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Evaluation des dysarthries

et des apraxies de la

Le 19 décembre dernier,

le Lurco a organisé

un webinaire avec
Michaela Pernon, lauréate du prix
de thése Unadréo 2023. Michaela
est orthophoniste, PhD, a 'hopital
Fondation Adolphe de Rothschild, au
centre de référence pour la maladie de
Wilson et au sein de l'unité Parkinson
et mouvements anormaux. Elle exerce
aussi une activité de recherche dans
cet hopital sous le statut d’ingénieure
de recherche et en tant que membre
associé du Laboratoire de phonétique
et phonologie (LPP) de
luniversité Sorbonne
Nouvelle ou elle a
soutenu sa these.

ichaela présente ici les données issues des
M etudes realisées dans le cadre de sa these
qui a porté sur trois modalités d'évaluation
des locuteurs présentant des troubles mo-
teurs acquis de la parole (dysarthries et apraxies de
la parole) : perceptive globale, phonético-acoustique

discrete, et cognitive, pour leur diagnostic et leur ca-
ractérisation (Pernon, 2022).
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LES TROUBLES MOTEURS DE LA PAROLE - - -

Elle a introduit sa presentation en rappelant que les troubles moteurs
de la parole (MSDs), traduction de « Motor Speech Disorders » (Darley
et al, 1975 ; Duffy, 2013), regroupent les dysarthries et les apraxies de
la parole (AoS), troubles secondaires a des lesions du systeme ner-
veux central et/ou périphérique, en lien avec différentes etiologies.
Les dysarthries sont definies comme un déficit du controle moteur et de
'exécution des commandes neuromusculaires impliquees dans la pro-
duction de la parole, en lien avec une atteinte du systeme nerveux cen-
tral et/ou peripherique (Darley et al., 1975 ; Duffy, 2013 ; Van der Merwe,
1997, 2021). Huit sous-types de dysarthries ont éte classifiees a partir de
la neurophysiopathologie : flasque, spastique, ataxique, hypokinéetique,
hyperkinétique (choréique et dystonique) et mixte, par atteinte unilate-
rale du premier motoneurone et d'étiologie indeterminee (Pernon, 2022).
Des clusters, d'un point de vue perceptif, ont ete proposes.

cortex pré-moteur #=%_cortex moteur
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Classification et sémiologie des dysarthries (Darley et al, 1969a, b, 1975 ; Duffy,
2005

Les AoS, quant a elles, sont attribuées a des troubles de la planifi-
cation motrice ou programmation motrice selon les auteurs (Miller
& Guenther, 2021 ; Van der Merwe, 1997, 2021), avec une représen-
tation abstraite du mouvement. La phonologie serait préservee. Des
boucles de feedback permettraient de comparer la planification en
cours aux représentations stockées.




Michaela propose une modélisation, avec un plan abstrait, suivi
d'une programmation et enfin d'une exécution motrice de la pa-
role (realisation au niveau des effecteurs). Les boucles de feed-
back viennent reguler la parole en permanence. La moyenne est
d'environ 20 sons par seconde.

Certaines dysarthries seront rattachees a ces differents niveaux.
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groping), liees aux taches (diadochosinésiques sequentielles/re-
pétitives). Au contraire, la littérature a proposé une classification
neurophysiopathologique pour les dysarthries, avec une logique
de dimension de parole altéree chez les patients dysarthriques.
Des variabilites des signes existent selon l'etiologie, le sous-type,
le processus, la séverité et la langue du patient.
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{5yt lexicale,
Modle de contrle moteur  procduction motre T « Speech motor disorders »
o laporl e Vo e it (199 001)
C Feedback inteme " [ Planification motrice de la parole ] Apraxies de la parole
o 12
2% Plans moteurs (AoS)
|
HE
Cin L Programmation motrice de la parole
£3
5E
§ g Programmes moteurs neuro-musculaires DYS a rth ries
g2
ile ‘
AR ‘lgnal de parole —

webinaire 19122023

Apraxies de la parole Dysarthries

~"+» Absence de consensus international

+ Classification étiologique

« Critéres diagnostiques // troubles aphasiques :
~segmentaux: distorsions de sons (coarticulation) ~ SIGNES PARTAGES
- prosodiques/temporels: ralentissement du débit

de parole, syllabation, allongements

- articulatoires-moteurs : titonnement
 liés aux tiches de parole: DDK séquentielles<DDK répétitives.
liés & des variables phonétiques/psycholinguistiques ?

+ 8 sous-types définis dans la classification actuelle de
1a Mayo Clinic (Darley ot al, 1969a, 1969b, 1975 ; Duffy, 2005)

/« Critéres définis selon I'analyse perceptive de 3

TROUBLES ASSOCIES auditeurs et corrélations :
/ - systéme neurophysiologique atteint ;
- clusters composés de critéres perceptifs par
dimension de parole

+ variations des signes selon étiologie, sous-type, processus, sévérité, langue
mmm) diagnostics (différentiels) délicats, voire erronés

a1, 2020 Darly et al, 1963, 19696, 1575 ; Duffy, 2005, Jonkers et al, 2017 ; Laganaro, 2015 Lan
i, 1997, 2021 ; Zieler, 2002)

a1, 2022 ; Melle & Galego, 2012 ; Molloy & Jagoe, 2019 Strand et al, 2014,
Pernon (2022)

Les troubles moteurs de la parole (MSD) : définition et modélisation

Contrairement aux dysarthries, iLn'existe a ce jour pas de consen-
sus de classification pour les AoS. Celles-ci sont souvent classees
avec une logique sémiologique, étiologique par les cliniciens.

