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Une méthode thérapeutique en plein développement,

la remédiation cognitive, contribue au traitement de la
schizophrénie. Grace a des exercices visuels et a des jeux,
les patients parviennent mieux a exploiter leurs capacites
mentales et ameliorent ainsi leur comportement.
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"idée que nous nous faisons de la
schizophrénie, en général véhiculée
par les médias, ne correspond sou-
vent pas a la réalité... Les personnes
s qui en sont atteintes ne sont pas des
psychopathes, ni des « hyperviolents» (voir
Pencadré page 56). Mais la plupart d’entre elles
présentent des altérations cognitives impor-
tantes qui les génent considérablement dans
leur quotidien et compromettent leur capacité
aréussir leurs activités, Les traiter est donc trés
important. Des médicaments et des psycho-
thérapies sont disponibles. Dorénavant, il
existe une troisieme approche, complémen-
taire, qui a fait ses preuves: la « remédiation
cognitive», En quoi consiste-t-elle?

Ce n'est ni une psychothérapie, qui agit,
par I’écoute et par le langage, sur les repré-
sentations mentales complexes du patient, ni
un traitement médicamenteux, qui cible les
récepteurs cérébraux des neuromédiateurs,
les molécules de communication entre

neurones. La remédiation cognitive compléte
I'action de ces traitements classiques en se
concentrant sur les altérations des aptitudes
cognitives que 'on observe chez les per-
sonnes souffrant de schizophrénie.

Des fonctions

ognitives alterees

Ces aptitudes sont I'attention, la mémoire, les
fonctions visuo-spatiales (capacité a percevoir
'environnement de maniére appropriée), la
cognition sociale (capacité a comprendre les
ressentis, les idées, les projets et les désirs d’au-
trui, y compris quand ils différent des nétres)
et les fonctions exécutives. Ces derniéres
regroupent 'ensemble des processus mentaux
nous permettant de structurer nos actions. Il
s'agit; de la capacité de planification (quand
nous prévoyons d’aller faire des courses, quand
il faut établir une liste des achats, prendre un
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sac, fermer la porte a clé, etc.) ; de la flexibilité
mentale, c’est-a-dire la faculté de changer
de stratégie en fonction des situations (le
supermarché est fermé); de I'inhibition
(nous controler, par exemple en restant
polis avec une personne qui nous bous-
cule); de la pensée abstraite.

La remédiation cognitive offre la possibi-
lité non seulement d’agir sur ces fonctions,
cruciales pour gérer le quotidien, mais aussi
de réduire 'impact de dysfonctions cogni-
tives favorisant certains symptomes, en parti-
culier les idées délirantes (notamment la
conviction d’étre persécuté). Or, les médica-
ments utilisés pour traiter la schizophrénie (en
particulier les antipsychotiques) et les psycho-
thérapies ont une action limitée sur les
troubles cognitifs de cette maladie.

Comment agit ce traitement? Un peu
comme I'entrainement cognitif aujourd’hui en
vogue, notamment dans le domaine de la pré-
vention du vieillissement cérébral. Mais il s'en
distingue sur deux aspects: les exercices pro-
posés sont progressifs et le thérapeute est tres
impliqué, de sorte que le patient aborde pas a
pas et plus efficacement les situations aux-
quelles il fait face. Les sujets souffrant de schi-
zophrénie ne peuvent en effet pas se contenter
d’un face-a-face avec un ordinateur dans le
cadre d’un traitement totalement informa-
tisé (cela contribuerait d'ailleurs a aggra-
ver leur retrait social),

La remédiation cognitive a ainsi
pour objectif non d’entrainer,
mais de rééduquer I'attention,
la mémoire, les fonctions exé-
cutives, les fonctions visuo-
spatiales et la cognition sociale
des patients, afin de favoriser

leur vie quotidienne, leur réinsertion sociale
et professionnelle. Elle est pratiquée en groupes
ou en séances individuelles. Dans les
programmes de groupes, on favorise les
phénomeénes d'imitation et d'identifica-
tion entre participants, ce qui compense
les difficultés associées a la schizophrénie.
En général, il s’agit d’exercer le raisonne-
ment et les capacités d'expression des
patients. Ainsi, des exercices verbaux déve-
loppent la capacité a produire des mots, mais
aussi a les comprendre précisément et a les
classer (voir l'encadré page 58).
D'autres exercices de raisonnement
consistent par exemple a calculer men-
talement le nombre de mouvements néces-
saires a des ballons pour passer d'une confi-
guration a une autre, a décrypter des codes
dans lesquels des lettres ont ét¢ remplacées
par d’autres lettres ou par des symboles, a
ranger les mots dans des tiroirs correspon-
dant a leur catégorie ou a faire des mots croi-
sés dans des motifs en ¢toile.

