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Titre : Ressoutces attentionnelles mobilisées lors d’une double tiche chez le patient aphasique

Résumé : Plusieurs études ont montré que les processus lexicaux nécessitent un controle attentionnel. Plus récemment, des
études menées aupres de sujets aphasiques et de sujets sains ont également souligné le role de l'attention dans les processus
post-lexicaux. L’objectif de ce travail était d’analyser les étapes de planification d’'un mot dans une double tiche, c’est-a-dire
une tache de dénomination effectuée en méme temps qu’une tache de reconnaissance auditive de syllabes. Dix-huit
participants aphasiques ont été inclus. Les distracteurs auditifs correspondaient a quatre syllabes différentes jouées a trois
SOA (intervalle entre I'image percue et la syllabe, soit 2 +150 ms, +300 ms ou +450 ms). Ils devaient dénommer les images
le plus rapidement possible, tout en appuyant sur une touche du clavier quand ils détectaient une syllabe-cible (double tache
active) ou ignorer les syllabes entendues tout en dénommant les images (tiche passive). Les résultats mettent en évidence un
effet de la double tache sur le taux d’erreur de dénomination avec plus d’erreurs en double tiche active et un effet significatif
de la double tache sur les temps de réaction pour initier les réponses, avec un allongement du temps en tache active et ce,
lors des trois différents délais de SOA. Enfin, on retrouve davantage de paraphasies sémantiques a 150 ms et davantage de
paraphasies phonologiques a 300 et 450 ms. Nos résultats confirment I'implication de Iattention sur les processus pré-

lexicaux et post-lexicaux en jeu lors de la dénomination.
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Title: Attentional resources mobilized during a double task in aphasic patients

Abstract: Several studies have shown that lexical processes require attentional control. More recently, studies conducted on
aphasic and control subjects have also underlined the role of attention in post-lexical processes. The aim of this study was to
analyze the different steps for word planning during a dual task, more specifically a naming task performed simultaneously
to an auditive syllable recognition task. Eighteen aphasic participants were included. Auditive distractors were four different
syllables played at three Stimulus Onset Asynchrony (interval between the perceived image and the syllable, i.e. +150 ms,
+300 ms or +450 ms). They were asked to name the images as fast as possible, while pressing on a button when they
detected a target syllable (active dual task) or ignoring the heard syllables while naming the images (passive task). The results
reveal an effect of the dual task on the number of errors in the naming task, with more errors during the active dual task and
a significant effect of the dual task on the response time, with an increased response time during the active task observed on
the three different SOA times. Finally, there are more semantic paraphasias at 150 ms and more phonological paraphasias at
300 and 450 ms. Our results confirm the implication of attention on pre- and post-lexical processes recruited during a

naming task.
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INTRODUCTION

D'apres I'Institut National de la Santé et de la Recherche Médicale (INSERM, 2019), I'Accident
Vasculaire Cérébral (AVC) est la premicre cause de handicap acquis chez I'adulte. 1l correspond soit a
P'obstruction d'un vaisseau sanguin dans le cerveau (AVC ischémique) soit a la rupture d’un vaisseau
(AVC hémorragique). En France, on note 140 000 nouveaux cas ’AVC par an, soit pres de un toutes

les quatre minutes.
Parmi eux, on note :
e 20% de déces durant l'année apres 'AVC

e des séquelles importantes dans 40% des cas: les plus fréquentes et invalidantes sont

'hémiplégie et I’aphasie (INSERM)

L'aphasie est un trouble de la communication et du langage se manifestant par une altération de
différentes compétences langagiéres (compréhension et/ou production du langage en modalité orale
et/ou écrite), secondaire a des 1ésions cérébrales acquises de I'hémisphere dominant du langage, le plus

souvent a gauche (Chomel-Guillaume, 2012).

Aussi, d'aprés Roelofs (2008), on sait que la production de mots nécessite une demande attentionnelle.
Des paradigmes en double tiche ont permis de tester les exigences attentionnelles requises dans la
production du langage (Ferreira & Pashler, 2002). Il a été montré qu'un contrdle attentionnel est
nécessaire tant pour les processus pré-lexicaux, qui sont en jeu lors de la conceptualisation et de la
sélection lexicale, que pour les processus post-lexicaux (Lagarano et al., 2019a ; Laganaro et al., 2019)
qui interviennent lors du codage de la forme des mots (phonologie et phonétique). Au-dela du stade

lexical, les processus post-lexicaux peuvent donc étre perturbés.

Dans un premier temps, nous présenterons les différents modeles psycholinguistiques de 'acces au
lexique ainsi que les troubles d'acces au lexique qui peuvent étre en lien dans 'aphasie. Puis nous
¢tudierons les processus en jeu dans la dénomination selon les zones cérébrales impliquées et leur
activation temporelle. Nous verrons aussi l'implication des processus attentionnels lors d'une tache de
dénomination, notamment avec le protocole de double tache qui permet d'explorer les interférences
d'une tache de reconnaissance auditive de syllabes sur les processus langagiers. Enfin, nous discuterons

les résultats obtenus au cours de cette étude.



PARTIE THEORIQUE

1. Modélisation psycholinguistique de 1'accés au lexique

En psycholinguistique, on envisage le lexique comme un vaste ensemble de représentations
dont dispose le locuteur a propos des mots de sa langue : représentation phonologique, orthographique,
morphologique, syntaxique et sémantique. On parlera alors de lexique mental (Willem J. M. Levelt,

1989).

La plupart des théories psycholinguistiques (Dell, 19806) ; (Willem J. M. Levelt, 1989) suggerent que la

production de la parole passe par trois étapes principales de traitement :

e la préparation conceptuelle du message préverbal : le message a exprimer correspond

aux intentions, aux idées que le locuteur veut exprimer ; ce message est non linguistique
ou préverbal. Il contient un ou plusieurs concepts pour lesquels nous avons des mots

dans notre lexique mental et ces mots doivent étre récupérés.

e la formulation ou lexicalisation du message préverbal : cette étape d’acces au lexique est

elle-méme divisée en deux sous-étapes: la sélection lexicale qui correspond a la
récupération des informations sémantiques et syntaxiques relatives aux mots concernés
et l'encodage phonologique, qui correspond a la récupération des informations
phonologiques et morphologiques correspondantes.

e l'articulation

D'apres Ferrand (1997), Iétude des mécanismes impliqués dans la production de la parole repose sur
deux approches différentes : la premicre, la plus ancienne, consiste a recueillir et a analyser les erreurs
spontanées de production. La seconde approche est celle de la chronométrie mentale, qui consiste a
enregistrer et a analyser les latences au cours de la production de mots ou de la dénomination de
dessins d’objets. Nous verrons que ces deux approches, bien que n’étant pas incompatibles, ont conduit
au développement de deux modeles différents de la production de la parole : le modele interactif de
Dell (1986) et le modecle sériel de Levelt et al. (1991). Nous verrons aussi le modéle des réseaux
indépendants décrit en 1997 (A. Caramazza & Miozzo, 1997). Ces trois modéles semblent
particulierement pertinents pour expliquer le fonctionnement normal de I'acces au lexique en jeu dans la

production de la parole chez l'adulte.



1.1 Modéle sériel de Levelt

Levelt et al., 1991, 1999 et Roelofs, 1997 ont proposé un modc¢le de la production de la parole a
étapes discretes et strictement sérielles, sans rétroaction d’activation. Dans la derni¢re version de ce
mode¢le (appelé WEAVER++), la production des mots passe par une série d’étapes de traitement dont
chacune correspond a un niveau de représentation et de traitement spécifique. Ainsi, la transmission de
I'information d’un niveau a lautre opcre de manicre strictement sérielle : le traitement dun type
particulier d’informations doit étre effectué avant que débute le traitement de I'information associée au

niveau suivant.
Ce modéle comprend trois niveaux :

e le niveau conceptuel/sémantique (concepts associés entre eux par des liens sémantiques)

e le niveau syntaxique (des lemmes, avec les propriétés syntaxiques comme le genre, la catégorie
grammaticale, etc.)

¢ le niveau phonologique (des lexémes : forme sonore des mots, avec la structure métrique, les

morphemes, les segments et les syllabes).

Niyeau
S (mrrghwl
. o
semantique

Niveay des
S, }gmm_g;

chévre @
{genre)

Forme Sonore

(genre)

Niveau des.
/f eV R/ lexemes

@) @D &

Figure 1 Modéle de médiation syntaxique, selon Levelt et al. (1999)

Ce modele est basé sur des taches expérimentales de dénomination d’images : des locuteurs doivent
donner la représentation lexicale liée au dessin d’un objet présenté sur une image. Par exemple, 'image

d’un cheval va, au cours du premier stade de traitement, activer un ensemble de concepts liés a l'item
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cible et représenter sa signification, tel que « équidé », « cheval » ou « animal ». Ce concept lexical est
alors activé et transmet son activation au niveau du lexique mental ou le lemme cible est sélectionné
parmi plusieurs concepts sémantiquement proches. Une fois sélectionné, les propriétés syntaxiques du
lemme vont étre disponibles (masculin, singulier) ce qui va permettre l'activation de la forme du mot,
l'encodage phonologique: / [0 v al /. Ce processus d'encodage de la forme du mot ne va débuter
qu'une fois la sélection lexicale achevée. La temporalité des événements est donc strictement sérielle et
linéaire, les étapes se font I'une apres l'autre et les différents mécanismes impliqués n'interagissent pas

les uns avec les autres.

Lagarano et al. (2019a) ont étudié le décours temporel de I'activation des informations grammaticales et
phonologiques avec des potentiels évoqués. Ceci a 1évélé que les informations grammaticales étaient
récupérées avant les informations phonologiques, ce qui va dans le sens de ce modele. En revanche,
l'existence d'etreurs mixtes, qui sont a la fois sémantiques et formelles (ayant une similarité

phonologique) peut étre un élément en défaveur de cette conception sérielle.