Pour synthétiser, il existe clairement une hétérogeénéité des cri-
teres de classification pour AoS : segmentaux (distorsion de
sons), prosodiques /temporels (avec un ralentissement du débit
de parole notamment), articulatoires/moteurs (tatonnement ou

EVALUATIONDE LAPAROLE - ------.....

L'oratrice presente ensuite trois etudes realisees concernant les
approches d'évaluation de la parole, perceptive globale, puis
phonético-acoustique discrete, et enfin cognitive portant sur la
demande attentionnelle et executive de parole en double tache.

.
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La premiere étude concerne donc lapproche perceptive globale
de levaluation de la parole, qui constitue le gold standard, dans la
mesure ou elle est la plus utilisée, la plus rapide. Une expérience de
classification auditivo-perceptive a choix forcé de la parole avec trois
questions dichotomiques (1. neurotypique/pathologique ; 2. avec
huit criteres perceptifs ; 3. decision de AoS/dysarthrie) de locuteurs
presentant des MSDs (AoS post-AVC et deux sous-types de dysar-
thries : dysarthrie hypokinétique [HD] dans le cadre de la maladie de
Parkinson et dysarthrie mixte flasque-spastique [MD-Flspl dans la
sclérose latérale amyotrophique [ALS]) (N = 30) et de locuteurs neu-
rotypiques (N = 29) par des orthophonistes (N = 40) a eté construite
et proposée (Pernon et al, 2022). Cette etude savere intéressante
dans la mesure ou peu d'études ont comparé les dysarthries et les
apraxies de la parole. Le but de 'étude visait a examiner la précision
du diagnostic difféerentiel des MSDs par des orthophonistes, mais
aussi a determiner les facteurs ayant pu influencer la classification

Les troubles moteurs de la parole (MSDs) : diagnostic et caractérisation

ILexiste ainsi des signes partages entre les AoS et les dysarthries,
une absence de consensus pour les AoS et les troubles peuvent
étre associes.

Il est donc capital de proposer une évaluation rigoureuse de la
parole des locuteurs présentant un MSDs permettant de distin-
guer les traits caractéristiques de la parole, les marqueurs dis-
criminants.

+ dépendante des outils des taches de parole -> corpus

->marqueurs

Approche acoustique Approche cognitive ?

- Parole : fonction motrice et cognitive ->

processus/niveaux de p
production motrice de la parole \
- «facteurs contextuels» (van der Merwe,
1997) : degré dautomaticité, de familarité,
mode dinitation, complexité articultoire et

linguistique, débit de parole —> tiches de
parole.

Approche perceptive
prédominante -> critéres

@ rapide,

quantifiée, objective
mais biais, subjectivité

Données classification MSDs
) —1/\\onpoo 2.05 L

Evaluation des dysarthries et des apraxies de la parole

- condition de double téche / vie quotidienne
-> demande attentionnelle et exécutive
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des locuteurs avec MSD, a savoir la séveérite du MSD, l'expertise des
auditeurs (etudiants en orthophonie et orthophonistes experts) et la
tache de parole (parole spontanee, texte lu a voix haute, diadococi-
nésies verbales issus du protocole MonPaGe-2.0.s (Fougeron et al.,
2018 ; Laganaro et al,, 2021 ; Pernon et al., 2020).
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Précision globale : substantielle, 72 %
(min. : 58% ; max. : 86%)

2. SIGNES PERCEPTIFS

© Qualité vocale © Prosodie / Intonation
O Articulation © Respiration
© Nasalité © Intelligibilité
© Débitde parole O Naturel de la parole

Moy. = 3-4

3. TYPE de MSD
débit de parole > artiqulation > qualité vocale > débit de
caractére naturel de [3garole m Ny Dysarthrie * parole > affticulation
si
4. PATHOLOGIE
gfalité vocale >
débit de parole >

lité vocale m < m s Abit de parole =
= articulation

articulation

(orthophonistes Experts > Etudiants *]

(Parole spontanée, Texte > Texte+DDK, DDK * ] [ Dysarthries modérées > légeres * |

Classification auditivo-perceptive multijuges des MSDs - Résultats
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Les resultats ont montré une performance substantielle (72 %)
quant a la précision globale de la classification, avec une bonne
fiabilité inter-juges, mais variable en fonction de l'expertise de
lorthophoniste, de la tache de parole et de la séverité du MSD.
D'une part, les taux de précision se sont révelés superieurs pour
les échantillons de parole des locuteurs pathologiques (présen-
tant un MSD) que ceux des locuteurs neurotypiques, pour les
echantillons des locuteurs dysarthriques que ceux des locuteurs
avec une AoS, et pour les échantillons des locuteurs préesentant
une HD que ceux avec une MD-FISp. Les locuteurs avec un MSD
plus severe ont globalement éte les mieux classeés.

