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De quoi va-t-on va parler ?

➢ Cognitif chez le patient âgé : Kézako ?

➢ Cognitif et autonomie : les différents « profils »

➢ Comment les dépister en ville ?

➢ Quelles sont les démarches à faires ?

➢ Quels acteurs/actrices peuvent m’aider ?



Cognitif chez le patient âgé : Kézako ?



Cognitif chez le patient âgé : Kézako ?
C’est quoi un patient âgé ?

➢ Depuis le baby boom, 3 catégories de « vieux »
« Young old » (65-74 ans), « old old » (75-84 ans) et « oldest old » (>85 ans)

➢ En France, pour Sécurité sociale et prestation : 60 ans

➢ Pour l’OMS : 65 ans

➢ Pour la recherche : 65 à 80 ans

➢ Pour UGA, SMR, EHPAD : 75 ans (m = 85 ans)

Russell Sage Foundation; Vol. III A Sociology of Age Stratification. By M. W. Riley et al, 1972. Pp. 652, $20.00.). American Political Science Review. 1974;68(1):262-263. doi:10.2307/1959764

Amyot, Jean-Jacques. « A la recherche de liens entre les générations ». Presses de l’EHESP, 2016. https://www.presses.ehesp.fr/wp-content/uploads/2016/08/9782810905164.pdf.

https://www.presses.ehesp.fr/wp-content/uploads/2016/08/9782810905164.pdf


Cognitif chez le patient âgé : Kézako ?
L’anatomie 

http://anevrisme.i
nfo/constitution-
cerveau.htm

+ noyaux gris

http://anevrisme.info/constitution-cerveau.htm
http://anevrisme.info/constitution-cerveau.htm
http://anevrisme.info/constitution-cerveau.htm


Cognitif chez le patient âgé : Kézako ?
La Physiopathologie 

Taupathie (MA, DFT)

« Vasculopathie » 
(Démence vasculaire)

Synucléopathie 
(MCL, MP)



Cognitif chez le patient âgé : Kézako ?
Les fonctions supérieures 

Fonctions mnésiques
(profil hippocampique)

Fonctions attentionnelles

Fonctions visuo-spatiales 
et fonctions exécutives 
(profil cortico sous-cortical)

« Fonctions frontales »

Fonctions instrumentales



Cognitif chez le patient âgé : Kézako ?
Troubles neurocognitifs – La Maladie d’Alzheimer

https://pasteur-lille.fr/actualites/dossiers/maladie-
alzheimer-projets-recherche/

Critères Diagnostiques de Dubois et al.

https://www.thelancet.com/action/showPdf
?pii=S1474-4422%2814%2970090-0

https://pasteur-lille.fr/actualites/dossiers/maladie-alzheimer-projets-recherche/
https://pasteur-lille.fr/actualites/dossiers/maladie-alzheimer-projets-recherche/
https://www.thelancet.com/action/showPdf?pii=S1474-4422%2814%2970090-0
https://www.thelancet.com/action/showPdf?pii=S1474-4422%2814%2970090-0


Cognitif chez le patient âgé : Kézako ?
Troubles neurocognitifs – La Maladie à Corps de Lewy

https://www.alenvi.io/article/accompagner-la-maladie-a-corps-
de-lewy

https://www.a2mcl.org/offres/doc_inline_src/827/Traducti
on-critE8res-de-diagnostic-McKeith-2017-PdL_revFB-1.pdf

Critères Diagnostiques de Mc Keith

https://www.alenvi.io/article/accompagner-la-maladie-a-corps-de-lewy
https://www.alenvi.io/article/accompagner-la-maladie-a-corps-de-lewy
https://www.a2mcl.org/offres/doc_inline_src/827/Traduction-critE8res-de-diagnostic-McKeith-2017-PdL_revFB-1.pdf
https://www.a2mcl.org/offres/doc_inline_src/827/Traduction-critE8res-de-diagnostic-McKeith-2017-PdL_revFB-1.pdf


Cognitif chez le patient âgé : Kézako ?
Troubles neurocognitifs – La Démence Vasculaire

https://linote.fr/blog/demence-vasculaire/

https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2011-
12/maladies_alzheimer_et_maladies_apparentees_diagnostic_et_prise_en_charge_annexe_6.pdf

Critères Diagnostiques de NINDS-AIREN

https://linote.fr/blog/demence-vasculaire/
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2011-12/maladies_alzheimer_et_maladies_apparentees_diagnostic_et_prise_en_charge_annexe_6.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2011-12/maladies_alzheimer_et_maladies_apparentees_diagnostic_et_prise_en_charge_annexe_6.pdf


Cognitif et autonomie : les 
différents « profils »



Cognitif et autonomie : les différents « profils »
« L’ incontournable » Séquence de Bouchon (Rev Prat, 1984)



Cognitif et autonomie : les différents « profils »
3 maladies, 2 évolutions

Maladie d’Alzheimer
Maladie à Corps de Lewy 

et Démence vasculaire



Cognitif et autonomie : les différents « profils »
Une Fragilité (Fried LP. J Gerontol A Biol Sci Med Sci. 2001)

Oui MAIS …

Vitesse de marche avec ou sans aide ? 
Quel seuil ?