1.2 Modeéle en cascade interactif de Dell

Comme le modele discret en trois étapes (de Levelt), le modéle connexionniste développé par

Dell (1997) comprend trois niveaux :

¢ le niveau sémantique, correspondant aux unités sémantiques
¢ le niveau lexical, correspondant aux unités mots (lemmes)

¢ le niveau phonologique, correspondant aux unités phonologiques.

Les connexions entre ces trois niveaux sont bidirectionnelles. Ainsi, une unité mot activée va envoyer
de l'activation vers les unités phonologiques (activation descendante) et vers les unités sémantiques
(activation ascendante). Les connexions descendantes vont du niveau sémantique au niveau
phonologique en passant par le niveau lexical, et les connexions ascendantes vont du niveau
phonologique au niveau sémantique en passant par le niveau lexical. Le flux d'activation est continu et
bidirectionnel entre les niveaux, les unités phonologiques sont donc activées pendant l'acces aux

lemmes et les unités sémantiques pendant l'acces phonologique (Ferrand, 1994).

Le modele de Dell permettrait d'expliquer les erreurs mixtes, qui correspondent a une substitution de
mots étant reliés a la fois phonologiquement et sémantiquement (ex. cat-rat). Ceci suggere donc une
influence interactive entre les niveaux sémantiques et phonologiques, ces deux niveaux étant activés

simultanément dans les processus de récupération des lemmes.
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Niveau sémantique (traits)

Niveau
lexical
(mots)

Attaques Voyelles Codas

Niveau phonologique (phonemes)

Figure 2 Modéle a activation interactive en cascade, selon Dell et al. (1997)

Que choisir entre un modéle strictement sériel et un modéle interactif ?

D'apres Ferrand (1994), les modeles de Levelt et Dell comportent deux étapes :

e La premicre étape correspond a la sélection lexicale. Au cours de cette étape, les traits
sémantiques du mot a produire recoivent une vague d’activation qui se propage dans tout le
réseau pendant une certaine durée. Apres un certain délai, I'unité mot la plus activée est
sélectionnée.

e La seconde étape correspond a I'encodage phonologique. Elle démarre par une activation qui
part du mot sélectionné et qui se propage vers le niveau phonologique. Apres un certain délai,

les phonemes les plus activés sont sélectionnés et ordonnés phonologiquement.

Selon Levelt et al. (1991), la sélection lexicale et ’encodage phonologique remplissent deux fonctions
tres différentes. La premiere vise a une recherche rapide du mot approprié dans le lexique ; la seconde
vise a créer un programme articulatoire pour litem sélectionné. Toute rétroaction du niveau
phonologique vers le niveau sémantique fragiliserait le systeme et conduirait a un nombre d’erreurs bien
supérieur a celui qui est attesté dans une communication normale. La modularité est une protection

naturelle contre cette dérive.

Au contraire, selon Dell et al. (1997), I'interactivité rend le systéme plus robuste et moins sujet a
Perreur. En effet, il serait plus avantageux pour le locuteur de choisir un lemme dont la forme

phonologique sera plus facile a récupérer par la suite. Les lemmes dont les formes sont accessibles
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recoivent plus d’activation (via la rétroaction d’activation du niveau phonologique vers le niveau
sémantique) que ceux dont les formes ne sont pas accessibles. De plus, Iinteractivité permet de
satisfaire de nombreuses contraintes et rend le systéme optimal dans la mesure ou il gere ces contraintes
multiples de fagon satisfaisante. Les données empiriques telles que le temps de réaction et les erreurs de
production ainsi que les simulations sur ordinateur favorisent plutot le modele interactif restreint (Dell

etal., 1997).

1.3  Modéles en réseaux indépendants de Hillis et Caramazza

Dans ce modele, Caramazza et Miozzo (1997) ont mis en avant la non-corrélation entre la
récupération des propriétés syntaxiques et la récupération de I'information phonologique partielle des
mots. Cette constatation va donc a I'encontre du modele de Levelt et al., qui suggere qu’il ne devrait pas
étre possible de récupérer 'information phonologique partielle sans récupérer auparavant I'information
syntaxique. Pour Caramazza (1997), la production de la parole repose sur une transmission de
activation en cascade mais I'information syntaxique serait indépendante de I'information sémantique et
de l'information phonologique. Il suggere ainsi que les connaissances lexicales sont organisées en

réseaux indépendants mais interconnectés. Ces trois réseaux sont les suivants :

e réseau lexical-sémantique : propriétés sémantiques et traits sémantiques (sens des mots)
e réseau syntaxique : traits syntaxiques (catégorie grammaticale, genre, type d'auxiliaire...)

e réseau des lexemes : forme phonologique des items

Réseau
lexical-sémantique

Figure 3 Représentation du modéle des réseaux indépendants, d’aprés Caramazza et al. (1997

13



Ce modele rejoint celui de Dell (1997) car il considere également que I'information lexicale-sémantique
est indépendante des représentations syntaxiques et phonologiques et aussi par le fait que le réseau
lexical-sémantique est componentiel. Par ailleurs, il rejoint le modéle de Levelt par le fait qu’il s’agisse
d’un mode¢le sans rétroaction. Cependant, contrairement aux modecles précédents, le réseau lexical-
sémantique est un socle duquel se propage 'activation qui va a la fois vers le réseau syntaxique d’une
part, et vers le réseau des lexemes d'autre part. De plus, Caramazza suggere que la sélection des
représentations lexicales ne garantit pas l'accés aux informations syntaxiques et que laccés aux
informations phonologiques d’un mot ne dépend pas strictement de I’acces préalable a ses informations

grammaticales.

2. Troubles d'acces au lexique dans 1'aphasie

2.1 Approche cognitive des troubles de Ia dénomination

Comme vu précédemment, toutes les théories actuelles de la récupération lexicale chez le sujet
sain (Alfonso Caramazza, 1997) ; (Dell, 1986 ; Levelt et al., 1999) incluent deux étapes dans la
récupération d’un mot. Ces étapes different sur la maniere dont information est transmise d’une étape
a Pautre (activation sérielle, en cascade ou interactive) et la manic¢re de concevoir le processus de
sélection comme résultant ou non d’'une compétition entre unités co-activées. La premicre étape est
celle de la sélection lexicale : la représentation sémantique du concept a exprimer est convertie en une
représentation lexicale, appelée parfois « lemme » (Levelt et al., 1999) qui précise I'identité du mot cible
ainsi que ses propriétés syntaxiques (catégorie syntaxique, genre des substantifs, contraintes de sous-
catégorisation des verbes) mais ne contient aucune information sur sa forme phonologique. Lors de la
seconde étape, cette représentation lexicale est convertie en une représentation phonologique, a savoir,

une séquence ordonnée de phonémes.

Drapres Pillon (2014), le lexique mental, composant de l'architecture mentale du systeme de production
et de compréhension du langage, est toujours endommagé chez les patients aphasiques. Ce composant
permet d’encoder et d’accéder aux connaissances lexicales nécessaires a I'utilisation appropriée dune

langue. 1l est composé des formes phonologiques et des formes orthographiques que peuvent prendre

les mots ainsi que des propriétés syntaxiques (catégorie syntaxique des mots, contraintes de sous-

catégorisation des verbes ou genre des substantifs). Dans le cadre d’'une aphasie, un patient peut
éprouver des difficultés en relation avec 'un ou l'autre type de connaissances lexicales, soit uniquement
en production ou en compréhension, ou bien dans ces deux modalités, soit a l'oral ou a 1'écrit, ou dans

ces deux modalités a la fois.
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Aujourd’hui, la théorie adoptée pour définir l'origine des troubles lexicaux inclut tout d’abord
I’hypothese selon laquelle la connaissance de la forme phonologique ou orthographique d’'un mot est
représentée séparément de la connaissance du sens de ce mot (Pillon, 2014). L'un ou l'autre des
éléments pourrait donc étre endommagé de maniere sélective apres une lésion cérébrale et pourrait

donc étre récupéré de maniere indépendante I'un de I"autre.

De plus, selon cette méme théorie, 'information conceptuelle (le sens du mot) est utilisée chaque fois
qu'un mot doit étre produit ou compris alors que linformation sur sa forme phonologique ou
orthographique n’est utilisée que lorsque le sujet doit reconnaitre un mot présenté auditivement ou

visuellement ou bien produire un mot oralement ou par écrit.

Le systeme lexical est donc considéré ici comme un ensemble de composants autonomes et
interconnectés constitué de composants lexicaux d'entrée et de sortie, impliqués respectivement dans la
compréhension et la production des mots. Une autre distinction est établie en fonction de la modalité

— orale ou écrite — d'entrée ou de sortie, chacune des modalités étant représentée séparément.

Ainsi, chaque composant a une fonction spécifique et se trouve recruté chaque fois que cette fonction
est impliquée dans une tache. Par conséquent, on s'attend a ce qu'une lésion touchant un composant

donné produise une performance déficitaire dans toutes les taches qui nécessitent ce composant.

La tache de dénomination d'images recruterait, quant a elle, le systeme de description structurale, le

systeme sémantique et le lexique phonologique de sortie.
Ainsi, lorsque I'accées au lexique est perturbé, on peut retrouver ces principaux troubles :
Anomie

Pour Pillon (2014), la difficulté a retrouver ou a produire la forme appropriée des mots, en
Pabsence de difficultés d’ordre articulatoire, est trés commune et se retrouve dans toutes les formes
d’aphasie. Cette difficulté — appelée aussi anomie ou manque du mot — peut souvent étre détectée en
situation conversationnelle ou, selon les cas, elle se manifestera par des phrases avortées, des reprises de
reconstruction, des pauses anormalement longues, l'utilisation de mots génériques (« truc », « machin »,
etc.), des gestes descriptifs, des périphrases (« I'objet dans lequel je mets tous mes vétements pour partir

en vacances ») et diverses erreurs de substitution ou paraphasies.