D'autre part, les echantillons de parole continue (parole spon-
tanée et texte lu a voix haute) ont permis de mieux classer les
patients que les textes avec diadococinésies répétitives.

Un taux de classification plus élevé chez les orthophonistes ex-
perts que chez les étudiants en orthophonie a été releve, témoi-
gnant d'un effet du degré d'expertise des auditeurs. La fiabilité
inter-juges a également éteé supérieure pour les orthophonistes
experts.

-
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Une seconde etude, confrontant lapproche perceptive globale
du diagnostic differentiel des MSDs a une approche, plus dis-
crete, phonético-acoustique par dimension de parole, a ete re-
alisee en utilisant un nouvel outil de screening MonPaGe-2.0.s,
pour voir si celui-ci permettait de mieux classer les echantillons,
afin d'etudier sa contribution dans l'évaluation de la parole dans
le diagnostic et l'examen des MSDs (Pernon, 2022b).

Pour rappel, MonPaGe-2.0.s (Fougeron et al., 2018 ; Laganaro et
al., 2021 ; Pernon et al., 2020) a été developpée afin de repondre
au manque de marqueurs valides, sensibles et robustes en pra-
tique clinique pour l'évaluation et le diagnostic des MSD. Loutil,
informatise, normeé et valide, destinés aux locuteurs adultes fran-
cophones, permet une évaluation acoustique et perceptive. Il ne
permet pas, dans sa version actuelle, de distinguer les differents
types et sous-types de MSDs selon les profils / marqueurs, mais
permet de determiner si la parole / voix du locuteur evalue est
pathologique.

Enfin, les orthophonistes ont utilisé trois signes perceptifs en
moyenne pour classifier les patients (debit, articulation et carac-
téere naturel de la parole pour les AoS ; debit, qualite vocale et
articulation dans les dysarthries de ALS ; qualité vocale, débit,
articulation dans les dysarthries de MD-Flsp), ce qui rejoint la Lit-
terature.

parole parole parole parole
neurotypiques Aos Hypo Mixte-FI-Sp
(N =2320) (N =800) (N=1120) (N =480)
%N %N %N és) % (N

Jugé neurotypique - 3(24) 23,04 (258 13,33 (64)

(Question 1)

Jugé AoS 13,93 (156) 16,67 (80)

(Question 3)

Jugé Hypo 165 (132)

(Question 4)

jugé Mixte-FI-Sp 8,92 (207) 21,75 (174) 17,95 (201)

(Question 4)

Classification auditivo-perceptive multijuges des MSDs - Résultats

Une matrice de confusion a permis de mettre en evidence que
plusieurs erreurs de classification ont été réalisées : par exemple,
des echantillons neurotypiques ont été juges AoS, hypokine-
tiques ou dysarthries mixtes.
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MonPaGe-2.0.s permet de réaliser une approche comparative
qualitative (car individuelle), perceptive et acoustique. Sept
scores de deviance sont calcules : intelligibilite, erreurs segmen-
tales, prosodie, debit de parole, TMP (temps maximal de phona-
tion), quatre marqueurs de diadococinesies (debit articulatoire),
six marqueurs de Vvoix.

L'etude visait a identifier les locuteurs présentant un MSD qui
avaient ete classes comme ayant recu les taux de précision les
plus bas (TPB) et ceux correctement classés (ayant recu les taux
de precision les plus eleves -[TPE]) dans l'étude precedemment
décrite (Pernon et al., 2022). Une comparaison des caracteris-
tiques globales de ces deux groupes (demographiques, don-
nees cognitives, langagieres, relatives a la motricite oro-faciale, a
la voix /parole) a ete realisee.

Les marqueurs perceptifs et acoustiques / scores de deviance
de MonPaGe-2.0.s des profils des locuteurs du groupe TPB par
rapport au groupe TPE ont ete etudies.

W Approche comparative qualitative, perceptive et acoustique, analytique / individuelle

* Analyses basées sur les 7 scores de déviance (0 a 4) du TotalDevScore de MonPaGe-2.0.s :
Intelligibilité
Erreurs segmentales
Prosodie
Débit de parole
T™MP

Composite DDK : 4 marqueurs

->DDK AMRs CV, DDK AMRs CCV, DDK SMR CV, DDK SMR-AMRs
Composite Voix : 6 marqueurs

-> Jitter-PPQS, Shimmer-APQ11, f0 SD [a] et [phrase], CPPS [a] et [phrase]

* Inclusion et comparaison par type de MSD :
- N locuteurs avec taux les plus bas (TPB) = 9 locuteurs, % précision moy. < celui de leur groupe MSD
- N locuteurs avec taux les plus élevés (TPE) = 6 locuteurs, % précision moy. en parole continue > 86% __Pernon (2022)

Locuteurs avec % les plus bas (TPB)
en classification perceptive (N = 9)

