du nombre d’aiguilles
(perséveérations®)

TN

DE ROULEAU
m

Présents dans le bon ordre, peu d'erreurs
dans la disposition spatiale

Présents, mais erreurs dans la disposition
spatiale

Chiffres manquants ou surajoutés, sans

distorsion majeure dans la disposition,

ou

« Chiffres placés dans le sens antihoraire,
ou

« Chiffres présents, mais distorsion majeure

dans la disposifion(héminégligence,

placés a I'extérieur de I'horloge)

Chiffres manquants ou surajoutés
ET
Distorsion majeure dans la disposition

Absence ou faible représentation des
chiffres



EXEMPLES

http://inesss.qgc.cal/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESS

DE COTATION

S FicheOutil Test horloge.pdf.page5

.
-
2
A,

Integritd ducontour ds Fhorloge 17 points
Frésence at suocessions das dhtffres - 3 points.
Frésancs ot postionnamant das asguills : 4 points

Scora totad 19

Intégritd du combour da Fhiorloge 12 polnts
Frésoncs ot successions das dhiffras : 3 points

Frésamnics ot postcnnemant dasasguilles : 2 poirts

Scora total 1 7

Intégritd du contour da Fharloge £ 2 points
Frésence ot sccessions des dhiffres -4 points

Frésencs at posticnnemant dasasguilles : 1 pont

Scora fotal : 7

Intégritd du combour da Fhorloge 12 poits
Frisencs ot sccossions des dhiffras 1 point
Frésancs ot postsonnamant dazasguilles : 1 point

Scoro total 1 4

Intégrité du contour delharogs :1 poki
Présanics ot successions das diffras = 1 point
Frésoncs ot pasitionnemant daz asguilles - 1 poirk

Scora totad 1 3

Integritd ducontour ds Hhorloge 17 points
Frésencs at suoressions das dhiffres 0 point
Frésencs at postionnement das asguilles : O poirt

Scora total 12

DE ROULEAU

[T}
o
=1
pr]
=
=1
=
=
w
=1
i
=



http://inesss.qc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESSS_FicheOutil_Test_horloge.pdf.page5

E COTE ATTRIBUER A CETTE
HORLOGE SELON ROULEAU?

Intégrité du contour de I'horloge : 2 points
Présence et successions des chiffres : 3 points
Présence et positionnement des aiguilles :2 points

Score total : 7

Difficultés précoces:

1- Espace entre le 5-6, le 10-11 ou 11-12

2- Position de l'aiguille des minutes: 10 vs 2 pour 11:10




POUR CELLE-Cl?

Intégrité du contour de 'horloge : 1 point
Présence et successions des chiffres : 1 point
Présence et positionnement des aiguilles : 1 point

Score total : 3




APTITUDE A CONDUIRE

La conduite d’'un véhicule moteur est une tache complexe sur les plans perceptuel et
cognitif.

Aucun test cognitif réalisable en cliniqgue qui est parfaitement prédictif de la
performance sur la route.

On a demontre un lien entre les résultats des tests sur route est le Trail Making B

Guide de I'évaluation de I'aptitude a conduire au Québec



TESTS COGNITIFS ET APTITUDE A CONDUIRE

Tests de cognition versus aptitude a conduire

Test Valeur prédictive pour la | Mesures a prendre si le | Commentaires
conduite test est positif
MMSE (Folstein, Mini ucun Test sur route Le résultat n’indique pas
Mental) le degré de l'atteinte de
| I’aptitude a conduire
MOCA (Aucun ) Test sur route Le résultat n’indique pas
le degré de l'atteinte de
€\7—/_\ "aptitude a conduire
Trail Making B N Bon J Test sur route [Si plus de 180 secondes
UFOV (Useful Field of | Bon Test sur route Si Subtest 2 : >353 ms™
View)

Guide de I'évaluation de 'aptitude a conduire au Québec




Annexe ]
Trail Making B

Interprétation pour les personnes agées O @ (p)
@.
ANORMAL si: (n) )
~ 3
e Durée > I Début
urée > que 180 secondes (3 minutes) G) @
ou 2 L
- 3erreurs et plus - ©

* Un échec du test n‘indique pas qu’une © (%)

personne devraient cesser de conduire, mais ® (¥) ()
i K _

plutot qu’elle devrait passer un test sur route

Guide de I'évaluation de I'aptitude a conduire au Québec e e Févatustion de Fopiitade & conchie it razess arsa



CONCLUSION

Tests de repérage rapides:

* Information sommaire sur les fonctions cognitives

« Repérage rapide d'un TNC chez des patients a risque qui présentent des signaux

d'alarme

« Utiliser si femps disponible pour I'évaluation est plus restreint.