Lors d'une tache de dénomination d’images, on pourra trouver de maniere variable selon les patients,

des erreurs d’omission (non-réponses, circonlocutions et périphrases) et différents types de paraphasies
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qui peuvent étre verbales (paraphasie sémantiques, formelles, mixtes) ou non verbales (paraphasies

phonémiques et néologismes).

On a montré que la fréquence d’usage des mots a un impact sur la sélection lexicale et la récupération
phonologique (Schwartz et al., 2009) ainsi que d’autres variables comme I'imageabilité ou la densité du
voisinage phonologique, c'est-a-dire le nombre de mots qui peuvent étre formés en ajoutant,
supprimant ou substituant un seul phoneme dans un mot. La familiarité, la concrétude, I'age
d’acquisition, le taux d’accord sur le nom peuvent entrer en jeu. Par exemple, plus un mot a de voisins

phonologiques et moins il donnera lieu a des erreurs tant sémantiques que phonémiques (Pillon, 2014).

Toutes ces vatiables ne peuvent déterminer l'origine du déficit. En effet, elles sont souvent corrélées

entre elles et il est difficile d'identifier laquelle est déterminante.

Les etreurs d’omission

Les erreurs d’omission (non-réponses, circonlocutions et périphrases) sont difficiles a
caractériser, puisque le patient ne fait pas de tentative pour produire un mot donné. Cette défaillance
qui conduit a une erreur d’omission, plutdt qu’a une paraphasie sémantique ou une paraphasie
phonémique, pourrait s’expliquer par le fait qu’aucune unité lexicale ou aucun phonéme n’atteint un
niveau d’activation suffisant pour étre sélectionné ou bien encore qu’un mécanisme d’édition lexicale

supprime les réponses trop déviantes (Dell, Lawler, Harris, & Gordon, 2004).

Par exemple, si on présente a un patient qui ne peut produire un mot, deux cartes avec inscrit
« féminin » et « masculin » et qu'il peut désigner le genre d’'un mot lu ou entendu, cela signifie que le
genre du mot lui est accessible a partir de la représentation de I'unité lexicale. Par conséquent, son
incapacité a fournir le genre d’'un mot qu’il ne peut dénommer signe une défaillance de I’étape de

sélection lexicale (Pillon, 2014).

Paraphasies verbales (sémantique, mixte, formelle)

Dans le cadre de la récupération lexicale en deux étapes, les paraphasies sémantiques seraient la
conséquence de défaillances intervenant lors de la sélection lexicale: un voisin sémantique de la cible
aurait recu davantage d’activations que la cible elle-méme. Le mot-cible est alors substitué par un mot
proche au plan du sens, bien formé au plan phonologique et correctement articulé. La production de
paraphasies sémantiques peut refléter I'existence d’une atteinte sémantique ou bien d’une atteinte
lexicale. Les paraphasies sémantiques font tres souvent objet d’une tentative d’auto- correction (Kohn

& Goodglass, 1985).
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Bien que les théories actuelles de production lexicale different, c’est le principe de lactivation en
cascade avec interaction entre les niveaux lexical et phonémique (mais pas entre les niveaux sémantique
et lexical) qui parait, a I’heure actuelle, le plus apte a expliquer les différents profils d’erreurs produites
par les sujets normaux et aphasiques (Rapp & Goldrick, 2000). Selon cette conception, I’étape de
récupération phonologique peut donc commencer avant que ’étape de sélection de 'unité lexicale soit
terminée. Ainsi, par Pactivation en retour du niveau phonologique vers le niveau lexical, les événements
intervenant lors de la récupération phonologique peuvent influencer les événements intervenant au

niveau de la sélection lexicale (Pillon, 2014).

Cette conception permet d’expliquer la production d’erreurs de substitution lexicale particulieres, les
paraphasies formelles, dans lesquelles le mot produit a une proximité formelle avec le mot cible, et les
paraphasies dites « mixtes », c’est-a-dire des paraphasies dans lesquelles le mot produit a une proximité

sémantique et une proximité formelle avec le mot cible.

Pillon (2014) explique que les paraphasies formelles sont liées a Dactivation présente au niveau

phonologique. Elle est renvoyée vers toutes les unités lexicales qui contiennent les phonemes activés,
de sorte que n’importe quelle unité lexicale partiellement active qui partage un ou plusieurs phonémes
avec 'unité cible verra son niveau d’activation augmenté et sera plus élevé que le niveau des unités

lexicales qui ne partagent pas de phonéme avec 'unité cible.

Concernant les paraphasies mixtes, ces unités recoivent deux sources d’activation (dans la conception

en cascade et interactive des deux étapes de production lexicale) : une activation descendante en
provenance des traits sémantiques qu’ils partagent avec la cible et une activation ascendante en
provenance des phonemes qu’ils partagent avec la cible, ce qui rend leur sélection en lieu et place du

mot d’autant plus difficile en cas de défaillance du systeme.

Les paraphasies non-verbales : paraphasies phonémiques et néologismes

Selon Pillon (2014), les paraphasies phonémiques proviendraient de défaillances intervenant lors
de la récupération des phonémes correspondants : seuls certains phonémes de la forme cible auraient
regu une activation suffisante pour étre sélectionnés. Ces paraphasies renvoient a la transformation d’un
mot pat un phénomeéne d’omissions, d’inversions, de substitutions, et/ou de déplacements des
phoneémes. Les sons existent dans la langue mais un mauvais agencement persiste. Si le taux
d’anomalies phonémiques est supérieur a 50%, on parle alors de néologisme voire de jargon si le

discours reste incompréhensible.
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Les néologismes sont des segments qui, comme les paraphasies phonémiques, ne sont pas des mots de
la langue mais qui, au contraire des paraphasies phonémiques, n’ont pas de relation identifiable avec le
mot cible (« cheval » — « tolasul »). Pour certains auteurs, ces deux types d’erreurs sont vus comme la
conséquence d’une déficience d’activation des phoneémes constitutifs de l'unité lexicale (Hillis,
Boatman, Hart, & Gordon, 1999). Pour d’autres (Robson, Pring, Marshall, & Chiat, 2003), les
néologismes résultent d’un déficit touchant a la fois I'étape de sélection lexicale et celle de la
récupération des phonemes : I'unité lexicale cible serait insuffisamment activée et tous ses voisins
sémantiques partiellement activés sélectionneraient a leur tour certains de leurs phonémes, ce qui
produirait une réponse néologique avec une relation non identifiable avec le mot cible. Pour d'autres
encore, ce serait 'activation résiduelle des phonémes produits antérieurement qui engendrerait des

néologismes (Moses, Nickels, & Sheard, 2004 ; Goldmann, Schwartz, & Wilshire, 2001).

2.2 Outils spécifiques d'évaluation des troubles lexicaux

L'approche cognitive propose d'étudier le trouble lexical en le comparant aux autres traitements
lexicaux, tels que la compréhension, la répétition, la lecture a voix haute, I'écriture de mots, etc. Méme si
l'utilisation isolée d'une épreuve de dénomination permet d'identifier un trouble et un profil d'erreurs,
elle ne suffit pas pour identifier les mécanismes sous-jacents permettant de les expliquer. Quelques

batteries générales permettent d'évaluer ces troubles lexicaux :
g

L'ExaDé (Bachy-Langedock, 1988) est constitué de dix épreuves de dénomination (testant 296
items au total) qui permettent d'évaluer l'impact de différentes variables linguistiques et extra-
linguistiques influencant la production lexicale orale.

e Le DOB8O, Test de dénomination orale d'images (Deloche & Hannequin, 1997), a été élaboré en
référence aux modeles de dénomination qui distinguent trois niveaux : l'analyse perceptive de
l'image, l'accés aux informations sémantiques stockées en mémoire et la sélection du mot
correspondant.

e Le BNT, Boston Naming Test (Goodglass H, Kaplan E, Weintraub S, 1983), est I'un des tests
de dénomination le plus utilisé. Il consiste en 60 dessins a dénommer, allant d'objets tres
courants a des objets moins familiers.

o La BIMM, Batterie Informatisée du Manque du Mot (Gatignol P & Marin-Curtoud S, 2007),
évalue les troubles de la dénomination et apprécie le degré d’atteinte lexicale, le type d’erreurs
(phonologique, sémantique, perceptif visuel) et le temps de réponse.

e Le Lexis (De Partz et al., 2001), Test pour le diagnostic des troubles lexicaux chez l'aphasique,

est la seule batterie qui permet actuellement une démarche d'interprétation cognitive des
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troubles lexicaux. Il propose trois épreuves complémentaires grace auxquelles l'examinateur
peut évaluer et comparer les performances du sujet a partir d'un méme matériel imagé de 80
items répartis en trois classes de longueur et quatre classes de fréquence.

o La BETL, Batterie d'Evaluation des Troubles Lexicaux (Tran T.M & Godefroy O, 2011), dont
il existe une version imagée et une version écrite, qui comportent trois épreuves : une épreuve
de dénomination d'images, de désignation d'images et d'appariement d'images.

e Les fluences verbales catégorielle et lexicale (Cardebat D et al., 1990).

e La BECLA, Batterie d'Evaluation Cognitive du Langage (Macoir et al., 2016), est une batterie
basée sur des modéles théoriques de psychologie cognitive et inspirés de la psychologie du
langage, dans lesquels les fonctions du langage sont sous-tendues par des composantes de

traitement, spécialisées et interconnectées au sein d'un modele d'architecture fonctionnelle.

La BECLA est la batterie qui a été utilisée dans notre étude. Elle permet de comprendre quelles
composantes et voies de traitement peuvent étre spécifiquement altérées secondairement a des
atteintes cérébrales, notamment ici dans le cas d'un AVC mais également lors d'un traumatisme
cranien ou une maladie neurodégénérative. Ainsi, 19 taches permettent d'évaluer chacune des
composantes et chacun des itinéraires impliqués dans le traitement de texte unique afin
d'identifier I'origine fonctionnelle des troubles du langage chez les adultes agés de 18 a 94 ans,
selon 4 grands domaines: la reconnaissance de mots entendus et écrits, le traitement

sémantique, la production orale de mots/la lecture ainsi que la production éctite de mots.