Locuteurs avec % les plus élevés (TPE)

lonPaGe 2.0.s en classification perceptive (N = 6)

\ N scores de

. A
déviance =3 Sévérité

Dysarthries détectées par MonPaGe
chez
- 1locuteur avec HD légere Profil composite DDK
des 2 locuteurs avec AoS ©

AMRs > SMRs

Intelligibilité
locuteurs avec HD
non détectée chez :

- 4 locuteurs avec HD trés légére

- 1locuteurs avec MD-FISp Profil

Composite voix
locuteurs
dysarthriques :
Jitter-PPQ5, ET fO

Profil composite Voix
des 2 locuteurs avec AoS :
CPPS

Diagnostic de présence d’un MSD : + 1 locuteur avec HD avec l'outil MonPaGe-2-0-s
Pernon (2022)

Analyse phonético-acoustique discréte par dimension de parole

Analyse phonético-acoustique discrete par dimension de parole - Syntheése
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Les resultats perceptifs et acoustiques
obtenus aux différents modules de loutil
MonPaGe-2.0.s des locuteurs TPE et TPB
ont été compareés en fonction du type du
MSD a partir des scores de deéviance et
des sous-scores de deviance (voix et DDK)
établis par le rapport MonPaGe-2.0.s.
Aucune difféerence significative n'a éte
relevée concernant les données de-
mographiques, cognitives, langagieres
et de motricité oro-faciale des groupes
constitués : TPE (N = 6) et TPB (N = Q). Les
degrés de sevérité des MSDs etaient si-
gnificativement différents entre les deux
groupes (score perceptif BECD, TotalDev
Score MonPaGe-2.05s), le groupe TPE
presentant un trouble plus sévere que le
groupe TPB.

.
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Enfin, Michaela Pernon présente sa troisieme étude réalisée
dans sa these, qui aborde l'approche cognitive de l'évaluation
de la parole a partir de l'étude de la demande attention-
nelle et executive de la parole en double tache (Pernon et

al., 2019), avec une comparaison des performances a une
tache realisee en condition isolee a celles obtenue a cette
méme tache effectuée simultanement a une autre tache
(condition de double tache). Plusieurs parametres peuvent in-

Pour synthétiser cette seconde étude,
MonPaGe-2.0.s. n'a pas détecte cing lo-
cuteurs pathologiques et au total loutil
a permis de diagnostiquer un locuteur
suppléementaire par rapport a la tache de
classification perceptive.

Les analyses descriptives et qualitatives
des locuteurs TPB et TPE ont montre, a
partir des marqueurs phonético-acous-
tiques de MonPaGe-2.0s, que les at-
teintes etaient plus prototypiques dans
le groupe TPE, qui présentaient des MSD
plus severes. Ces resultats rejoignent les
données de la littérature. Un effet de se-
verite du MSD a ete retrouve dans cette
approche, comme il avait éte releve dans
l'expérience perceptive précedente. Les
marqueurs releves pour chaque type

et sous-type de MSD concordaient en
grande partie avec les traits perceptifs
utilisés par les auditeurs-orthophonistes
lors de la classification perceptive. Toute-
fois, les taches de parole, notamment les
diadococineésies se sont révelees fournir
ici des indices acoustiques pertinents,
caractéristiques des patterns spécifiques
des types de MSD, tout comme les mar-
queurs vocaux, contrairement a la classi-
fication perceptive, ou ces taches n'ap-
portaient pas de contribution efficiente.

Ainsi, d'un point de vue qualitatif, les ap-
proches perceptive globale et phoneti-
co-acoustique discrete seraient comple-
mentaires pour poser un diagnostic de

MSD et proposer une caractérisation.

fluencer les effets de double tache sur la parole : mode des deux
taches, le type de traitement, la durée de la tache, linstruction..
Peu d'etudes ont ete réalisees au niveau bidirectionnel.

Etudes sur des locuteurs neurotypiquas
(jeunes/ageés) et pathologiques
(bégaiement, dysarthrie)

7 5

Différentes taches de parole
(séries automatiques, lecture, répétition,
description d’images, parole spontanée)

Taches secondaires
cognitive, tactile, motrice (par ex., marche)

Autres facteurs
Chevauchement dans le temps, modes
(Pashler, 1992, Eichom et al, 2016)
Types de trai modalités

R — .
fluence de parole (débit de parole, pauses,
dysfluences), précision, intensité, formants, perceptives (Dromey and Bailey, 2016),

mesures electroarticulographiayes durée de la taches, instructions : priorité...

\ Peu d’études

PP
Paramétres de parole :

bidirectionnelles de

‘ Ces paramétres viennent influencer les effets de double tache *'\-
Vinterférence

Parametres influencant les effets de double tache sur la parole

Michaela et son equipe ont souhaité etudier s'il existait un effet
de double tache sur la parole et sur les performances en taches

non verbales dans le cadre d'une analyse bidirectionnelle chez
des locuteurs neurotypiques. Les résultats obtenus aux taches
de parole (debit de parole) et aux taches non verbales (temps de
réaction, taux de réponses correctes, nombre de stimuli correc-
tement barrés) ont ainsi ete considéres. Les auteurs avaient pour
but, a partir des resultats des analyses bidirectionnelles, d'analy-
ser les strategies attentionnelles utilisees par les locuteurs neu-
rotypiques pour la réalisation de la double tache.