Certaines épreuves exercent la perception de
la dimension sociale de la vie, notamment des
relations entre les gens. On demande parfois
au patient de décrire, puis d'interpréter des
photos présentant des visages ou mettant en
scene des situations sociales comme des repas
collectifs, des rencontres dans la rue ou des
dialogues entre un client et un commer-
cant. L'informatique permet de placer le
patient —a travers un avatar — dans des
situations d'interaction spécifiques.
Ainsi, le sujet apprend a4 mieux
percevoir les situations de la vie
courante et a les affronter de
maniére plus appropriée.
Afin d’entrainer leurs apti-
tudes mnésiques, les partici-
pants doivent mémoriser des

La schizophrénie perturbe certaines Des exercices simples, regroupés Des jeux, tels que les echecs,

fonctions mentales: la memaoire,

sous les termes de remediation

ameliorent aussi ces fonctions,

I'attention, la faculté de planifier ses cognitive, renforcent ces aptitudes Dans certains cas, 'impact du delire

actes ou celle de comprendre autrui. mentales défaillantes.
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sur la vie quotidienne est meme reduit.
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| aschizophrénie se caractérise non

fonctions exécutives sont altérées,

I seulement par |'expression d'un
deélire et par un vecu hallucinataoire,
mais aussi par un important handicap
dlia une incapacité a agir, a prendre des
décisions, 8 se concentrer, 8 mémoriser
les informations ou a comprendre autrui.
Alors que les manifestations les plus
spectaculaires et leurs consequences
violentes trés rares sont abondamment
mediatisées, 'invalidite des patients
est laissee de cOté par les médias et
peu connue du grand public. Or c’est
elle qui est la source de la souffrance
quotidienne des malades et elle est
infiniment plus représentative de la
maladie que la violence de certains
patients. Elle nécessite qu'on la prenne
en compte. Mémoire, attention et

ce qui hypothéque la capacité des
patients a s'occuper d'eux-mémes et
de leurs affaires, et représente un lourd
handicap social.

Chez de nombreuses personnes,
ces troubles cognitifs sont bien plus
handicapants que les hallucinations ou
un clélire. De fait, avoir des troubles de
la memaire, ne pas étre capable de se
concentrer ou de s'organiser, ne pas
savoir quoi dire 3 autrui ni comprendre
ce qu'il veut dire lorsqu'il s'exprime
handicape fortement les activités profes-
sionnelles, les relations amicales ou les
loisirs. Il est plus aisé de vivre avec des
hallucinations bien prises en charge, bien
comprises et bien acceptées, qu'avec
des troubles cognitifs marqués.

@ Shunerstock. convEugenio Marongiu
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¢léments visuels comme des dessins, des
recettes de cuisine, des plans de ville ou des
blasons, puis les restituer au mieux. Certains
exercices, plus particulierement destinés a
exercer la mémoire a long terme, consistent a
mémoriser une liste de mots, puis a les recon-
naitre parmi d’autres mots; ou bien, a mémo-
riser la place des verbes dans un texte, puis a se
rappeler ces verbes dans I'ordre ot ils sont
apparus; ou encore, 3 mémoriser des mots

Tous droits réservés a I'éditeur

apparaissant sur un écran ainsi que leur empla-
cement, ou le menu choisi par chacun des
convives assis a la méme table d’un restaurant.

[l importe souvent d'améliorer 'attention
spatiale des patients et leur capacité a plani-
fier des actions. Concretement, on leur pro-
pose par exemple de classer des figures

géométriques selon certains critéres (par
exemple, la couleur); d’observer une méme
scene sous deux points de vue et d’en déduire
Pemplacement de 'observateur; de retenir
des vignettes et leurs positions sur un écran;
de comparer deux groupes de caractéres
complexes et de repérer les caractéres qui
sont présents dans un méme groupe; de
comparer deux figures tridimensionnelles
composées de cubes afin de déterminer si
elles sont différentes, ou simplement présen-
tées sous deux angles distincts.

Bien évidemment, avant de faire passer ces
épreuves a un patient, il faut d’abord pratiquer
une évaluation spécifique comprenant un
bilan neuropsychologique - testant I'attention,
la mémoire, les fonctions exécutives et les fonc-
tions visuo-spatiales —et un bilan de cognition
sociale. Ce test définit non seulement les fonc-
tions cognitives a cibler avec I'entrainement,
mais envisage aussi les répercussions atten-
dues. En effet, on ne propose une remédiation
que lorsqu’on espére un bénéfice quotidien,
par exemple une meilleure insertion familiale,
sociale ou professionnelle. 1l est aussi indispen-
sable d’informer le patient sur sa maladie et les
troubles cognitifs qui 'accompagnent.