3. Temporalité et activité cérébrale lors d'une tiche de dénomination

3.1 Temporalité lors d'une tiche de dénomination

A partir de la comparaison des données chronométriques des études sur le temps de réaction,
des données de modélisation et des études électrophysiologiques, Indefrey et Levelt (2004), ont pu
fournir des estimations concernant la durée des différentes étapes de traitement qui se succedent lors

d’une tache de dénomination d’image.
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Opération Début (ms) Durée (ms)

Préparation conceptuelle 0 200+
Récupération du lemme 200 75%
Encodage de la forme
- récupération du 275%
phonologique
- syllabification 355 20 par phoneéme
50-55 par syllabe
- encodage phonétique 455%
Articulation 600

Tableau 1 : Estimations du temps de survenue et de la durée des opérations d’encodage de mots prononcés

(Indefrey, 2011)

Légende : + se poursuit une fois que l'information conceptuelle pertinente pour 1'acces lexical est disponible ; * limite

supérieure.

Cependant, Indefrey et Levelt (2004) ont mis en garde contre une "interprétation trop rigide" pour
deux raisons. Tout d'abord, ils ont souligné une incertitude due aux fourchettes a partir desquelles les
estimations ont ¢été recueillies a chaque étape du traitement. Deuxiemement, l'estimation de 600
millisecondes pour le début de l'articulation était basée sur des études utilisant une dénomination de
noms répétés de meémes images. Cependant, les latences de dénomination dépendent de nombreuses
variables comme les variations de tache, le contexte de l'image, la qualité de I'image, la familiarité de

l'objet représenté et la longueur ou la fréquence lexicale du nom de l'objet.

Ces fenétres temporelles pour les étapes de traitement de la production de mots estimées par Indefrey

et Levelt (2004) ont été confirmées dans des études plus récentes (Indefrey, 2011).

11 convient de noter que les estimations disponibles concernant l'apparition et la durée des processus ne
permettent pas de conclure pour ou contre les transitions en série ou en cascade entre les différentes
¢tapes de programmation de la parole. Par conséquent, les fenétres temporelles qui ne se chevauchent
pas ne doivent pas étre interprétées comme indiquant strictement des étapes de traitement en série. Plus
précisément, les estimations temporelles pour les débuts de la récupération du code phonologique et de
l'encodage phonétique sont des limites supérieures fondées sur les données relatives a la durée des
étapes précédentes et, par conséquent, n'excluent pas des débuts plus précoces (Indefrey, P, & Levelt,

W. J. M, 2004).

Indefrey et Levelt (2004) montrent en revanche que le début de l'extraction du lemme et la durée de la
préparation conceptuelle ont été estimés indépendamment. L'extraction du lemme semble commencer

au moment ou l'information conceptuelle pertinente devient disponible. Il est toutefois toujours
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concevable qu'une fois la récupération possible et débutée, la préparation conceptuelle peut se

poursuivre malgré tout.

3.2 Régions cérébrales activées lors d'une tiche de dénomination

Les techniques de neuroimagerie, de I'RM au scanner permettent de montrer les tendances du
comportement cérébral a quelques semaines ou mois apres l'accident et de généraliser ces tendances
pour prédire les résultats chez les nouveaux patients victimes d'un AVC. On a ainsi associé¢ des
imageries cérébrales avec des scores obtenus a une évaluation langagiere apres I'AVC pour étudier les

tendances de récupération du patient (LLoughnan et al., 2019).

De plus, les études d'activation cérébrale sur la production du langage a l'aide de l'approche
cartographique ont principalement utilisé un ensemble limité de taches, a savoir la dénomination

d'images, la génération de mots et la lecture de mots ou de pseudo-mots.

Indefrey et Levelt (2011) ont ensuite identifié des ensembles de régions possiblement liées a un ou
plusieurs éléments du processus de production de mot en identifiant des zones communes parmi des
taches qui partageaient des procédés identiques. Par exemple, la dénomination d’images et la génération
de mots different dans leurs processus d'entrée mais partagent toute la cascade d’étapes de production

de mots a partir de la récupération des lemmes.

L'ensemble des régions qui ont été rapportées de facon fiable pour ces deux tiches comprenait : le
gyrus frontal inférieur postérieur gauche (IFG), le gyrus précentral gauche, la zone motrice
supplémentaire (SMA), les parties médiane et postérieure gauche du gyrus temporal supérieur (STG),
les gyri temporaux moyens (MTG), la partie moyenne du gyrus temporal supérieur (STG) droit, le gyrus
fusiforme gauche, l'insula antérieure gauche, le thalamus gauche et le cervelet. Indefrey (2011) s'est basé
sur des études ciblant les processus spécifiques a la production de mot et conclut que toutes les zones
citées précédemment (a l'exception peut-étre du cortex moteur gauche) semblent nécessaires a la
production des mots. De plus, il semble y avoir d'autres zones nécessaires dans le cortex pariétal

inférieur qui n'ont été que rarement signalées dans les études jusqu’a présent.
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Figure 4 : Schéma des estimations temporelle des processus impliqués dans la production de mot, avec une mise en

relation entre les temps médians d’activation (en ms) des processus et les zones cérébrales activées Indefrey, 2011

Récupération du lemme/ sélection lexicale

Une expérience d'Imagerie par Résonance Magnétique fonctionnelle IRMf) sur la production
de mots (de Zubicaray et al., 2001) a permis d' examiner les corrélats neuronaux de la sélection des
lemmes. Un paradigme d'interférence sémantique image / mot a été utilisé. Dans ce paradigme, la
concurrence au niveau du lemme est induite par la présentation de distracteurs sémantiquement
apparentés lors de la dénomination de l'image, par exemple le mot "poire" lorsque 1'image montre une
pomme. Les auteurs ont alors trouvé une activation du MTG (gyrus temporal moyen) gauche plus forte

pour les distracteurs sémantiques liés a I'image par rapport a des distracteurs non sémantiquement liés.

En analysant les données de 64 patients aphasiques, Schwartz et al, (2009) ont découvert une
association significative entre les erreurs sémantiques dans la production du langage et les 1ésions du
MTG antérieur gauche ce qui leur a permis de conclure que le lobe temporal antérieur gauche joue un

"role spécifique et nécessaire" dans la correspondance des concepts aux mots.

D'apres ces auteurs, cette activation est sensible a la fréquence des mots. Indefrey et Levelt (2011)
suggerent une fenétre temporelle pour la sélection des lemmes entre 175 et 250 ms. Ainsi, ce résultat

indique un réle de la zone de Broca dans 'acces lexical pour la production de mots (Sahin et al., 2009).
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En résumé, cette région du MTG semble impliquée dans l'extraction conceptuelle du lemme et
incompatible avec une implication de cette région dans une étape ultérieure du traitement, par exemple

l'extraction phonologique.
Récupération du code phonologique

Indefrey et Levelt (2004) ont proposé que le carrefour entre le gyrus temporal moyen postérieur
et le gyrus temporal supérieur gauche pourrait étre impliqué dans la récupération du code phonologique
(forme des mots) car cette région se trouve impliquée dans des taches de production de mots
nécessitant la récupération des formes lexicales des mots, mais pas dans la lecture des pseudo-mots

(Graves et al., 2007).

D'autres preuves cliniques sut le réle du lobe temporal postérieur gauche dans la récupération du code
phonologique proviennent d'études sur l'aphasie progressive primaire (APP). Gorno-Tempini et al.,
2008) décrivent une variante logopénique de I'APP dans laquelle la matiere grise du lobe temporal

moyen a postérieur est principalement affectée.

Cette variante se caractérise par une anomie et des paraphasies phonémiques dans la dénomination, une
altération de la mémoire verbale a court terme et une absence d'effet de similarité phonologique sur le

rappel des lettres, alors que la connaissance conceptuelle semble relativement peu affectée.

Enfin, des données spatio-temporelles confirment qu'au cours de la dénomination de l'image, le
GTS/MTG postérieur gauche est activé dans la fenétre de temps prévue, a partir de 275 ms apres le

début de l'image.

De plus, des données a haute résolution (Edwards et al., 2010) montrent toutefois que, dans cette zone
plus vaste, les populations neuronales proches dans l'espace peuvent présenter des temps d'activation

différentiels.
Encodage phonologique

Le gyrus frontal inférieur (IFG) gauche serait impliqué dans le processus d'encodage
phonologique, d'apres les données d'activation spatio-temporelles disponibles dans cette région
(Schuhmann et al.,, 2009). Cependant, aucune étude n'a constaté d'activation de cette zone cérébrale
avant 200 ms : 'IFG gauche ne serait donc pas impliqué lors des traitements antérieurs a l'encodage
phonologique, mais cette aire pourrait participer a une étape de traitement ultérieure, notamment dans

le processus de syllabation (Papoutsi et al., 2009). En effet, les auteurs utilisent une tache de répétition
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de pseudo-mots et estiment que la syllabation devrait étre sensible a la longueur des pseudo-mots mais
pas a la fréquence d'apparition des phonemes dans la langue, alors que les deux variables devraient
affecter le codage phonétique et les étapes d'articulation. Leurs résultats montent une dissociation entre
une autre région dorsale de 'IFG gauche qui n'est sensible qu'a la longueur des mots mais pas a la
fréquence des phonemes et une autre région plus ventrale qui est sensible aux deux variables et donc

probablement impliquée dans une étape du traitement phonétique.