Lanalyse bidirectionnelle des effets d'une tache sur lautre
constitue un moyen d'estimer les meécanismes sous-jacents et
les stratégies globales adoptées par les locuteurs lors d'une
double tache.
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Les résultats ont été variables. Pour une ex-
périmentation, les analyses (mesure du dé-
bit de parole) ont montré que certains pa-
tients ont ralenti en double tache et d'autres
se sont comportés comme les controles,
avec une tendance a laccélération du deébit
de parole en repétition d'énonceé et laug-
mentation du nombre de stimuli correcte-
ment traités. Un effet d'apprentissage ou
un effet « d'aimant » (« magnet effect »),
dattracteur, relatif a la tendance des oscil-

lateurs biologiques a s'attirer mutuellement
(favorisée par la modalité motrice com-
mune de traitement des deux taches a lori-
gine d'un « effet énergisant » (« energizing
effect ») (Adams et al., 2010). Pour une autre
expérimentation, il y aurait un effet négatif
de double tache, avec une diminution des
performances dans les deux taches. Ces
résultats peuvent s'expliquer par la theorie
des capacités partageées (« capacity sharing
theory ») (Kahneman, 1973).

Les résultats ont confirme le recrutement
de ressources attentionnelles dans la
production motrice de la parole, en fonc-
tion des propriétes des taches. Les meca-
nismes ou strategies sous-jacents utilises
par les sujets sains pour réaliser la double
tache dépendent du type de tache de
parole, de la demande attentionnelle des
taches non verbales, du mode de presen-
tation des stimuli, mais également de leur
modalite.

Michaela Pernon conclut sa présentation en rappelant qu'il est
difficile d'établir un diagnostic différentiel entre les dysarthries et
les apraxies de parole, que les approches perceptive globale et
phonético-acoustique discrete sont assez équivalentes avec un
effet de sévérité dans ces deux approches. Loratrice précise que
s'appuyer sur trois signes perceptifs est intéressant et sur trois
scores de déviance. L'approche phonético-acoustique propose
des normes. Quant a lapproche cognitive, elle permet de réaliser
qu'il faut tenir compte du mode, de la familiarité avec la tache
et des modalités dans laquelle elle sera proposée. Une analyse
bidirectionnelle est souhaitée.

Michaela Pernon a terminé sa présentation en proposant une
analyse transversale des taches de parole, qui prendrait en
compte les dimensions de parole, les types de tache, le degré
de complexité articulatoire du corpus et les conditions de pro-
duction de la tache. On serait ici dans le cadre une approche co-
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‘ Mise en jeu des propriétés des taches de parole : aux ives et

( APPROCHES D’EVALUATION

((3\ Approche
€

perceptive
globale

Propriétés
des tiches
de parole

Parnon (2022) Demande cognitivo-motrice de parole

3 by, Tvpe detiche de parole

M Approche

phonético-acoustique

k discrete

Approche cognitive a travers la demande cognitivo-motrice des taches de la
parole

" Degré de complexité articulatoire du corpus / stimuli

Conditions de production de la tache de parole

Pernon (2022)

Pour conclure, elle a rappele que les enjeux de l'évaluation de
la parole restent majeurs a l'heure actuelle, quant au choix des
approches, des taches de parole, et des marqueurs / mesures
retenus, permettant, entre autres, le diagnostic difféerentiel de

gnitivo-motrice de la parole.

Ve

Un immense merci a Michaela Pernon
pour sa présentation sur les différentes
modalites d'évaluation des locuteurs
présentant des troubles moteurs acquis
de la parole.

ces troubles.

Outil MonPaGe-2.0.s

https://lpp.in2p3.fr/monpage
Onglet « Téléchargement »

*  Prérequis

* Logiciel pour Windows et Mac
* Informations licence

* Guide d'installation (pdf)

* Tutoriels d'installation (vidéo)

Onglet « Ressources »
« Tutoriels vidéos, présentations vidéos
* Publications

--> Fougeron et al. (2022), Laganaro et al. (2021), Pernon et al. (2020)
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Sophie Joly-Froment, secrétaire générale adjointe de 'Unadréo

Mardi 5 mars s’est tenu un nouveau webinaire du Lurco, dans un format un peu particulier
puisque 6 personnes sont intervenues pour évoquer 4 sujets différents.