Lefficacité de la remédiation cognitive a été
évaluée scientifiquement, notamment par des
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rapports globaux nommés méta-analyses,
qui centralisent les données de plusieurs
équipes de recherche et en tirent des conclu-
sions ayant une valeur statistique solide. Les
deux plus grandes méta-analyses ont été
publiées par la psychologue américaine
Susan McGurk en 2007 puis la psychologue
britannique Til Wykes en 2011. Elles ont éta-
bli I'efficacité de la remédiation cognitive
dans la schizophrénie: elle améliore bien les
capacités de mémorisation et de raisonne-
ment des patients, ainsi que leur autonomie
et leur relation avec autrui,

Quel est son mode d’action? Comme de
nombreux autres spécialistes, nous pensons
que la remédiation cognitive a un impact sur
la plasticité cérébrale, c’est-a-dire qu’elle
favoriserait une réorganisation des neurones:
les exercices proposés renforceraient les
connexions cérébrales impliquées dans la
mémorisation des données, les lieraient entre
elles, et adapteraient ainsi le comportement
aux changements de situations.

Au-dela de ces bénéfices, patients et équipes
de soins apprécient la technique, d’une part,
car elle est ludique et donc agréable a prati-
quer, et, d’autre part, car elle instaure un lien
thérapeutique fort entre le patient et ses soi-
gnants, du fait de la fréquence des séances et
de I'utilisation d'un cadre de soins rassurant.

De plus, de nombreux patients indiquent
que leur fagon d’aborder la vie au quotidien
a changé apres leur participation a un pro-
gramme de remédiation cognitive. Certains
deviennent aptes a mieux planifier leurs
actions au jour le jour (gestion de leur temps,
répartition de leur activité entre loisirs, soins
et inactivité, par exemple) ; d’autres constatent
qu’ils se montrent de plus en plus attentifs a
ce qui les entoure, qu'il s’agisse du discours
de leur entourage ou de la bonne observance
de leur traitement; d’autres encore savent
désormais comment aborder autrui et quoi
lui dire. Au total, les patients sont plus auto-
nomes, ce qui améliore leur estime d’eux-
mémes dans de nombreux domaines.

Qu’en est-il du traitement des idées déli-
rantes dont souffrent certaines personnes
atteintes de schizophrénie? L'altération d'un

Tous droits réservés a I'éditeur

mécanisme cognitif en particulier, nommé
«mémoire de la source», contribuerait au
développement de ce genre de symptomes. La
mémoire de la source est la capacité de se rap-
peler ot et quand on a vu ou entendu quelque
chose. En somme, d’ou vient une information.
Chez certains sujets atteints de schizophrénie,
cette capacité est altérée. Lorsqu’ils pensent a
quelque chose, ils croient qu’ils ont eux-
mémes fait I"action, vu la personne a laquelle
ils pensent ou entendu le discours.

Des exercices de remédiation ont été déve-
loppés pour aider les patients a améliorer
leur cognition sociale, notamment leur
reconnaissance des émotions et leur théorie
de 'esprit (savoir qu'autrui est un individu
distinct d’eux). Ces programmes, en favori-
sant les fonctions cognitives altérées des
patients, atténuent certaines manifestations
de la maladie qui ont un retentissement
négatif sur leur vie, comme les hallucina-
tions ou les idées délirantes. Mais pour étre
efficaces, ils doivent bien sur étre associés
aux traitements classiques qui restent indis-
pensables, notamment les antipsychotiques
et les psychothérapies.

Par exemple, dans le programme Gaia créé par
Baptiste Gaudelus a Lyon, on place le patient
face a des visages exprimant des émotions de
différentes natures, dans des contextes variés
ol des personnages interagissent (a la phar-
macie, en famille, au travail). Le thérapeute
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En chiffres

a méthode de remediation cognitive ne s'applique que chez

des personnes dont |'état clinique est stable. En pratique, on
I'emploie quand le patient est apte a s'investir activement dans
une prise en charge: a la sortie d'une hospitalisation, lorsqu'il
a pris conscience de la necessité de se soigner ou — mieux —
lorsqu'il formule une demande concernant |'amélioration de
ses fonctions cognitives, de sa mémoire, de son attention, de
sa capacité a construire ses actions en les planifiant ou de son

aptitude a comprendre autrui.