Les données de cette étude sont donc compatibles avec le codage phonologique et les étapes ultérieures
du traitement du mot, de phonétique et d'articulation (que nous allons détailler ci-dessous) et

confirment I'implication d'une sous-région de l'aire de Broca dans le processus de syllabation.
Encodage phonétique et articulation

Parmi les autres zones centrales restantes, Indefrey (2011) montre que le gyrus pré-central
gauche, le thalamus gauche et le cervelet sont trés probablement impliqués dans l'articulation. Des
ajustements a I'IRMf lors des syllabes répétées dans le cortex prémoteur ventral gauche ont été trouvés

(Peeva et al., 2010), ce qui suggere des représentations au niveau des syllabes dans cette région.

Cependant, les roles fonctionnels exacts de I'insula antérieure gauche et de I'aire motrice supplémentaire

dans 'encodage phonétique et/ou l'articulation ne sont pas aussi clairs.

En effet, 'insula jouerait un role dans la planification articulatoire (Carreiras et al., 2000) : un effet de
fréquence de syllabe est observé dans l'insula antérieure gauche. Dans une autre étude, 'activation
insulaire a augmenté linéairement avec le taux de répétition des syllabes (Riecker et al., 2005). Ces

auteurs suggerent donc une fonction de coordination articulatoire pour l'insula.

En revanche, d’autres auteurs (Murphy et al., 1997) n'ont pas trouvé de réponses liées a l'articulation
dans l'insula. Ces résultats contradictoires soulignent donc la nécessité de poursuivre les recherches afin

de préciser le role de ces aires dans I'encodage phonétique.

Ainsi, d'apres les différentes études, il semblerait que le lobe temporal soit en jeu dans la sélection
lexicale ainsi que dans la récupération du code phonologique. Le gyrus frontal inférieur gauche serait
impliqué dans l'encodage phonologique avec une zone dorsale plus restreinte de 'IFG gauche dans la
syllabation. Enfin, le gyrus pré-central, le cervelet et le thalamus gauche seraient impliqués dans
l'articulation. D'autres aires pourraient aussi étre en jeu lors des différents processus de production mais

leurs implications restent encore a confirmer.
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4. Implications des processus attentionnels lors d’une tiche de dénomination

Roelofs (2008) a montré que les mécanismes de traitement linguistique nécessaires pour réaliser
une tache de dénomination ne sont pas automatiques et requicrent une demande attentionnelle. La
perturbation du langage induite par une tache proposée simultanément impose donc au patient de
diviser son attention, qui sera d'autant plus perturbée suite a un AVC. En effet, cette capacité de
dénomination est fréquemment touchée et sera d’autant plus impactée lors de la réalisation d’une tache

simultanée (McNeil et al., 2000).

Des travaux de recherche ont employé des paradigmes d'interférence en utilisant des protocoles en
condition de double tache afin d'identifier I'impact des processus attentionnels sur la production de

mots.

4.1  Principe et intérét des études en double tiche: phénoméne de la Période
Réfractaire Psychologique (PRP)

Les toutes premicres procédures expérimentales de double tache ont certainement été mises au
point par Frédéric Paulhan (1887). L'objectif est d'identifier de facon reproductible les liens de cause a
effet sous-tendus entre un stimulus et une réponse. Au cours du XX siecle, les procédures de double
tache évoluent avec le phénomene PRP (Période Réfractaire Psychologique) dont on doit la premiere
observation chez ’homme a Telford dans une étude publiée en 1931. Il souhaite alors découvrir si le
phénomene d’excitabilité tissulaire physiologique, démontré par Marey en 1870, était applicable dans le
cadre des réponses motrices volontaires chez 'homme. Il en conclut que la phase réfractaire
physiologique observée suite a une contraction musculaire était équivalente au niveau cognitif suite a
une réponse motrice et que cette phase constituait une limitation cognitive fondamentale appelée la

période réfractaire psychologique (PRP).

En physiologie, toute phase d’excitabilité d’un systeme (obtenue suite a une stimulation) est suivie d’une
phase d’inexcitabilité, appelée phase réfractaire. Elle comprend alors deux phases d’inexcitabilité : une
inexcitabilité absolue suivie d’une inexcitabilité relative. Durant la phase réfractaire absolue, le systeme
est inexcitable, quelle que soit I'intensité du stimulus. Durant la phase réfractaire relative, le systeme est

potentiellement excitable, sous réserve que l'intensité du stimulus soit élevée.

Ce phénomene PRP a permis d'accroitre la fiabilité des mesures, la compréhension des processus

mentaux a I'ceuvre en situation de double tache ainsi que I'étude des mécanismes de Iattention.
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Selon Maquestiaux (2012), ce protocole répond a des principes stricts pour pouvoir interpréter les

conséquences de la réalisation simultanée de deux taches distinctes :

La nature des taches doit étre élémentaire : chaque tache nécessite, a 'apparition d’un stimulus S
présenté nettement (un son ou une lettre, par exemple), d’exécuter une réponse motrice discrete
(dire une monosyllabe ou appuyer sur une touche, par exemple). Cette premicre caractéristique

a pour but d’identifier de fagon sérielle les processus mis en jeu lors de la réalisation de la tache.

Les stimuli des deux taches doivent généralement emprunter des canaux sensoriels différents
(signal auditif et signal visuel, par exemple) de méme que les réponses motrices empruntent
généralement des canaux de sortie motrices différents (réponse vocale et manuelle, par

exemple). Le but est de réduire les conflits perceptifs et moteurs.

La troisieme caractéristique porte sur un controle précis de la durée séparant le premier stimulus
(81) du deuxieme stimulus (S2). Cette durée, appelée Stimulus Onset Asynchrony ou SOA
(« intervalle inter-stimulus »), constitue une variable indépendante fondamentale dans Iétude de
linterférence en double tache et varie généralement de quelques millisecondes a quelques
centaines de millisecondes. La durée et le nombre des SOA sont fixes au cours d’une expérience
PRP mais leur ordre d’apparition est aléatoire afin d’éviter tout phénomene d’anticipation. La
différence des temps de réaction mesurés en fonction de la condition SOA court et SOA long

permet de quantifier 'interférence entre les deux taches.

La derniére caractéristique concerne les consignes données aux participants quant a la
réalisation des deux taches. Les participants doivent répondre le plus rapidement et le plus
précisément possible aux deux taches tout en accentuant la vitesse de réponse a la tache 1. Cela
permet de diriger l'attention du patient sur la tiche 1 et d'observer ainsi les répercussions de

cette attention focalisée sur la réalisation de la tache 2.

TR
Tache 1
e TR2 . .
3 SOA
Tache 2
Temps >

Figure 5 Schéma du protocole de PRP consistant a effectuer deux tiches et leur temps de réaction.
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Ce phénomene PRP a montré que le temps de réaction a la tache 2 est plus long dans la condition de
SOA court (condition dans laquelle le distracteur est présenté trés peu de temps apres le stimulus et
auquel le sujet doit répondre) qu'avec un SOA plus tardif. Ce ralentissement, appelé effet PRP,
correspond a un allongement important de la réaction a un second stimulus (environ 300 ms) lorsquun
premier stimulus nécessitant une réponse rapide le précéde de peu (par exemple a 15 ms),
comparativement a la condition ou ce premier stimulus intervient plus en amont, par exemple a 1000

ms (Maquestiaux, 2012).

Draprées Telford (1931), cet allongement du temps de réponse valide hypothése de Iexistence d’une

période de relative inexcitabilité — une phase réfractaire — entre deux réactions successives.

Cet effet a été observé en utilisant des taches trés diversifiées en termes d’entrées sensotielles et de
sorties motrices ainsi que de combinaisons entre elles (Hazeltine et al., 2006). Ce type de protocole
serait alors pertinent pour étudier les effets d'interférence liés aux processus attentionnels sur une tache

complexe, et impliquant des canaux d'entrée et de sortie différents, comme lors de la dénomination.

4.2  Role de Pattention dans les processus pré-lexicaux et post-lexicaux

Posner et Fan (2007) distinguent trois aspects centraux de 'attention : I'alerte, 'orientation et le
controle exécutif. La planification et 'exécution d’une tache de dénomination peuvent s’avérer étre plus
difficile lorsque plusieurs réponses doivent étre coordonnées. Ainsi le controle exécutif, que nous
étudierons plus particulierement, est impliqué pour prévenir les interférences entre plusieurs réponses

alternatives et donc résoudre des conflits cognitifs.

Pour Ferreira et Pashler (2002), la production du langage nécessite une exigence attentionnelle,
notamment lors de conditions de double tache. Pour eux, la capacité attentionnelle est limitée et ne
peut étre répartie entre plusieurs taches nécessitant une certaine attention, comme lors de l'exécution de
taches de langage. Les auteurs décrivent une diminution des performances en double taiche comparée a
une tache réalisée isolément. Ceci révele donc la nécessité d'un contrdle attentionnel pour réaliser

chacune des taches.

Cependant, I'implication de ce controle attentionnel serait différente selon les processus langagiers en
jeu (encodage et décodage) et ceux-ci ne seraient donc pas affectés de la méme manicre en double
tache. En effet, la planification conceptuelle (Levelt, 1989) et la sélection lexicale (Roelofs, 2008)

seraient sous controle attentionnel (et ne pourraient étre effectuées en double tache sans affecter la
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tache secondaire). Au contraire, les processus post-lexicaux, qui apparaissent apres la sélection lexicale
et qui prennent en compte l'encodage et la programmation phonologique seraient plus automatiques et
donc moins impactés en double tache (ils pourraient étre effectués en double tache sans affecter la
tache secondaire). Une étude confirme que les processus langagiers en jeu dans la production orale ne

nécessitent pas la méme attention (Ardi Roelofs & Piai, 2011).

Chez les personnes aphasiques, la capacité de dénomination est fréquemment touchée et est d’autant

plus impactée lors de la réalisation d’une tache simultanée (McNeil et al., 2006).

Des travaux ont permis d'étudier la perturbation des processus en jeu dans la production du langage
chez le patient aphasique, en condition de double tache (Murray et al.,, 1997). Leurs études proposent
des taches de décision sémantique et lexicale et de jugement grammatical en présence de sons a détecter
ou a écouter de manicre passive (donc une double tache). Les auteurs mettent en évidence que les
décisions sémantiques et lexicales, ainsi que les jugements grammaticaux sur les phrases auditives

présentées, sont perturbés chez les patients aphasiques par rapport aux sujets sains.