TESTS COGNITIFS PLUS COMPLETS

MEEM ou MMSE ou Folstein

et
MoCA (Montreal Cognitive Assessment)




MEEM
(MINI EXAMEN DE L'ETAT MENTAL)

Version standardisée du Folstein, MMSE..

Population visée et objectifs

» Patient chez qui un trouble neurocognitif (TNC) est soupconné

» Suivre I'évolution de la maladie d’Alzheimer (MA) du stade leger a sévere

> Evaluer I'efficacité du traitement pharmacologique et assurer le remboursement des
medicaments par la RAMQ.




MEEM( Folstein) \

Inconvénients

Administration bréve } (
- Peu sensible aux TNC legers
g
-
Portrait sommaire de plusieurs domaines ( .
cognitifs ) )
L N’'évalue pas les fonctions executives
( N \_ J
Suivi de I'évolution du patient ) .
. ) Score peut varier en fonction de age ef
) . I scolarite ]
Correction selon niveau de scolarité et age
—[ Classement selon stades de sévérité ] Ne permet pas a lvi seul d'établir un
diagnostic et d’'en determiner le type

—[ Utilis€ dans plusieurs pays ]

https://www.inesss.gc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESSS FicheOutill Echelle MMSE.pdf



https://www.inesss.qc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESSS_FicheOutil_Echelle_MMSE.pdf

Cenire intégré
wniversitaine de sanbé
&t e jervices soclaux
o la Capitale-Nationala

Québec e

Centre dencellence sur |e vielllissement de Québec

Date :

Dominance :

