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4.5 Caractéristiques et signes cliniques des principales démences (troubles neurocognitifs majeurs) (suite)

E. MMSE -
ATTEINTES
INITIALES
CLASSIQUES

F. MoCA:
ATTEINTES
INITIALES
CLASSIQUES

G. HORLOGE

H. AUTRE

Adapté du tableau de Dr Eric Tardif (2013). Boite a outils CIUSSS de ’Estrie — CHUS par Claire Létourneau, infirmiére clinicienne (2015) clinique de mémoire, CIUSSS de I’Estrie — CHUS (2015)/

ALZHEIMER

Orientation temporelle 4
Rétention des 3 mots 4 et non
amélioré avec indices
Pentagones ok

VASCULAIRE

Peu d’atteintes de la mémoire et de
Porientation

CORPS DE LEWY

Mémoire —ok et « indigable »
Atteinte de l'attention
Difficulté avec le mot monde
Atteinte importante des
fonctions visuoconstructives
(pentagones)

FRONTO-TEMPORALE
variante comportementale

Souvent dans les limites de la
normale ou encore MMSE > 24
Préservation relative de la
mémoire, de l'orientation et des
praxies

Des fonctions visuospatiales et
exécutives pour les pentagones et
le cube

- Difficulté d’organisation et

initiation de la tiche

- Hésitation

- Persévération
Compréhension plus difficile de
la consigne
Rétention des 5 mots -+++

Alternance conceptuelle et

cube:

- Désorganisation,
persévération

Diminution de la fluidité du

langage :

- Lettre F

Mémoire améliorée avec

indices

- Pour le rappel des 5 mots

(Atteinte proportionnelle au
MMSE)

(Atteinte proportionnellement
plus sévére que le MMSE)

Trés détérioré P/R au MMSE
Déficits particuliérement
proéminents dans les questions
évaluant surtout les fonctions
exécutives et visuospatiales :
Alternance conceptuelle et
cube tres désorganisés

Lettre A et soustraction :
laborieux et présence de fatigue
mentale

Rappel « indicable »

Peu d’atteintes, mais impulsivité

Progression typique :

1.

2.
3.
4

Hésitation, mais résultat ok
Aijguilles incorrectes (11 h 10)
Espace augmenté entre 5-6, 11-12
Chiftres entassés a droite
(Amélioration a la pratique)

Désorganisation, persévération

(Aucune amélioration a la
pratique)

Horloge tres désorganisée

Peu d’atteintes, mais impulsivité

Exclure une situation de delirium
Exclure toute autre pathologie
neurologique

Non explicable par une atteinte
psychiatrique

Présence d’un tableau
vasculaire

Tableau moins homogeéne, varie
selon les zones affectées
CT-SCAN : présence de
leucoaraiose

Sensibilité sévére aux
neuroleptiques

Révisé par Dre Héléne Imbeault, Phd en neuropsychologie, Clinique de mémoire, CIUSSS de I’Estrie — CHUS.
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