De plus, Murray (2000) a montré que les productions sont moins précises dans les conditions de double
tache, avec une augmentation des erreurs sémantiques et lexicales, mais pas des erreurs phonologiques.
Ainsi, les processus lexico-sémantiques nécessitent un controle attentionnel et l'interférence de la

double tache sur la sélection lexicale est d'autant plus importante chez les sujets cérébrolésés.

Plus récemment, des études portant sur des sujets sains (Cook & Meyer, 2008); (Fargier & Laganaro,
2019) et des sujets cérébrolésés, aphasiques (Laganaro et al., 2019b) ont souligné le réle de I'attention
dans les processus post-lexicaux. L'étude de Laganaro et al.,, (2019b) repose sur le principe que si le
processus d’encodage implique un contrdle attentionnel, ce controle est encore plus important si le
processus d’encodage est perturbé a cause de lésions cérébrales. Ainsi, Laganaro et al., (2019b) ont
inclus des patients aphasiques produisant des paraphasies lexicales ou phonologiques suite 2 un AVC
gauche et ont réalisé une épreuve de dénomination en double tache avec un distracteur auditif verbal ou

non verbal. Les productions ont été comparées a celles d'un groupe de sujets sains.

Le distracteur auditif apparait alors 300 ms apres Papparition de 'image a dénommer (SOA = 300 ms).
Les résultats de cette étude ont montré l'impact de la double tache en termes de précision et/ou de
temps de réaction dans les deux groupes de participants (sujets sains et sujets aphasiques) et dans les
deux taches: dénomination d’image et détection de stimuli auditifs. Chez les patients aphasiques
présentant un trouble de I'encodage phonologique, on releve une augmentation des paraphasies

phonologiques. On a retrouvé ces paraphasies lorsque des distracteurs auditifs apparaissent 300 ms
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apres I'image, latence a laquelle les processus post-lexicaux sont en cours de réalisation d'apres les

¢léments de la littérature précédemment cités.

Toutefois, on ne sait toujours pas si différents profils anomiques (par exemple, lexico-sémantique vs
phonologique) répondraient spécifiquement a différents SOA. Si la plupart des processus de
planification des mots sont sous controle attentionnel, I'interférence devrait étre maximale pour des
SOA précoces pour les patients ayant une déficience lexico-sémantique. Au contraire, pour les patients

ayant une déficience phonologique, l'interférence serait maximale lors des SOA plus tardifs.

5. Hypothéses de travail et objectif

L’objectif de ce travail est d’explorer les interférences dues a des délais de SOA variables dans une

double tache de dénomination associée a une tache de reconnaissance auditive de syllabes.

Dans ce contexte, nous faisons I'hypothése qu'il y aura des perturbations dans la tache active et dans la
tache passive et ce, a différents délais de SOA. Si les performances sont effondrées a 150 ms sur des
processus lexicaux et aussi 2 300 ms et 450 ms, sur des processus post-lexicaux, cela montrerait qu'on a
besoin de ressources attentionnelles a chaque étape de la production du langage. Nous analyserons
donc les productions de patients a différents délais de SOA pour voir a quel moment les perturbations
sont retrouvées et ce, en double tache active et en tache passive, selon 3 groupes de patients : chez
Iensemble des patients, chez les patients présentant une anomie légere et enfin, chez les patients

présentant une anomie sévere.

De plus, si nous constatons des perturbations similaires selon les différents délais de SOA (150 ms, 300
ms ou 450 ms), nous ferons I'hypothese qu'il y a des différences entre deux profils de patients (profil
sémantique et phonologique). En effet, si quelqu'un fait beaucoup de paraphasies phonologiques, la
ressource attentionnelle que nous allons perturber par une nouvelle tiche (stimulus auditif) pourrait
davantage effondrer les performances a 300 ou 450 ms en double tache active car les processus
phonologiques se déroulent a ces SOA-la. En tache passive, on fait moins appel aux ressources

attentionnelles et on aurait donc une meilleure réponse a la dénomination.
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MATERIEL ET METHODE

1. Population

Les 18 participants de cette étude présentent une aphasie légere suite a un accident vasculaire de
I’hémisphere cérébral gauche. Ils ont été recrutés a Tastet-Girard, unité hospitaliere de rééducation du

CHU de Bordeaux, d’apres les critéres d’inclusion suivants :

- patient droitier de langue maternelle francophone

- ayant subi un accident vasculaire cérébral de I'némisphére gauche
- souffrant d’une aphasie avec une anomie modérée a légere

- dont les compétences en compréhension sont préservées ou légerement atteintes.

Tous les participants ont donné leur consentement éclairé écrit pour participer a cette étude et ont été
inclus dans une étude précédente, approuvée par un Comité de Protection des Personnes et en accord

avec la déclaration d'Helsinki.

Participant Age Sex Latéralit Nature AVC Délai post-A\
(mois)

P1 44 F droitier ischémique 61
P2 47 F droitier hémorragique 72
P3 54 F droitier hémorragique 82
P4 36 F droitier ischémique 18
P5 74 H droitier hémorragique 16
P6 73 H droitier ischémique 21
P7 59 H droitier ischémique 14
P8 72 H droitier ischémique 31
P9 62 F droitier ischémique 156
P10 61 H droitier ischémique 14
P11 44 F droitier hémorragique 45
P12 67 H droitier ischémique 31
P13 71 H droitier ischémique 16
P14 80 F droitier ischémique 30
P15 39 H droitier ischémique 74
P16 86 F droitier ischémique 9

P17 67 H droitier ischémique 38
P18 52 F droitier ischémique 31

Tableau 2 Données démographiques et cliniques des participants a 'étude
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2. Procédure

L'objectif de ce protocole, constitué de plusieurs épreuves comportementales, est de faire
réaliser au patient une double tache associant dénomination d'image et reconnaissance auditive de
syllabe. Deux séquences d'entrainement ont été proposées au patient avant de réaliser cette tache. Au
cours de la premicre, le patient s'entrainait a la dénomination d'images et l'investigateur pouvait lui
donner la réponse correcte en cas d'erreur. La seconde permettait au patient de s'entrainer a la
reconnaissance d'une syllabe cible /fo/, parmi plusieurs différentes présentées, puis d’un symbole cible,
parmi plusieurs symboles différents présentés.

Certaines épreuves de la BECLA (Batterie d'Evaluation Cognitive du Langage) ont été utilisées pour
réaliser une évaluation standardisée des compétences langagicres de tous les patients inclus dans I'étude
(Macoir et al., 2016): les épreuves de traitement sémantique (appatiement sémantique d'images,
appariement sémantique de mots écrits, appariement image-mot entendu) et de production orale de
mots (dénomination d'images, répétition de mots, répétition de non-mots) ont été proposées aux

patients.

Conditions de passation

Le patient était assis devant un écran d'ordinateur portable, situé¢ a environ 80 cm de lui. Le
testeur était a coOté, silencieux, ne faisant que donner les consignes a l'oral en plus des consignes écrites.
Apres une séance de familiarisation a la dénomination pendant laquelle les stimuli ont été présentés,
dénommés, et/ou corrigés par le testeur en cas d’erreur ou de doute, et aprés une séance de
familiarisation a la reconnaissance de syllabe afin de s’assurer de la bonne compréhension et
reconnaissance des stimuli présentés, le patient a réalisé une tiche active et passive (1% condition de
maniere aléatoire) combinant dénomination et détection/reconnaissance auditive de syllabe (cf. ci-
dessous). Des pauses étaient réalisées tout au long du protocole, en fonction de la fatigabilité¢ du

patient.

Stimuli

Les taches comportementales ont été réalisées avec le logiciel E-Prime 2.0.

. Tache de détection auditive
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Quatre syllabes différentes (/mi/, /na/, /ti/ et /fo/) ont constitué les stimuli de la tiche de détection
auditive. Ces syllabes ont été appariées aux images de facon a ce qu’elles ne correspondent pas a la
syllabe initiale du mot cible. La syllabe cible lors de la tache de détection auditive était toujours /fo/.
Ces syllabes ont été enregistrées par une voix féminine, puis normalisées et égalisées via le logiciel
Audacity pour durer 285 ms. Lintensité du stimulus auditif était ajustée selon les préférences de chaque

participant durant la phase d’essai, afin qu'il puisse percevoir aisément le stimulus.

. Tache de dénomination

90 items-cibles et 18 fillers (items associés au distracteur /fo/) ont été sélectionnés depuis la
banque d’images BOSS (Bank of Standardized Stimuli, Bordeur et al., versions 2010 et 2014). Toutes
les images correspondaient a des entités avec un fort taux d’agrément (> 70%) sauf pour « vélo » et «
moulin », lorsque cette donnée était disponible. Chaque liste de stimuli administrée comportait 216
items. Parmi ces items, elle comprenait 90 items-cibles en simple tache (sans syllabe présentée en méme
temps) ainsi que 90 items-cibles en double tache associée avec les syllabes /ri/ (30 fois), /na/ (30 fois)
et /mi/ (30 fois), ainsi que les 18 fillers avec la syllabe /fo/. Ces syllabes étaient présentées a 3 SOA
différents : 150 ms, 300 ms ou 450 ms apres Iaffichage du stimulus a dénommer. Du fait de la présence
de trois SOA différents, trois listes paralleles pour les 90 items-cibles ont été créées (A, B et C). Ces
listes ont été réparties de facon équivalente entre les sujets, c'est-a-dire qu'un sujet X a par exemple
passé les 30 items de la liste A avec un SOA +150 ms, la liste B avec un SOA +300 ms et la liste C avec
un SOA +450 ms, alors qu'un autre sujet Y passera pat exemple la liste A avec un SOA +450 ms, la liste
B avec un SOA +300 ms et la liste C avec un SOA +450 ms. Ces trois listes ont été appariées sur
plusieurs variables psycholinguistiques associées aux images et aux mots correspondants : la complexité
visuelle subjective, la familiarité, la longueur des mots (nombre de phonémes et structure syllabique) et

la fréquence lexicale.