MEEM-CEVQ version GMF-Québec

D/ G

P

MEEM

VERSION STANDARDISEE CEVQ

Catégories Instructions Temps | Questions 3 poser Méthode pour &tablir | Score
avaluésa allous l& acore
Orientation Respecter ['ordre proposs powr ces quesiions, clest 10 COualle eat la date & aujourdhui® 1 point par réponse
temparelle a dire commencar par la date d'aujourd'hui pour secondes exacte. 13
terminer par e jour de la semaine. par En quella annéa sommea-noua? Toute approximation
Ne poser chagque guestion guune seule fois. Ne pas | gqueston ou refus de réponde
réP'E'Er. En cas dincapacité 3 répondre, passerala Qualle st [ agison? médtentd.
swvante. Pas de demi-point
"le_ pas dlomer d1r!di:9 ni demander au patient =il Quel sat I moia? Total 0-3
25t certain de sa reponse.
La saison fait référence au calendrier et non 4 la n -
'.Empérnnre axtéricure. Quel eat be jour de |2 semaine?
Orientation Respecter ['ordre proposs powr o3 questions, clest 10 Diana quel pays sommes-nous? 1 point par réponse
spatiale a dire commencar par l2 pays pour terminer par secondes exacte. 13
Iétage [du plus géneral au plus specifigue). par Dans quells provincs sommes-nous? Four e domicile, le
Ne poser chague guestion guune seule fois. Ne pas | question nom de la ree et le no
repiter. En cas dincapacite 3 repondee, passerala Dans quslls vills sommes-nous? He_lal maison sont
suvante. EXigEs.
Ne pas donner dindice, ni demander au pabent 5 — Touie approximation
23t certain de sa reponse, ngl &3t la nom ‘,“ cot &difics (pour Is ; ou refus de répondre
patiant dans un stablisssmant da santa‘p LU
Qusl.n-lat wotre adresses (pour le patisnt a Fas de demi-paint
domicila)? Tatal 05
A qusl étage sommes-noua?
Apprentissage Mentionner les mots clhirement ot lentement, 42 20 Ja vais vous dire troia mots dont vous devez | 1 point par mot 2xet,
[rappel fagon détachée, face a la personne. secondes | vous rappeler. Répétez-lsa quand j'aurai fini | @ la 1 teniative. 13
immediad) Seus a 1" tentative compte pour ke scome. da lea dirs tous |es trois - L'ordre de rappel na
5i le patient ne réwssit pas, Fexaminatedr repéte les O Gigars, Flsur, Ports pas dimpostance.
3 mats jusau’a o2 que 2 patient soit capable de les I Voitura Pumlma Tabls Les mots de la méme
népé:'eren vue de | question surfa mérn_orisn?iun. 3 Dollar ém“ éﬁleau famille valent quand
Maximum de 4 essais; noter le nombre d'essais. B o L méme .
Codher |3 séne de mots utlisse dwant ke test Cusls sont les trois mots que je visns de Total 0-3
Changer de série de mots, si le test est fait plus dira?
d'une fois. Momibre dlessais @ __
Attention - Il pest se corriger tant quil 2t a linterdewr de 30 30 Epslaz lo mot MONDE 3 'snvers, sn 1 point par leitre
Monde senonies. secondes | commengant par la derniére lettre. placée comectement : 13
Prendre la meilleurs reponse pour etablir le score. E-D-MN-0-M
Ne pas semer e doute en lu demandant 57l est Total 0-5
cerfain de 53 reponse.
Memarisation Ne pas donner dindices. 20 Pourrisz-vous me dirs qusls &taisnt lea frois | 1 paint par ipanse
secondes | mots que je vous avais demandé de retenir? | Exacte. 13
5i la personne mavait pas reuss apprentissage das L'ordee de rappel ma
frois mots, ne pas poser cefte question. pas dimpostance.
Les mots de la méme
Tamille valent quand
méme 0.
Total 0-3
Langage - Montrer une mondre 3 voire poignet aves e 10 [Montrer una montre) 1 point par I'E'pol'l'!é
Mommer des apparence usuellz, sirr_ple: avec des aiguiles afm secondes | Qual eat bs nom de cet objst? exacte. iz
chjets o' éviter toute ambiguite. L'heurs indiquée n'a pas par Seul le mot « morire 2
dimportance. guestion est acoepte.
Montrer un crayon 3 mine, aves efface 3 une Seul le mot £ crayon &
exirémits et aves la mine aiguisée, afin d'éviter touds (Montrer un crayon) . est acoepte.
ambiguitE. Qual eat ba nom de cet objst? Total 0-2
Le patient ne doit pas manipuler Mobjet.

Langage — Dire la phrase 1 seule fois, dairement et lentement 10 Répétsz cette phrase aprés moi: 1 poirt powr la
Repetition face au patient. secandes | g Pas de mais, de i, ni de st ». repefition exacte de la "
dune phrase 5ila personne dit ne pas avoir entendu, e pas phrase (tous les mots ).
répeter ot dire - Total 0-1
£ Répondez o2 que vous pensez avoir enbendu 5.
Langage — ldentifier |a main dominante du patient, la consigne ] Pourrisz-vous prendrs catta feuills de papier | 1 paint par consigne
Consignes wtilisera la main mon dominante. secondes | dana votrs main gauchs {main non exgoulés 13
orales Manitret |a feuille blanche en la tenant vous-méme dominants), la plier en deux &t [a jeter par comectement.
dans votre main et dire les consignes clairement et tarra? Total 0-3
lentement face au patient, de fagon continue, puis
tendre 13 feuille au patient apeés avair donné les 3
consignes.
La consigne m'est dite quiune seule fois.
Ne pas pemetire au patient de prendre |3 fewlle tant
que la consigne n'a pas été enfiérement domnde. S'il
FERMEZ LES YEUX
temporairement de i,
Ne pas donmer dindices.
5ila personne vous demande c= quielle doit faire, lu
dire
& Faites ce que vous pensez devair faire .
Langage — Maontrer o fewille sur laquells est ot 10 Fikvous-plait, faites caci. 1 pairt 5 |e patient
Consigne éesite | ¢ Fermez les YEUXE puis poser la question. secandes ferme |e§ yewx "
[Lecture) Le pafient peut lire 3 voix haute ou dans sa tite. spontancment, sans
incitation.
Total 0-1
Langage — Foumir au patient un crayon de plomk aiguiseé etune | 30 -I'aime!'-iia que vous écriviez une phraze 1 pairt 5 |e patient
Rédaction efface. secondes | compléts sur catts feuills de papisr. £crit une phrase quia "
[Ecsiture] Ne formuler aucure suggestion au patient. La ume signification avec
phrasa doit étve spontanée. un sujet, un verbe et
Le rassurer au besoin que les fautes & orthograghe un comglement.
st la caligraghic ne seront pas prises en La grammaire,
considération. I'othograghe et la
5ila phrase est dfficilement isikle, demander au panctuation ne
patient c= quil a écit &f le consigner en dessous. compient pas.
Pas dz demi-point
Total 0-1
Visuoconsiructif | Foumir au patient un crayon de plomb aiguise etune | 60 Pourriez-vous copier ce deasin? 1 poirtt 5i le dessin
efface. secondes comparte 2 figures "1
Le patient peut faire plusieurs essais, mais wne fois fermées 3 5 angles
la minute complétze, i doit remetire sa fuille. ;hnlcm ?TSi les 2_
il me réussit pas du premizr coup, on le laisse qures 5 enfrecrosent
polrsuiwejusﬁé I"E\;\émoe de ra mimEE ou en formart 4 angles.
jusqua ce ou'il abandonne lui-méme en déposant le Pas de demi-point
crayan, méme si un des deux
pentagones est kbien
dessing.
Le fremblement ot les
rofafions des figures ne
sont pas pris en
compie.
Total 01
Commentaires -
Score total - 130