L'objectif du projet est d'obtenir un recueil de données psycho-
socio-biographiques qui pourraient aider les orthophonistes
recevant des patients multilingues. Lidée de biographie
langagiéere ne fait plus de doute dans ['évaluation du bilinguisme
et est essentielle a une bonne anamneése.
En recherche, il existe trois entrées possibles :
m par le développement du langage et des langues (contexte
socio et psycholinguistique) ;
m par 'éducation au sens large (contexte scolaire et des lieux
d'apprentissage) ;
m par le soin (contexte de la clinique dont l'orthophonie).
A cejour, le projet en est a la recherche documentaire, realisee a
partir du syntagme « biographie langagiere », afin d'obtenir de la

Agneés Witko, orthophoniste et maitresse de conférence en sciences du
langage, université Claude Bernard de Lyon présentait le projet BILBIO,
BiLinguisme et BlOgraphie langagiére : projet BILBIO, avec un financement

LabeXAslan...co..o..c..co.co..o..c..co.co..o..c..co.

littérature portant sur la généalogie, l'acquisition des langues, les
pratiques sociolangagiéres et les outils existants. Les porteurs du
projet ont egalement travaille a partir d'une meta-analyse portant
sur 48 questionnaires ciblant les enfants bilingues (Kascelan et
al., 2020) et qui a permis de
mettre en evidence 4 points mﬂ

l'exposition aux

dintérét

langues, la frequence d'uti-
langues, les
différentes mesures sur les
habiletes langagieres et la
richesse linguistique.
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Les objectifs de ce projet sont de :

m considerer des dyades parent-enfant
et de documenter lenvironnement
familial selon des criteres démogra-
phiques etablis dans les question-
naires parentaux ;

mexplorer des informations psycho-
linguistiques sur les enfants ou les
adolescents dont la notion de domi-
nance ;

et émotions langagieres (Q-APEL) tandis
que la dominance d'une langue sera éva-
luée par un test de denomination rapide
automatiseée (DRA). Les parents repon-
dront a un autre questionnaire en ligne, le
QBEXx (2022).

L'hypothése générale de cette recherche
est qu'il existerait des correlations entre
certaines informations déemographiques,
psycholinguistiques et sociolinguis-
tiques ; l'hypothese specifique est que les

Responsables du projet

DDL, CNRS UMR 5596.

Equipe scientifique

Alpes
Laboratoire LiDILEM.

UMR 5596.

- Cathy Cohen, Université Lyon1,
Laboratoire ICAR CNRS UMR 5191.

- Agnés Witko, Université Lyonl, Laboratoire

- Anna Ghimenton, Université Grenoble -

- Sébastien Flavier, Laboratoire DDL, CNRS

- Jennifer Krzonowski, Laboratoire DDL,

m apprehender les représentations du
plurilinguisme  sociolinguistique a
travers les pratiques langagieres pa-
rentales.

Les informations concernant les enfants
et adolescents seront recueillies via un

questionnaire des attitudes, préférences chains mois.

Les habiletés pragmatiques ont un réel impact fonctionnel dans
lenfance mais aussi a l'age adulte ; il est donc nécessaire de s'y
intéresser, en recherche et en clinique.

Les inférences pragmatiques permettent de ne pas se contenter
de déecoder ce que le locuteur dit mais de saider du contexte
pour inférer quelle était lintention de communication du locu-
teur sous-jacente a son discours. Ceci permet de comprendre
les sous-entendus, les métaphores, le second degre..

Intention
dea?

inférences
pragmatiques

Intention

CONTEXTE B

A Siation
Connaissances

partagées

etc.

enfants/adolescents plurilingues qui ont
une exposition dominante a une langue
presenteront des differences statistique-
ment significatives dans leurs vitesses de
DRA entre deux langues.

Le recrutement va débuter dans les pro-

CNRS UMR 5596.

- Jean Luc Vidalenc, enseignant et formateur
dans le domaine du développement du
langage en contexte plurilingue.

- Etudiants et étudiantes en Sciences du
Langage, en Orthophonie ou en Sciences de
I'Education.

Nicolas Petit, orthophoniste et docteur en sciences cognitives, Le Vinatier,
psychiatrie universitaire, présentait son travail de thése portant sur le développement
des inférences pragmatiques dans l'autisme.

Dans lautisme, ces habiletés sont difficiles a mettre en place,
du fait d'une compréhension littérale, méme si le tableau est
contrasté, avec des disparités en fonction de l'habileté pragma-
tique considérée. Un test des inférences pragmatiques (TIPI) a
ete cree pour les evaluer chez les enfants de 6 a 11 ans.

Nicolas Petit s'est surtout intéressé aux metaphores et aux impli-
catures scalaires.

Pour l'évaluation des métaphores, les histoires proposées vont
par paire, avec une modification du debut du recit afin d'obtenir
des références métaphoriques opposées a des références sy-
nonymiques, donc littérales.

Propositions

Py . ‘métaphore
Contexte 1 P Contexte2 — Enoncé critique ——» Question ——
Luc va chez sa tante Marie, il Ils discutent un Marie répond: “Je Marieva i
veut lui montrer sa nouvelle peu, puis Marie it dois m'occuper de s'occuper de el

qu'elle doity aller.
Luc lui demande
pourquoi.

tenue. Mais ce soir, elle doit quoi ?
S'occuper de son bébé. Il

narréte pas de pleurer...
TEST

Téférence métaphoriaue Jenesalspas




Les implicatures scalaires sont des informations que l'on peut
ordonner dans une échelle d'informativite. Un terme moins in-
formatif va alors sous-entendre la negation d'un terme plus in-
formatif. Par exemple, le fait de désigner « certaines assiettes ont
des fraises » vs « toutes les assiettes ont des fraises ». Ce type
d'habileté pragmatique est classiquement évalue par une tache
dans laquelle la personne interrogée est d'accord ou non avec
l'affirmation proposée.