Procédure de la tiche de dénomination en condition de double tache active

Les participants ont réalisé la double tache active qui consistait a2 dénommer une image en

détectant simultanément la syllabe cible (la syllabe /fo/).

. Déroulement de la tache :
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Tous les participants ont été soumis a la méme procédure. Les images étaient présentées de manicre
randomisée sur un écran noir a une taille constante de 245 x 240 pixels. Chaque essai commengait par la
fixation d’une croix présentée pendant 500 ms, suivie d’une image qui restait a ’écran pendant 5000 ms
au maximum ou bien jusqu’a ce que I'expérimentateur clique sur la souris d’ordinateur suite a la réponse
donnée par le participant. L’enregistrement audio, via un micro-casque placé sur la téte du patient,
débutait des la présentation de I'image et pendant 5000 ms au maximum. Un stimulus auditif était alors

émis dans le casque, selon le délai du SOA appliqué.

Au cours de chaque session, les participants devaient dénommer des images présentées sur un écran
aussi rapidement que possible, sans déterminant, et en évitant au maximum les productions
correspondant a des hésitations (par exemple « heu »). Les patients devaient appuyer sur une touche du
clavier quand ils entendaient la syllabe/fo/ (dans 17% des cas, soit 18 essais sur 108) tout en
dénommant I'image présentée. Les essais conduisant a appuyer sur une touche de clavier (lors de la
détection de la syllabe /fo/) ont été exclus des analyses pour éviter un « effet triple-tiche »

(dénomination, détection de syllabes et commande motrice pour appuyer sur la touche).

500ms /fol ‘

Ifof
aucun

Figure 6 Schématisation de la procédure réalisée par chaque participant au cours de I’étude

Procédure de la tiche de dénomination en condition de tache passive

La procédure est la méme que citée précédemment pour la double tache active sauf que le patient doit
ignorer toutes les syllabes auditives qu’il entend tout en dénommant le plus rapidement possible I'item

présenté a Pécran.
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3. Pré-analyse des productions verbales

Toutes les productions verbales ont été analysées a I'aide du logiciel Check Vocal (CheckVocal
2.2.6 ; Protopapas, 2007) pour définir le temps de réaction destiné a initier la réponse. Ce logiciel
permettait aussi une nouvelle écoute pour vérifier I'exactitude des réponses notées en direct, ou
controler les perturbations produites. Pour qu’une réponse soit correcte, la production devait
correspondre au nom attendu dans les 5 secondes. Les productions précédées d’'un déterminant ou
d’une hésitation ont été incluses dans les réponses correctes mais sans retenir le temps de réaction.
Toutes les réponses erronées ont été codées a I'aide de trois catégories différentes : absence de réponse
(pas de production orale au cours des 5 secondes), erreur lexicale-sémantique, erreur phonologique. Les
erreurs lexicales-sémantiques incluaient les paraphasies sémantiques, les erreurs lexicales sans lien
phonologique ou sémantique et les persévérations verbales dun item précédent. Les erreurs
phonologiques incluaient les néologismes, les paraphasies phonémiques et les conduites d’approche.
Les erreurs mixtes quant a elles, définies comme des mots sémantiquement liés partageant au moins la
moitié des phonémes avec la cible étaient attribuées aux deux catégories (erreur sémantique et erreur
phonologique). Le codage des erreurs a été réalisé par un premier investigateur et vérifié par un
deuxiéme en cas de doute. Afin de ne pas traiter les données aberrantes, nous avons exclu des analyses

> Yy

les temps de réaction supérieurs ou inférieurs a 3 écarts-types de la moyenne de chaque sujet.

4. Groupe de patients

Afin d’explorer plus précisément les différences dans les productions, nous avons distingué 2
groupes de patients : les patients présentant une anomie légere avec un score de production > 85% de
réussite et les patients présentant un trouble anomique plus sévere <80% de réussite. Cette distinction a
été réalisée afin d’explorer 'impact potentiellement plus important de la double tache chez les patients
les plus séveres, pour lesquels les ressources cognitives a allouer dans une tiche de dénomination

seraient plus importantes et car ils possedent moins de « réserve cognitive ».

5. Analyse statistique

Nous avons réalisé des analyses descriptives puis nous avons exploré I'effet d'interférence via un
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mode¢le mixte logistique a effet aléatoire avec pour variable a analyser I'exactitude de la réponse, pour
facteurs fixes l'interaction entre la nature de la tiche (active versus passive) et le distracteur présenté /
délai du SOA (aucun distracteur, distracteur avec un SOA de 150 ms, 300 ms ou 450 ms), et pour
facteurs aléatoires, le sujet, le stimulus a dénommer et la répétition du stimulus (si le stimulus arrive
d’abord en double tache ou en simple tiche). Une méme approche avec les mémes facteurs fixes et
aléatoires a été réalisée avec pour variable dépendante le type d’erreur (sémantique, phonologique, non
réponse) et le temps de réaction (conversion logarithmique du temps de réaction apres exclusion des
TR> 3 écarts types), une telle transformation logarithmique permettant d’obtenir une distribution
suivant la loi normale. Une valeur de p< 0.05 était considérée comme statistiquement significative. Les

analyses ont été réalisées avec le logiciel R (R-project.org).
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RESULTATS

e Evaluation de ’aphasie avec la BECLA

EVALUATION - BECLA
TPAITENMENT PR.ODUCTION
PARTICIPANTS SENMANTIQUE OFALE DE MOTS
Tzche | Tache | Tache | Tache | Tzche | Tache
5 ] 1 B 11 12
20y | g2 eam | g | e |
Fl =M1 20 20 20 1% 14 10
Pl =103 18 20 1% 1% 15
Pi=1204 1% 20 20 1% 15 o
P4= 105 20 20 20 12 15 10
P5 =207 12 12 1z 12 15 &
Pb = 208 12 20 1z 12 13 T
PT =10 20 20 20 20 15 10
Pi =110 20 20 20 17 15 bl
Pe=114 1% 18 17 18 5 10
P10 =215 20 1z 20 12 11 10
P11 =216 20 20 20 18 15
P12 =217 20 20 20 18 12 4
Fl13=1218 12 1% 18 17 18 10
Fl4 =219 B0 20 20 18 14 )
P15 =111 | 1z 18 18 | T 13 1] |
Pl6 =123 | 17 KD MWD | 13 ND WD |
P17T=1M | 18 20 20 | 18 15 10 |
PIs=225 | 20 0 17| 17 15 10 |

Evaluation sémantique
(BECLA)

Tache 5 : appariement sémantique
d’images ; Tache 6 : appariement
mot entendu-image ; Tache 7 :
appariement sémantique de mots
écrits

Evaluation phonologique
(BECLA)

Tache 8 : dénomination orale
d’images ; Tache 11 : répétition de
mots ; Tache 12 : répétition de

non-mots

ND : non-disponible

Les évaluations du langage réalisées avec la BECLLA montrent que 'ensemble des sujets

de notre population présentent une aphasie légere. En effet, les scores totaux des participants (en

excluant P17 du fait des valeurs manquantes) varient de 81 a 105 sur un total de 105. Le

participant P7 n’a d’ailleurs fait aucune erreur.

On observe que le profil d’erreur phonologique semble majoritaire avec des scores

légerement moins performants (allant de 34 a 45). Aucun patient ne semble présenter une

prédominance d’erreurs lexico-sémantiques car les scores sémantiques varient de 54 a 60 sur un

total de 60.
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1. Pourcentage de réponses correctes
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Figure 7 Pourcentage de réponses correctes selon le SOA chez ’ensemble des patients

La figure 7 présente le pourcentage de réponses correctes en fonction du délai de présentation
et selon la tache active ou passive chez 'ensemble des patients de I’étude. Nous remarquons que le
pourcentage de dénomination correcte chute quand les patients ont une interférence avec la
présentation d’une syllabe. Si les performances semblent identiques en tache active ou passive quand
aucun distracteur n’est présenté, le pourcentage de réponses correctes chute encore plus quand la
présentation du distracteur nécessite une reconnaissance active de la syllabe (barres en rouge dans la
figure). Cependant, le modele statistique ne met pas en évidence de différence significative concernant
le pourcentage de réponses correctes en fonction du type de tache : pour I'ensemble des patients, les

erreurs de production ne semblent pas dépendre de la nature de la tache (active ou passive).

Cependant, on note une légere interférence due au délai, indépendamment de la tache. Prenant tous les
essais (tache active et passive confondues), on note un effet de la présentation d’un stimulus a 150 ms.
(Fixed effect FE=-0.412, SE=0.147, p=0.005) ainsi qu’a 450 ms (FE=-0.363, SE=0.149, p=0.015).

L’ensemble des patients faisait davantage d’erreurs a ces SOA.

On ne note pas de différence significative entre la tdche passive et la tiche active, ni
concernant la combinaison de ces deux facteurs (délai et tiche). Les distracteurs présentés a

150 ou 450 ms entrainaient plus d’erreurs en dénomination.

37



e Pour les patients présentant une anomie sévere
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Figure 8 Pourcentage de réponses correctes selon les SOA chez les patients présentant une anomie séveére

La figure 8 présente le pourcentage de réponses correctes en fonction du délai de présentation
et selon la tache active ou passive chez les patients présentant une anomie sévere. Nous remarquons
qu'en l'absence de distracteur, les réponses correctes sont moins fréquentes en tache active qu’en
passive. En cas de présentation du distracteur, ces performances chutent dans les 2 taches. Le mod¢le
statistique permet de mettre en évidence une certaine tendance entre la tache active et la passive, la

tache active entrainant plus de production d’erreurs (FE=0.229, SE=0.139, p=0.099).
Comme pour 'ensemble des patients, on note une interférence pour des SOA de 150 ms et 450 ms.