Searca :Voyer, P, Richand, H., Juneau, L, Durand, P Morin, M., Labase. K., Huson, C. {2016). L MEEM version CEWC. Cente excellnce sur le visilissement de Cudbec



MEEM VERSION STAN
CEVQ

Differences et particularités:

* Instructions inscrites directement sur le formulaire
« Temps alloué pour répondre aux questions

« Questions a poser

« Méthode pour établir le score précisée

DAR




B~ '—\

INTERPRETATION DES RESULTATS ET
SEUILS DIAGNOSTICS

Un score de < 24 est presque toujours le signe d'une dysfonction cognitive

En général, un résultat se situant entre

« 26-30 est considéré comme normal

« 20-25 : indigue la présence d'une atteinte cognitive légere

* 10-19 : indigue la présence d'une atteinte cognitive modérée
« 3-9 :indique la présence d'une atteinte cognitive sévere

« < 3:indigue la présence d'une atteinte cognitive trés sévere

http://inesss.gc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESSS_FicheOutil_Echelle_ MMSE.pdf



IMPORTANT

Effet plafond :

Les résultats du MEEM peuvent s’avérer normaux dans les phases précoces de la maladie ou chez des patients
jeunes et/ou ayant un niveau élevé de fonctionnement antérieur.

Effet plancher :

Les résultats peuvent s’avérer anormaux chez les patients sans TNC, mais présentant un niveau faible de
scolarité et de fonctionnement antérieur.

http://inesss.gc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESSS_FicheOutil_Echelle. MMSE.pdf



Valeurs de reféerence selon I'age et le niveau d’éducation pour
le MMSE (Mini-Mental State Examination)

ﬂgefEducati:}n Centiles 0adans LaBans 9312 ans 13 ans et plus

65-69 gR* 29 30 30 30
hO*® 25 27 28 29

(n=2156) Ly 20 22 24 26
T0-74 95 28 30 30 30
50° 255 27 28 29

(n=1698) B® 18 21 24 25
7579 95° 28 29 30 30
50 25 26 28 28

(n=2241) Ly 19 20 23 23
B0-84 EIEE 28 29 295 30
50 24 26 27 28

(n=1133) B® 17 20 22 23
85 et plus EIE-E 28 29 29 30
50 23 25 26 27

(n=1031) 5F 14 17 19 22

Source : Bravo et Hébert, 1997

Tiré du Précis pratique de gériatrie, Arcand-Hébert, Edisem, F.M.O.Q., Maloine, 2002, p.156




] Double identité vérifige

MMSE TELEPHONIQUE

Mom de 'usager : Ne dossier

Canvire intégré
wmiheeriftaire de
e ce pervices sociaus

e FExtriw - Condrs
u-::nnnuumnun
der Sherbrocke.

Québec mm |

INSTALLATION :

NOTES D'EVALUATION TELEPHONIQUE
EVALUATION COGNITIVE TMMSE™*

| |

LT
ate | | | | [ ] ]

Je vais maintenant vous faire faire quelgques petits exercices de memoire. Certaines questions vous paraitront irés faciles
et d'autres plus difficiles.