Epuisement vise large …

Sédentarité oui, mais à quel point ?

Score réellement unidimensionnel ?



Cognitif et autonomie : les différents « profils »
Finalement … DES fragilités ?

Fragilité pré-existante à l’épisode aigu ?

Fragilité au moment de l’épisode aigu ?

Fragilité = résultat d’une somme de facteurs ?

Fragilité = facteur de risque (uni modal) ?

➢ Solution : Comprendre le AVANT, pour anticiper l’APRES (qu’il y 
ait RAD, limitations de soins, hospitalisations …)



Cognitif et autonomie : les différents « profils »
Des Fragilités - La précarité

https://www.petitsfreresdespauvres.fr/sinformer/actualites/vivre-sous-le-seuil-
de-pauvrete-quand-on-a-plus-de-60-ans-le-nouveau-rapport-des-petits-freres-des-
pauvres/

https://www.petitsfreresdespauvres.fr/sinformer/actualites/vivre-sous-le-seuil-de-pauvrete-quand-on-a-plus-de-60-ans-le-nouveau-rapport-des-petits-freres-des-pauvres/
https://www.petitsfreresdespauvres.fr/sinformer/actualites/vivre-sous-le-seuil-de-pauvrete-quand-on-a-plus-de-60-ans-le-nouveau-rapport-des-petits-freres-des-pauvres/
https://www.petitsfreresdespauvres.fr/sinformer/actualites/vivre-sous-le-seuil-de-pauvrete-quand-on-a-plus-de-60-ans-le-nouveau-rapport-des-petits-freres-des-pauvres/


Cognitif et autonomie : les différents « profils »
Des Fragilités - L’isolement

https://www.petitsfreresdespauvres.fr/sinformer/prises-de-position/mort-sociale-luttons-contre-laggravation-
alarmante-de-lisolement-des-aines/

https://www.petitsfreresdespauvres.fr/sinformer/prises-de-position/mort-sociale-luttons-contre-laggravation-alarmante-de-lisolement-des-aines/
https://www.petitsfreresdespauvres.fr/sinformer/prises-de-position/mort-sociale-luttons-contre-laggravation-alarmante-de-lisolement-des-aines/


Cognitif et autonomie : les différents « profils »
Des Fragilités - L’épuisement de l’aidant

Zarit, S. H., K. E. Reever, et J. Bach-Peterson. « Relatives of the Impaired Elderly: Correlates of Feelings of Burden ». The Gerontologist 20, nᵒ 6 (décembre 1980): 649-55. https://doi.org/10.1093/geront/20.6.649.

https://doi.org/10.1093/geront/20.6.649


Cognitif et autonomie : les différents « profils »
Mode de cohabitation des Femmes et des Hommes ≥ 65 ans en 2016 selon l’Insee

Femmes Hommes



Comment les 
dépister en ville ?



Comment les dépister en ville ?
Les tests cognitifs – Simplement, en 1è ligne …

FONCTIONS MNESIQUES :
Orientation

« Pourquoi et comment êtes vous arrivés ici ? »
+/- 3 mots à retenir …

FONCTIONS EXECUTIVES :
Marche +++

Laisser le patient se déshabiller et observer !
« Comment prévoyez-vous de rentrer chez 

vous ? »
+/- mimétisme, collectionnisme …

ATTENTION !!!
Eliminer troubles attentionnels (confusion, 

anxiété/fatigue, dépression) +++



Comment les dépister en ville ?
Les tests cognitifs – Le Mini Mental State Examination (MMSE)

ATTENTION !!!
Eliminer troubles attentionnels (confusion, 

anxiété/fatigue, dépression)



Comment les dépister en ville ?
Les tests cognitifs – La Batterie Rapide d’Efficience Frontale (BREF)

ATTENTION !!!
Eliminer troubles attentionnels (confusion, 

anxiété/fatigue, dépression)

TESTE :
Fonctions exécutives +++

Fonctions motrices



Comment les dépister en ville ?
Les tests cognitifs – Le test de l’horloge

TESTE :
Fonctions visuo-spatiales 

(MCL, hémianopsie …)

Fonctions exécutives +++
Fonctions motrices

PEUT AUSSI TESTER :
Fonctions mnésiques et orientation

Si « donner l’heure actuelle » au lieu de 
« midi et quart »