Certaines assiettes ont une fraise

Les adultes ont tendance a rejeter ce type d'énonces tandis que
les enfants, qui ont une comprehension plus semantique, vont
plutot les accepter. Or, l'évaluation de cette habilete pragmatique
(genéralement via une tache de decision d'accord/pas d'accord)
n'a jamais mis en evidence de difféerences entre personnes au-
tistes et neurotypiques. TIPI a donc adapté les consignes pour
permettre des réponses autres que binaires de type oui/non.
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Pour les métaphores, les résultats se superposent, sans diffé-
rence visible entre populations.

Pour les implicatures scalaires, les resultats montrent que les en-
fants autistes, particulierement les plus jeunes, saisissent moins
bien ce type d'habiletés pragmatiques que les enfants normoty-
piques. Ils ont egalement besoin de plus de temps pour donner
une reponse.

Ces résultats pourraient s'expliquer par la présentation des
taches : quand elles sont tres guidées (avec questions fermees,
propositions de réponse), les personnes autistes ne présente-
raient pas de difficultés particulieres, au contraire des taches leur
laissant plus de latitude (reponses ouvertes, tache a effectuer
sans proposition de reponse).

Lesimplications cliniques de cette etude sont donc intéressantes,
pour l'évaluation comme pour la prise en soin.

Implications cliniques

fortement guidé fortement spontané

< >

Pour Uintervention

-> Gradient de difficulté dans les
propositions thérapeutiques ?

=> Cibler explicitement le transfert
en vie quotidienne

Pour ’évaluation

-> Combiner les sources d’information

-> Exploiter les rapports du quotidiens
(personnes concernées, entourage),
idéalement de facon formalisée

= « Humilité épistémique »

Fanny Gaubert, orthophoniste et docteure en neurosciences et cognition au
laboratoire d'étude des mécanismes cognitifs, université Lyon 2, présentait son travail
de thése portant sur les modifications dans la prise de décision chez des patients
atteints de la maladie d’Alzheimer (MA) et les liens avec les fonctions exécutives, la

mémoiredetravailetépisodique...Q.I..Q.I..Q....o............

Vieillissement normal et vieillissement dans le cadre de la
maladie d'Alzheimer présentent des difféerences cognitives
marquées.

Flexibilite, inhibition, mémoire de travail et a long terme sont
impliquées dans le processus de prise de décision.
On distingue 2 types de prises de décision :
m la prise de décision sous risque dont les conséquences et
leurs probabilités sont connues ;
m la prise de décision sous ambiguité dont les consequences
et leurs probabilités sont inconnues.

La prise de décision se modifie avec le vieillissement et les
performances sont différentes entre personnes présentant un
vieillissement normal et personnes atteintes de la MA.

Le vieillissement : Les particularités cognitives

VIEILLISSEMENT NORMAL VIEILLISSEMENT DANS LE CADRE DE LA MA

Suppression d'interférence moins Vulnérabilité accrue a |'effet
efficace dinterférence, pas dincidence sur
Plus grande impulsivité l'impulsivité.

armos-Goicod et al. (2016), Hu et Amieva et al (2002). Rahman et al (2021)

Augmentation du colt de flexibilité
: liens vitesse de traitement ou MT
Perry et al. (2009)

Atteinte précoce, mais pouvant
étre consécutive & une

dégradation de l'inhibition
Hutf et al. (2015)

Déclin de la MT pour les tiches
avec une phase de manipulation
complexe

Galewshi et al (2018), Believile et al. (2003)

Atteinte précoce des phases de
maintien et de manipulation de
I'information

Belevile et al. (2003). Gagnan et Bellevile (201 1)

Difficultés stratégiques lors de
l'encodage et la récupération :
impact sur la recollection

Bovarzaoul et al (2022). Korkki et al. (2020)

Atteinte primaire de la MLT :
encodage, stockage et
récupération

Ergis & Eusop-Roussel, 2008

2 3% &
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La prise de décision au cours du viellissement
Description

VIEILLISSEMENT NORMAL  VIEILLISSEMENT DANS LE CADRE DE LA MA}

Sous ambiguité

[4]4]d]

Abaissement des
performances (et score ou
adaptation stratégique)
lacusetal (2018)
= (20000

Abaissement des
performances (net score ou
adaptation stratégique)
Feinetal. (2007).

Zamarian et a. (2008)

oua Gambing Task (1GT)

Sous risque

@

Résultats différents en
fonction des taches.
Taches complexes : aversion
au risque, accroissement
temps de délibération
Zamarian etal (2008)
Dror )

Augmentation des choix
risqués, et absence
dévolution des réponses au
cours des taches.