SECTION 1
1. [ Enquelie année sommes-nous? {1 point)
2. [ Quelle saison sommes-nous? (1 point)
3. [ Quel estle mos? (1 point)
4. [ Quelle est la date d'aujourd hui? (1 point)
3. O Quel est le jour de la semaine? (1 point)
6. [] Dans quel pays sommes-nous? (1 point)
7. [ Dans quelle province sommes-nous? {1 point)
& [ Dans quelle ville &tes-vous? (1 point)
9. [ 0Ouétes-vous maintenant? (1 point)
10. [ Quel est votre numéro de téléphone & la maison? (1 point)

Score : /10
SECTION 2

11 Je vais vous dire trois mots que vous devrez vous rappeler. Répstez-les immeédiatement aprés que je les aie tous
dits. Je vous les redemanderai galement dans quelgues minutes -

[] BALLE {1 point)
O awto {1 point)
O HOMME {1 point)
Score : /3

12 Soustrayez 7 de 100 et ainsi de suite :
[ 93 (1paoint) [] 86(1lpoint) [ 79(1point) [] 72(1lpoint) [ 65 (1 point)
Score : /5

13. Rappel des trois mots : Dites-moi les trois mots gue je vous ai demandés de retenir

[ BALLE (1 point)
O avto (1 point)
[] HOMME (1 paint)
Score: /3
14. « Dites-moi, quel est I'objet que vous utilisez pour me parier en ce moment? »
[ Téléphone (41 point)
Score : /1

15, Je vais vous dire une phrase et vous ailez la répeter aprés moi. La voici [pause)

[ -« Fas de si ni de mais » (1 point)

Score: /1

16. Ecoutez atientivement, car je vais vous donner une consigne a suivre. Dans un premier temps, je vais vous
demander de répéter un mot, puis dans un deuxieme temps, de faire une action et par la suite de répeter une petite
phrase. Veuillez attendre que j'aie fini avant de commencer. Attention, étes-vous prét?

[ bites = bonjour » {1 point)
[ Tapez trois fois des mains (1 paint)
et ensuite

[ pites « je suis revenu » {1 point)

Aprés I'ordre - Allezy!

Score: /3

SCORE TOTAL : /26
Mombre d'années de scolarité de 'usager : Miveau de conscience de l'usager : [] Vigilant [] Somnolent

En cas d'incapacité de 'usager & Stre évalué, specifier les raisons :

Indiguer les conditions ayant pu influencer I'€valustion -

ez de atatut mental (Minihental Satz Ecmination)
Page 1de 2
Mo produit NOTES D’EVALUATION TELEPHONIQUE DOSSIER DE L'USAGER
202007 EVALUATION COGNITIVE T-MMSE

Signature du professionnel Mom en caractére d'imprimerie Titre/fonction Ne permis (si requis)
Page2de 2
No produit NOTES D’EVALUATION TELEPHONIQUE DOSSIER DE L'USAGER

2020-07 EVALUATION COGNITIVE T-MMSE




COURBES COGNITIVES
QuoCo

Nouvel outil créé par:

Equipe interdisciplinaire de chercheurs dont
Patrick Bernier MD/PhD/CCMF (médecin famille)
Robert jr Laforce, MD PhD FRCPC (Clinique interdisciplinaire de mémoire HEJ) et +..

Construit a partir des résultats de I'étude Canadian Study of Health and Aging

Banque de 9008 sujets dgés de 65 ans et plus avec un resultat normal au MMSE soit
24/30 et + (suivi sur une période de 10 ans au Canada entre 1991 et 2001).

Validation des données par National Alzheimer’s Coordinating Center' UDS.

http://quoco.org/


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/7969962
https://www.alz.washington.edu/WEB/researcher_home.html

LA COGNITION DIMINUE AVEC LE
VIEILLISSEMENT MAILS...

Quel est le déclin cognitif normale

Comment peut-on départager I'apparition d'un TNCM du
vieilissement cognitif normal?

http://quoco.org/



DE QUOI AUREZ-VOUS BESOIN?