Il faut que le patient puisse se concentrer pendant toute la
durée de la séance (qui dure, selon les programmes et selon le
contexte clinigue, de 30 a 90 minutes). De ce fait, la remediation
cognitive n'est pas utilisable en période de crise.
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@ Exercice 1ssu du programme (PT

| Glace
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Espadrilles |
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Pour apprendre aux personnes schizophrénes a hiérarchiser les concepts, on leur
propose un théme (ici, I'6t6), et elles doivent trouver le plus de mots possible s’y
rapportant (a gauche). Ensuite, on leur demande de les classer par sous-themes (2 droite).

& Exercice issu du programme CRT

e Web

Association francophone
de remediation cognitive;
httpi/fwww. remediation-
cognitive,org

Centre ressource

de rehabilitation
psycho-sociale

et de remediation
cognitive : http:/vwaww.
centre-ressource-
rehabilitation.org
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aide le patient a savoir sur quelles parties
d’un visage s’appuyer afin de reconnaitre
I'émotion exprimée.

De méme, dans le programme RC2S (remé-
diation de la cognition sociale dans la schi-
zophrénie), développé par Elodie Peyroux a
Lyon, le patient se retrouve au centre de dif-
férentes conversations a travers un avatar
informatisé; il apprend ainsi a analyser les
conséquences de ses choix sur le comporte-
ment d’autrui. ToMRemed est une autre
méthode créée par Nadine Bazin et Christine
Passerieux a Versailles. Elle repose sur la
visualisation de séquences de films ot il faut
décoder les intentions de personnages agis-
sant de fagon ambigué.

D’autres activités et des jeux que nous
connaissons tous améliorent également les

Dans cet exercice de réponse différée, on présente au sujet
différentes figures les unes aprés les autres (en noir). Il doit
indiquer si la figure est identique ou non a celle en orange, qu'il
aura auparavant di décrire en détail.

fonctions cognitives de nombreuses per-
sonnes atteintes de schizophrénie. Une étude
mise en ceuvre dans notre équipe par Caroline
Demily a montré que la pratique des échecs
est efficace!

Dix heures de jeu, réparties sur moins de trois
mois, suffisent a améliorer les capacités de pla-
nification de I'action et de gestion simultanée
de taches (téléphoner tout en surveillant un
plat sur le feu, par exemple). Introduire ce jeu
dans les programmes de remédiation cogni-
tive est donc envisageable. L'idée d’utiliser le
jeu d’échecs dans le traitement des maladies
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 Tout dépend d'oli I'on regarde’ .
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Pour apprendre au sujet a changer de point Le sujet doit apprendre la compasition
de vue, on lui montre une figure vue du dessus de différents cocktails, puis la restituer.

(a droite) et il doit la retrouver parmi plusieurs
objets présentés dans |'espace (a gauche).
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mentales n'est pas nouvelle: le médecin persan  sont altérées chez les patients, tout comme les
Rhazes, au X€ siecle, lavait déja eue. exercices des programmes de remédiation.

Différents jeux de société semblent a priori Aujourd’hui, la remédiation cognitive
intéressants: le Memory (ot1 il faut mémoriser  devrait donc faire partie du programme de
Pemplacement de cartes sur un tapis de jeu et soins de tout patient présentant un déficit
les regrouper par paires) a toutes les qualités  cognitif. Pour le praticien, 'usage de cette tech-
requises pour développer la mémoire visuo-  nique est assez simple & acquérir et loutil est
spatiale, et il faudrait simplement valider  apprécié aussi bien par les patients que par les
scientifiquement ses effets. De méme, le soignants. Il gagne a étre introduit le plus tot
Scrabble semble un bon candidat pour amé-  possible dans le traitement des personnes souf-
liorer les compétences verbales. L'utilisation de  frant de schizophrénie et présentant une alté-
tels jeux a des fins médicales devrait évidem-  ration cognitive (c’est-a-dire environ 4 patients
ment s'appuyer sur des études systématiques;  sur5). Fait important toutefois: il n'est efficace
de méme, les modalités pratiques d’utilisation  que si le patient comprend son utilité et ses
de ces jeux dans une telle indication devraient  modalités. Il faut donc lui associer des expli-
étre rigoureusement définies. Toutefois, nous  cations sur la maladie, afin que le patient
pensons que ces grands « classiques » favo-  prenne conscience de son déficit cognitif et des
risent les différentes fonctions cognitives qui bénéfices potentiels de la méthode.
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|'avatar du patient, appelé Tom, a prété il y a quelques
mois de |'argent a son frére Benoit. Ce dernier ne

I'a toujours pas remboursé, mais il arrive un jour chez
Tom au volant d'une toute nouvelle voiture... Le patient
doit choisir quel comportement Tom doit adopter parmi
plusieurs propositions, afin certes d'obtenir réparation,
mais aussi en s'adaptant aux reactions de Benoit.
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