Delazer et al. (2007)
nz etal. (2008)

Les hypotheses theoriques sont que le
vieillissement normal, et plus encore la
MA, exerce un effet péjoratif sur la prise

de décision, davantage sous ambiguité

Le point de départ de cette étude est le
constat qu'il existe une pratique accrue
du télésoin en orthophonie depuis la
pandémie du Covid-19. Cela a des points
positifs dont une meilleure implication
des parents, des enfants davantage mo-
tives, un engagement accru pour certains
publics et une atténuation des difficultés
dues a l'éloignement géographique.

Mais il y a aussi des limites dont une
dificulté a capter lattention de lenfant
a distance, une alliance thérapeutique
plus longue a etablir et une fatigabilite
accrue. Du cété des orthophonistes, cela
a entrainé une modification des pratiques
avec une anticipation des séances et de
leur préparation pour éviter les moments
de « blancs ».

IL reste encore des etudes a mener, avec
des questions fondamentales encore en
suspens concernant entre autres le re-
cours a des plateformes non encadrees,
la relation patient-orthophoniste ou le
sentiment d'efficacité personnelle de lor-
thophoniste.

que sous risque. Les fonctions cognitives
seraient impliquees dans la prise de
deécision, surtout sous risque.

Différentes taches, proposées a plus de
200 personnes avec vieillissement nor-
mal et 20 avec MA a un stade debutant,
ont permis de mettre en évidence un plus
grand nombre de changements strate-
giques dans la deuxieme population. Les
patients avec MA prennent un peu plus
de risques que le groupe contréle. L'es-
time de soi, amoindrie chez les personnes
avec MA, serait a prendre en considéra-

Les objectifs scientifiques de cette étude
sont d'analyser d'un point de vue ergono-
mique leffet du télésoin sur lactivité des
orthophonistes et d'identifier les condi-
tions favorisant la télé-orthophonie chez
les enfants et adolescents en échec sco-
laire.

Les hypotheses sont que la téle-ortho-
phonie transforme la relation entre un
orthophoniste et son patient en favorisant
les possibilités d'interactions en temps
reel et permet une personnalisation
des soins mais aussi que les possibilités
percues dependent du rapport de lor-
thophoniste aux cadres et aux possibles
offerts.

Il sagit d'une étude de terrain a l'échelle
nationale aupres des orthophonistes libe-
raux et en salariat. Un deuxiéme niveau
d'étude concernera les orthophonistes de
la région Rhéne-Alpes. Un questionnaire
en ligne sera diffusé et plus précisement,
il sera demandé a des orthophonistes vo-
lontaires de tenir un journal de bord.

tion dans certains résultats et les inciterait
a prendre davantage de risques.

L'effet de cadre (permettant d'évaluer un
risque dans la prise de décision) serait
egalement plus présent chez les adultes
ageésnon malades que chez les personnes
atteintes de la MA. Celles-ci
une prise de risque similaire a celles des
jeunes adultes, ce qui pourrait s'expliquer
par une moindre perception du temps :
les jeunes, ayant encore beaucoup a vivre
prennent plus de risques, les personnes
avec MA réagiraient de fagon similaire.

auraient

Projet
ENTSOPTA

Influence de I'Environnement Numérique du
TéléSoin : cas du télésoin en Orthophonie |
Pour Troubles des Apprentissages

Webinaire du LURCO du 5 mars 2024

Stéphanie Dumas-Reyssier, maitresse de conférence en sciences de
l'éducation et de la formation SPEF a l'université Lyon 2,

Géraldine Hilaire-Debove, orthophoniste et docteure en sciences du
langage, directrice du laboratoire Lurco et

Sylvia Topouzkhanian, orthophoniste et docteure en sciences du
langage, présidente de l'Unadréo, présentaient le projet Entsopta, influence de
Uenvironnement numérique du télésoin : cas du télésoin en orthophonie.

Il s'agira de repérer les conditions éco-
logiques permettant la transformation
de lactivite de soin orthophonique ainsi
que les obstacles et facilitateurs. Enfin,
un retour réflexif distancié en groupe sera
organise.

Recherche de participant.e.s

+ Pour I'enquéte nationale: envoi prochainement d'un
questionnaire visant 8 comprendre comment le télésoin impacte
les pratiques et le sentiment d'efficacité personnelle

+ Pour I'enquéte locale (Rhéne): appel 4 candidature lancé. Nous
recherchons 12 volontaires d'accord pour tenir un carnet de bord
(3 patients suivis sur 3 séances), faire 1 entretien individuel et 1
focus group

+ Public cible: enfants/adolescents de la primaire au college en
AMO, avec des troubles des apprentissages et/ou troubles
associés, surdité, etc. Ayant un impact sur le langage écrit et/ou
oral et/ou cognition mathématique

Le projet venant de débuter, des parti-
cipants sont recherchés, dont 12 volon-
taires de la région Rhone-Alpes qui ac-
cepteraient de tenir un journal de bord ;
1 entretien individuel et 1 focus group
seront également proposés. N'hésitez
pas a contater 'Unadréo si vous étes
intéressé-e pour participer a cette re-
cherche. unadreo@orange.fr