ATTENTION !!!
Eliminer troubles attentionnels (confusion, 

anxiété/fatigue, dépression)



Comment les dépister en ville ?
Les tests cognitifs – Les 5 mots de Dubois

Généralement Test de l’horloge

TESTE :
Fonctions mnésiques

ATTENTION !!!
Eliminer troubles attentionnels (confusion, 

anxiété/fatigue, dépression)



Comment les dépister en ville ?
Les tests cognitifs – Le Montreal Cognitive Assesment (MoCA), THE BEST

ATTENTION !!!
Eliminer troubles attentionnels (confusion, 

anxiété/fatigue, dépression)



Comment les dépister en ville ?
Mais pas seulement – L’Evaluation Gériatrique Standardisée



Comment les dépister en ville ?
Mais pas seulement – L’Evaluation Gériatrique Standardisée

FORCES

➢ Systématique

➢ Globale

➢ Multimodale et holistique

➢ Multidisciplinaire et collégiale

➢ Dépiste la Fragilité

➢ Prévient les complications

LIMITES

➢ Fastidieuse

➢ Longue à réaliser

➢ Réalité → Scores normés

➢ Dilution de l’information

➢ Nécessité d’être formé

➢ Peu adaptée à l’aigu



Comment les dépister en ville ?
Mais pas seulement – Le Clinical Frailty Scale (vision globale)

Rockwood, Kenneth et al. « A Global Clinical Measure of Fitness and Frailty in Elderly 
People ». CMAJ: Canadian Medical Association Journal = Journal de l’Association Medicale 
Canadienne 173, nᵒ 5 (30 août 2005): 489-95. https://doi.org/10.1503/cmaj.050051.

Patient fragile et donc à 
risque par son état basal …
Si CFS ≥ 4-5 !

https://doi.org/10.1503/cmaj.050051


Comment les dépister en ville ?
Mais pas seulement – Le TRST(allo gériatre)

Intervention nécessaire d’une 
Equipe Mobile de Gériatrie
Si TRST ≥ 2 !

Cousins, Gráinne et al. « Adverse Outcomes in Older Adults Attending Emergency Department: Systematic Review 
and Meta-Analysis of the Triage Risk Stratification Tool ». European Journal of Emergency Medicine: Official 
Journal of the European Society for Emergency Medicine 20, nᵒ 4 (août 2013): 230-39. 
https://doi.org/10.1097/MEJ.0b013e3283606ba6.

Warburton, Rebecca N., et al. « Identification of Seniors at Risk: Process Evaluation of a Screening and Referral 
Program for Patients Aged > or =75 in a Community Hospital Emergency Department ». International Journal of 
Health Care Quality Assurance Incorporating Leadership in Health Services 17, nᵒ 6 (2004): 339-48. 
https://doi.org/10.1108/09526860410557598.

https://doi.org/10.1097/MEJ.0b013e3283606ba6
https://doi.org/10.1108/09526860410557598


Comment les dépister en ville ?
Mais pas seulement – L’Autonomie (ADL)

Moyen mnémotechnique
« Ce que je fais le matin en 

me levant »



Comment les dépister en ville ?
Mais pas seulement – L’Autonomie (iADL)

Moyen mnémotechnique
Mini-iADL : les « 4 T »

Transports, Tirelire, Téléphone, 
Traitements



Comment les dépister en ville ?
Mais pas seulement – Polymédication/Polymorbidité



Comment les dépister en ville ?
Mais pas seulement – Etat nutritionnel et sarcopénie

https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2021-
11/reco368_recommandations_denutrition_pa_cd_20211110_v1.pdf

Cruz-Jentoft, Alfonso J, Gülistan Bahat, Jürgen Bauer, Yves Boirie, Olivier 
Bruyère, Tommy Cederholm, Cyrus Cooper, et al. « Sarcopenia: Revised 
European Consensus on Definition and Diagnosis ». Age and Ageing 48, nᵒ 1 (1 
janvier 2019): 16-31. https://doi.org/10.1093/ageing/afy169.

https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2021-11/reco368_recommandations_denutrition_pa_cd_20211110_v1.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2021-11/reco368_recommandations_denutrition_pa_cd_20211110_v1.pdf
https://doi.org/10.1093/ageing/afy169


Comment les dépister en ville ?
Mais pas seulement – Le risque de chute

SIMPLEMENT marche avec A/R :
« Stop Walking while Talking »?

Perte du ballant des bras + demi-tour ?
Aide mécanique ?

Equilibre ?



Comment les dépister en ville ?
Mais pas seulement – L’après chute, le Syndrome de Désadaptation Psycho-Motrice

Complique 20 à 30% des chutes du sujet âgé !