- Age du patient
« Nombre d'années de scolarité
« Son(ses) score(s) au MMSE (Idéalement avec "MONDE" épelé a I'envers)

Permet d'estimer I'état de la cognition du patient avec un seul ou plusieurs
scores MMSE

L'idéal est d'avoir un score MMSE de base (baseline) lorsque le patient est plus
jeune (65-70 ans) et clairement intact au plan cognitif.

http://quoco.orq



http://quoco.org/

CALCUL

« Calculer le QuoCo( quotient cognitif) et I'Age standardisé (A;).

Quoco = — x 1000
Age

As = Age - ¥ X Scolarité

Important: Age réel minimal doit étre de 65 ans et la scolarité est plafonnée a 14 ans

http://quoco.org



http://quoco.org/

INTERPRETATION

Si point se retrouve dans la zone grise, le
résultat du patfient est probablement
anormal

Si la trajectoire entre le point d'origine
(baseline) et le point le plus recent diminue
de plus d'un intervalle (correspondant &
I'équivalent de I'espace entre deux lignes)
le patient a probablement un déclin
cognitif anormal

http://quoco.orqg
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http://quoco.org/

Femme 68 ans

Scolarité: 12 ans

MMSE: 30

QuoCo =30/68 x 1000 = 44

As = 68-1/2x 12 =62

Méme femme ¢ 89 ans

MMSE 26

QuoCo=26/89 x 1000 = 292
As=89-1/2x 12 =283

http://quoco.org

400

350

300

250

200

150

7

1l

/)
1l

A AR
L0

Lofifef i [ul]

o


http://quoco.org/

FINALEMENT..

« Permetftent de suivre le score QuoCo des patients a la maniere des courbes de
croissance pédiatriques.

« Comparent les résultats d'une personne par rapport a ses propres resultats
« Permettent d'éliminer I'effet plafond et I'effet plancher

Téléchargement de I'outil (application mobile QuoCo maintenant disponible sur
'iPhone et 'iPad) et tutoriel d’information

Consulter le site QuoCo.org



MoCA
(MONTREAL COGNITIVE ASSESSMENT)

Z.NASREDDINE ET COLL. 1996

http://www.mocatest.orqg/



http://www.mocatest.org/

Utile pour déceler un TCN léger ou lorsque des doutes persistent malgré un score
normal a I'échelle MEEM

Au Québec, I'outil est largement connu, utilisé et adopté dans la plupart des milieux
de pratique

Nouvelles version 8.1, 8.2 et 8.3 disponibles (Cotation MIS) + versions adaptées pour
clientéle particuliere ( déficience visuelle, faible scolarité..)

Versions pour évaluation audiovisuelle ou téléphonique

Cerlification recommandeée

http://inesss.gc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESSS FicheOutil Echelle MoCA.pdf
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FICHE OUTIL
ECHELLE MoCA
- ECHELLE MONTREAL COGNITIVE ASSESSMENT
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MoCA

Evalue plusieurs fonctions cognitives:
« Attention/concentration
Fonctions exécutives

Mémoire

Langage

Capacités visuo-constructives
- Capacités d’abstraction

« Calcul

« Orientation




N

MoCA

Inconvénients

Facile d’administration } ( ~ Ne permet pas d'etablir un
diagnostic precis et d'en préeciser le
— type
Evalue plusieurs domaines dont - P
fonctions exécutives . —— : .
- Possibilite de sur diagnostiquer les TNC
( ) chez les patients peu scolarisés
Sensible aux TNC légers )
( ) = = ere |
Correction selon le niveau de Peu evalue en 1%¢ ligne J
scolarité

- J

| Versions de remplacement
disponibles

s

Disponible en plusieurs langues }

.

http://inesss.gc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESSS FicheOutil Echelle MoCA.pdf
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RAPPEL (MI5) Doit 2= souvenin des mots VISAGE VELOURS EELISE MARGUERME | ROUGE EET‘T;:"'F-;ETE éapFEI
Memory ¥ SAMNS INDICE [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] ceulement
X2 Indice de catégorie
Index Score : WIS = 15
|:|"u"|.|5]l X1 | Indice choix multiples EE—
Alot cible Indice de catégorie Choeix multiple E 5
=7 m- | VISAGE partie du corps nez, visage, main (épaule, jambe)
VELOURS sorte de tissu denim. velours, coton (nvlon. soie)
EGLISE batiment église, école, hopital (bibliothéque, épicerie)
MARGUERITE | fleur rose. marguerite_ tulipe (lys. lavande)
ROUGE couleur rouge_ bleu, vert (jaune, mauve)

* Les mots entre parenthéses sont utilisés s1 un ou deux des trois mots du choix multiple sont
mentionnés par le suyet lors de I'indice de catégorie.