Urgence gériatrique avec HOSPITALISATION EN URGENCE et prise en charge MULTIDISCIPLINAIRE

1- Composante anxieuse (phobie de la marche et de la verticalisation)
➢ Soutien psychologique, psychomotricien +/- traitements anxiolytiques temporaires voire antidépresseurs

2- Composante neurologique (hypertonie oppositionnelle, altération des réactions d’adaptations 

posturales et parachutes)

3- Troubles de la marche (petits pas, appui talonnier, retard d’initiation de la marche voire freezing)
➢ Psychomotricien et kiné



Quelles sont les 
démarches à faire ?



Quelles sont les démarches à faire ?
L’Allocation Personnalisée d’Autonomie (APA)

https://www.service-public.fr/particuliers/vosdroits/F10009

https://www.service-public.fr/particuliers/vosdroits/F10009


Quelles sont les démarches à faire ?
Déclaration ALD 

https://www.has-
sante.fr/upload/d
ocs/application/p

df/2018-
05/parcours_de_
soins_alzheimer.p

df

https://www.has-
sante.fr/upload/d
ocs/application/p

df/2012-
04/guide_parcour
s_de_soins_parki

nson.pdf

https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2018-05/parcours_de_soins_alzheimer.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2018-05/parcours_de_soins_alzheimer.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2018-05/parcours_de_soins_alzheimer.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2018-05/parcours_de_soins_alzheimer.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2018-05/parcours_de_soins_alzheimer.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2018-05/parcours_de_soins_alzheimer.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2018-05/parcours_de_soins_alzheimer.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2012-04/guide_parcours_de_soins_parkinson.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2012-04/guide_parcours_de_soins_parkinson.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2012-04/guide_parcours_de_soins_parkinson.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2012-04/guide_parcours_de_soins_parkinson.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2012-04/guide_parcours_de_soins_parkinson.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2012-04/guide_parcours_de_soins_parkinson.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2012-04/guide_parcours_de_soins_parkinson.pdf


Quelles sont les démarches à faire ?
Diagnostic et mise dans le parcours : HdJ mémoire

ATTENTION bilan minimal :
MMSE (+/- BREF) ou MoCA

Scanner ou IRM (++)
Bio : NFS, iono, calcium, albumine, TSH, B9/B12



Quelles sont les démarches à faire ?
Protection juridique : Curatelle, Tutelle et Sauvegarde de justice

https://www.service-public.fr/particuliers/vosdroits/F10424

https://www.service-public.fr/particuliers/vosdroits/F10424


Quels acteurs/actrices 
peuvent m’aider ?



Quels acteurs/actrices peuvent m’aider ?
Ceux et celles déjà présents en Gériatrie en France

➢ EMG extra (EHPAD et Domicile) et intra-hospitalière

➢ IPA MP, MA ou autres maladies chroniques

➢ HDJs chute, mémoire ou fragilité

➢ Hotlines gériatriques des CH ou CHU à proximité



Quels acteurs/actrices peuvent m’aider ?
Le Dispositif d’Appui à la Coordination (DAC)



Quels acteurs/actrices peuvent m’aider ?
Le Dispositif d’Appui à la Coordination (DAC)

➢  CLIC = aide démarches relatives 
à la perte d’autonomie 

➢  MAIA = coordonner les acteurs 
pour l’autonomie entre eux

➢  CTA = orientation vers 
ressources sociales, médico-
sociales et sanitaires

➢  PTA = soutien aux 
professionnels pour coordination 
de parcours de soins complexes



Quels acteurs/actrices peuvent m’aider ?
Les associations de patients

https://www.petitsfreresdespauvres.fr/

https://www.francealzheimer.org/

https://association-maladie-corps-lewy.a2mcl.org/

https://www.petitsfreresdespauvres.fr/
https://www.francealzheimer.org/
https://association-maladie-corps-lewy.a2mcl.org/


Quels acteurs/actrices peuvent m’aider ?
Les collectivités locales

https://www.who.int/fr/publications/i/
item/WHO-FWC-ALC-18.4

➢ Mairies

➢ Communauté de   
communes

➢ Conseils régionaux et 
départementaux

https://www.who.int/fr/publications/i/item/WHO-FWC-ALC-18.4
https://www.who.int/fr/publications/i/item/WHO-FWC-ALC-18.4


TAKE HOME MESSAGE

Trois familles de « Cognitivopathies », 2 évolutions types

Des fragilités et non pas LA Fragilité (aidants, isolement +++)

Parcours de soins (ALD et HdJ mémoire)

« Think Global, Act Local » (collectivités et associations +++) 



MERCI !

And never forget …
« TOUT POUR LE PATIENT »

bastien.genet@aphp.fr
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