Cotation: Afin de détermuner le MIS (qui est un sous-score). I'examinateur accorde des points selon le
tvpe de rappel (voir tableau ci-bas). L apport d’indices fournit des informations climques sur la
nature des difficultés mnésiques. Pour les difficultés de récupération de I'information, la performance
peut étre améliorée par les indices. Dans le cas de difficultés d encodage. les indices n’améliorent pas
la performance.

Cote MIS Total
Nombre de mots rappelés spontanément
Nombre de mots rappelés avec un indice de catégone

Nombre de mots rappelés avec un choix de réponses

multiplier par
multiplier par
multiplier par

Total MIS —/15
(additionnez tous les points)

=i | | Ll
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VISUOSPATIAL /EXECUTIF / Copier essiner une HORLOGE (Onze m

le cub hewures et dix minutes) (2 points)
r"

Fin

®® ® ®

Début

©) @ o
©

Administration : Indiquant I'espace appropri€, I'examinateur donne les insir
«Maintenant je veux que vous dessiniez une horloge en placant fous les chiffres et indiquant
I'heure a 1ThI10mn.

Cotation :

1- Contour (1 pt.) : Le contour doit étre (soit un cercle ou un carré) avec peu de déformation. ( déformation
mineure de la fermeture)

2- Chiffres (1 pt.): Tous les chiffres doivent étre présents sans aucun chiffre en surplus; les chiffres doivent étre
dans le bon ordre et bien positionnés ; les chiffres Romains sont acceptés ainsi que les chiffres inscrits a
I'extérieur du contour. L'emplacement des chiffres forme un cercle (méme si le contour est un carré).

3- Aiguilles (1 pt.): Les deux aiguilles doivent indiquer la bonne heure ; I'aiguille de I'"heure doit étre
clairement plus petite. La jonction des aiguilles doit étre proche du centre de I'horloge.




- W W N NN W h ‘

SR R

Fluite du langage. Nommer un maimum de mots commencant par 2 lettre o » 1 min [ ] (N=fimotg

8. Fluidité verbale :

Administration : L'examinateur donne les instructions suivantes :

Je veux que vous me disiez le plus de mots possible qui débutent par la lettre F.

Je vous dirai d’arréter apres une minute.

Vous pouvez dire n'importe quelles sortes de mots, sauf des noms propres, les chiffres ou différentes
formes du méme verbe.

Etes-vous prét?

Si le sujet nomme deux mots de facon consécutive qui débutent par une autre lettre de I'alphabet,

I'examinateur repete |la leftre cible siles instructions n'ont pas encore été répétées.

Cotation : Un point est alloué si le sujet énonce 11 mots ef plus en une minute.




ABSTRACTION

Similitude entre ex: banane - orange =fruit [ ] train- bicyclette [ ] montre - régle

9. Similitudes :

Administration :
Je vais vous nommer deux mots, dites-moi a quelle catégorie ils appartiennent : une banane et une orange.
Si bonne réponse, 'examinateur répond: «Ouli, les deux appartiennent a la catégorie Fruit

Si réponse concrete: Donnez-moi une autre catégorie a laquelle ils appartiennent.
Si pas la bonne reponse, dites: Oul, et ils appartiennent aussi tous les deux a la catégorie Fruit

Apres lI'épreuve d’essai: Maintenant, un train et une bicyclette
Maintenant, une montre et une regle
Ne pas donner d’instruction ou d’indice supplémentaire.

Cotation :
Réponses acceptables : pour train-bicyclette: moyens de transport, moyens de locomotion, pour voyager;
pou regle-montre: instruments de mesure, pour mesurer.
Réponses non acceptables : pour train-bicyclette : ils ont des roues, ils roulent
pour regle-montre : ils ont des chiffres




Memory index score (MIS):
Pour les mots dont le sujet ne se rappelle pas spontanément, 'examinateur fournit un indice catégoriel (sémantique)

Exemple: Je vais vous donner des indices pour voir si cela vous aide a repéerer les mots, le premier
mot était une partie du corps (Notez les intrusions!)

Ensuite, si le sujet ne se rappelle pas malgré l'indice sémantique, I'examinateur fournit un choix de réponses

Exemple : Quel mot pensez-vous que c’était : NEZ, VISAGE ou MAIN?

|dentifiez par un crochet (V) dans I'espace approprié les mots qui ont été énoncés suite & un indice (catégoriel ou choix
de réponse).

Mots cibles Indices de catégorie | Choix multiples

VISAGE Partie du corps nez, visage, main (épaule, jambe)

VELOURS Sorte de tissu denim, velours, coton (nylon, soie)

EGLISE Batiment église, école, hépital (bibliothéque, épicerie)
MARGUERITE  Fleur rose, marguerite, tulipe (lys, lavande)

ROUGE Couleur rouge, bleu, vert (jaune, mauve)



N

) ’ ARGUE G . o
RAPPEL (MIS} | boir co souvenic des mots | VI2AGE | VELOURS EGLISE |MARGUERITE| ROUGE ETEE EJETEEHFFEI /5
Memory SANE INDICE L] [ ] [ ] [ ] [ ] seulement
Index Score X2 ndice de catégorie
EM'S]I X1 ndice choix multiples MIS = /15

Nombre de mots rappelés spontanément multiplier par 3
Nombre de mots rappelés avec un indice de categorie multiplier par 2
Nombre de mots rappelés avec un choix de reponses multiplier par 1

Total MIS
(additionnez tous les points)
---/15

Le MIS fournit des informations cliniques sur la nature des difficultés mnesiques

Difficultés de récupération =)
Difficultés d’encodage ‘ les indices n’améliorent pas la performance.
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DES RESULTATS

INTERPRETATION

Le score total est sur 30 points
* Ajouter un point si la scolarité du sujet est de 12 ans ou moins

En général, un résultat se situant entre:
« 27-30: est considéré comme normal
« 18-26: Atteinte cognitive légere

« 10-17: Atteinte cognitive modérée

« < 10: Atteinte cognitive sévere

http://inesss.qgc.calfileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESSS FicheOutil Echelle MoCA.pdf
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POUR CONCLURE

Important:

L'administration répétitive (£ 6 mois) de certains outils tel que le MOCA peut
engendrer un effet d'apprentissage, en particulier chez les patients ayant un
niveau élevé de fonctionnement antérieur ou préesentant un TNC |éger.

En cas de doute sur la connaissance du contenu de l'outil par le patient, envisager
le recours a des versions de remplacement, lorsqu’elles sont disponibles (MoCaq)

http://inesss.qgc.calfileadmin/doc/INESSS/Rapports/Geriatrie/INESSS FicheOutil Echelle MoCA.pdf
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FINALEMENT..MEEM ET OU MOCAZ?

TNC non detecte;
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Dessiner HORLOGE (10 h 05 min)
Copier te lit {3paints)
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[ ] [ 1] R

Contouy Chiffres Aiguilles

R

MOCA 1

L&\v

[1{_/3

m :-ire la h'sted demots, JAMBE | COTON ECOLE TOMATE BLANG { Pas
e patient doit repeter. -
Faire 2 essais méme si le 1er essal ast réussi, |17 essal \/ v v v 4 t:ie.
Faire un rappel 5 min aprés. 2tme esgai \Va v v v [P point
EARELLILTER Live 12 serie de chiffres (3 chiffref sec.). Le patient doitTatépiter. | ] 2 4 8 1 5 (2415
Le patient doitlatépéter alenvers. [ ] 4 2 7 (?ZL{) _/?

Lirala série de lettres. Le patient doit taper de Ja main i chaque letire A. Pus de polntsl 2 erreurs

[ ] rea€MNAKIKLBKFAKDEX K AMORAAE | /1
Soustraire série de 7 i partir de 60 [ 153 63 [ 146 LHP [1 39;‘(% [132 ‘52‘ [ 12525

4 oussoustractions correctes : 3 pts, 2 ou 3 correctes: 2 pis, 1 correcte : 3 pt, o corvecte: 0 pt _/ 3

m Répéter : Lenfant a promené son chien dans le parc aprés minuit. W v /9

L'artiste a terminé sa toile au bon moment pour 'exposition [
Fluidité de langage. Nomimer un maximum de miots commengant par la lettre T en 1min [ fs (N 11 mots) —
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