Ainsi, on note une possible influence de la tiche avec une tendance a faire plus d’erreurs pour
la tiche active que passive. Ces patients présentant une anomie sévére seraient peut-étre plus
impactés par ’engagement cognitif que nécessite une tiche active de reconnaissance de

syllabes.
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e Pour les patients présentant une anomie légére
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Figure 9 Pourcentage de réponses correctes selon les SOA chez les patients présentant une anomie légére

La figure 9 présente le pourcentage de réponses correctes en fonction du délai de présentation
et selon la tache active ou passive chez les patients présentant une anomie légere. On note que le taux
de réponse correct est tres élevé chez ces patients, en moyenne. Avec surprise, on note des
performances plus importantes pour des dénominations sans distracteur en tache active qu’en passive.

Il pourrait y avoir un possible impact de I'attention soutenue, encore plus engagée dans cette tache.

Paradoxalement, les réponses semblent moins erronées lorsqu’ un distracteur est présenté en tache
passive. Pour la tache active, le taux de réponses correctes chute légerement quand un distracteur est
présenté pour un SOA de 150 ms. On note d’ailleurs un effet de la combinaison de la taiche*délai pour

un délai du SOA a 150 ms (FE=-0.714, SE=0.343, p=0.037).

Ainsi, le processus attentionnel est d’autant plus perturbé pour un SOA a 150 ms en tiche
active, ce qui témoigne d’un impact des ressources attentionnelles pour les processus lexicaux

précoces.
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2. Temps de réaction

e Pour tous les patients

2000.5
1800.5
1600.5
1400.5
1200.5
1000.5
800.5
600.5
400.5
200.5
0.5

Tous les patients

Tache Active

Simple
Tache

150ms

300ms

450ms

Simple
Tache

Tache Passive

* *

150ms 300ms

450ms

Figure 10 Temps de réaction selon le SOA chez I’ensemble des patients

Concernant le temps de réaction lors de la tache de dénomination, en I'absence de distracteur,
ces temps de réaction divergent peu entre la tiche passive et la tache active. On note une influence de la
combinaison des facteurs tache et délai, avec un allongement significatif des temps de réaction
significativement pour des taches actives aux 3 délais de SOA 150 ms (£(4827.15)= -9.023, p<0.001),
300 ms (t(4811.71)=-7.310,p<0.001) et 450 ms (t(4824.4407)=-5.792, p<0.001).

Les ressources cognitives engagées dans une tiche active de détection de syllabe impactent
donc les processus lexicaux et post-lexicaux, allongeant de maniére significative le temps de

réaction. Une telle implication est retrouvée pour les patients légers ainsi que pour les sévéres,

comme présenté ci-dessous.
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e Pour les patients présentant une anomie sévére
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Figure 11 Temps de réaction selon le SOA chez les patients présentant une anomie sévére

e Pour les patients présentant une anomie légere
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Figure 12 Temps de réaction selon le SOA chez les patients présentant une anomie 1égére
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3. Types d’erreurs
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Figure 13 Type d’erreurs selon le délai de SOA chez I’ensemble des patients

NR : Non-réponse
PP : Paraphasie Phonologique
PS : Paraphasie Sémantique

Pour 'ensemble des patients, nous remarquons que les paraphasies phonologiques apparaissent
en proportion plus importante que les autres types d’erreurs, que ce soit en tache active ou passive. Ceci
est en rapport avec le profil des patients présenté selon la BECLA, les patients inclus présentant
majoritairement des perturbations de ces processus. Les erreurs phonologiques sont
proportionnellement plus présentes a des SOA tardifs : 300 ms en tache passive et 450 ms en tache

active. Cecl est retrouvée pour les patients légers comme pour les séveres (voir tableaux ci-dessous).

On retrouve une proportion plus grande de paraphasies sémantiques en tache passive
notamment au SOA 150 qu’en tache passive. Pour un délai équivalent en tache passive, on note la
présence de non réponse en proportion plus importante. Le mode¢le statistique ne retrouve malgré tout

pas de différence significative dans ces types d’erreur en fonction du délai et de la tache.
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e DPour les patients présentant une anomie séveére

Anomie severe
70.00%
60.00% |
50.00% |
40.00% |
B NR
30.00% | upp
0, }
20.00% =PS
10.00% |
0.00% |
0 150 300 450 0 150 300 450
Active Passive

Figure 14 Type d’erreurs selon le délai de SOA chez les patients présentant une anomie sévére

Pour les patients présentant une anomie sévere, le mod¢le statistique mixte ne retrouve pas
d’effet significatif.

e Pour les patients présentant une anomie légere
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Figure 15 Type d’erreurs selon le délai de SOA chez les patients présentant une anomie légére

Pour les patients présentant une anomie légere, le modele statistique mixte retrouve ici un effet
significatif concernant les différents délais de SOA avec en proportion : davantage de non réponses
avec un SOA 150 ms en active (t(0.003287)= 39.53, p<0.05) plus de paraphasies sémantiques a 300 ms
en active (t(0.003376)=1134.81,p<0.05) et plus de paraphasies phonologiques a 450 ms
(t(0.003361)=3664.14, p<0.05).
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DISCUSSION

Rappel des résultats

I’objectif de ce travail était d’explorer les interférences dues a des délais de SOA variables dans
une double tache active de dénomination associée a une tiche de reconnaissance auditive de syllabes.

Les principaux résultats de notre étude sont :

- qu’il existe un effet de la double tache active VS la méme tache sans détection
active de syllabes, visible par un nombre d’erreurs plus important chez les patients séveres, et
une augmentation des temps de réaction chez tous les patients.

- qu’il existe un effet du délai de présentation de cette syllabe avec un impact des
SOA a 150 ms et 450 ms.

- qu’un délai de SOA de 150 ms impacte d’autant plus la dénomination en double
tache active des patients légers, perturbant probablement les processus lexicaux nécessitant des
ressources attentionnelles et cognitives. Cependant, si on regarde plus largement les temps de
réaction, cette perturbation est retrouvée pour tous les SOA, témoignant de I'implication de ces
ressources a la fois dans les processus lexicaux mais aussi post- lexicaux.

- le délai du SOA semble avoir un impact sur le type d’erreur réalisé par les

patients légers.

Résultats par rapport a la littérature

Les résultats de notre étude concernant le temps de réaction sont en accord avec ceux de
Fargier et Laganaro puisqu’en condition de double tache active, on retrouve un allongement significatif
des temps de réaction pour dénommer I'image par rapport a une dénomination simple (c’est-a-dire sans
stimulus auditif verbal a reconnaitre), ou par rapport a une tache passive (stimulus auditif verbal a
ignorer) et ce, quel que soit le délai de SOA. En effet, dans leur récente étude, Fargier et Laganaro ont
proposé un protocole de double tache, associé a des enregistrements électro-encéphaliques, a vingt
sujets sains qui devaient dénommer des images et reconnaitre simultanément un distracteur auditif
verbal (Fargier & Laganaro, 2019). Les délais de présentation du stimulus distracteur étaient variables et

identiques a ceux de notre étude : SOA de 150 ms, 300 ms et 450 ms. Cette étude a révélé une
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diminution de la précision de dénomination (qui se traduit par une augmentation du nombre d’erreurs)

et une augmentation du temps de réponse, quel que soit le délai de présentation du stimulus distracteur.

Cependant, il ne faut pas penser que seuls les facteurs attentionnels expliquent les troubles de
récupération du mot dans I'aphasie, mais plutot que les déficits attentionnels peuvent majorer les
problémes de récupération des mots en exacerbant les anomalies linguistiques des sujets présentant une

aphasie (Murray et al., 1998).

En 2000, Murray avait déja étudié I'impact de la double tache dans la production du langage chez des
patients aphasiques. Un groupe controle et un groupe présentant une aphasie légere devaient compléter
une phrase a bas ou haut niveau de contrainte, en condition unique et lors d’une tache de
discrimination de sons. Les résultats avaient mis en évidence que les sujets présentant une aphasie
complétaient les phrases de fagon moins efficace que les sujets sains en condition de simple et double
tache, et qu’ils commettaient plus d’erreurs en situation d’attention divisée. Les résultats de notre étude
aboutissent a la méme constatation avec un temps de réaction plus long lors de la tache de

dénomination en attention divisée et un plus grand nombre d’erreurs.

Lorsqu’ on étudie les déviations linguistiques en fonction du type d’erreurs et du délai de SOA de
I'ensemble de notre population, nous remarquons une modification des perturbations lies a

linterférence des différents SOA, tant a 150 ms qu’a 300 et 450 ms.

Les perturbations a 150 ms suggerent une perturbation des processus lexicaux induite par la double
tache, en accord avec les estimations temporelles précoces de ces processus au cours de la
dénomination (Indefrey & Levelt, 2004; Indefrey, 2011) et avec les récentes études ayant mis en avant
le role de 'attention sur les processus lexico-sémantiques chez le sujet aphasique (Laganaro et al., 2019;

Murray, 2000; Murray et al., 1997b).

§’il est connu que les processus sémantiques sont sous controle attentionnel (Alexander, 2000; Ferreira
& Pashler, 2002), les processus post-lexicaux étaient considérés comme plus automatiques. Les récents
résultats de Laganaro et al., ont cependant mis en évidence un effet de I'attention sur les processus
post-lexicaux, avec une augmentation du nombre d’erreurs phonologiques chez des patients aphasiques
(Laganaro et al,, 2019). Nos résultats vont dans le sens de cette étude puisqu’on retrouve des

perturbations a 300 et 450 ms, sur des processus post-lexicaux et phonologiques.

Notre étude montre donc que les deux processus en jeu lors de la dénomination, les processus lexicaux

et post-lexicaux, requierent une demande attentionnelle.
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Limites de I’étude

Notre étude se base sur I'analyse d’un faible nombre de participants, ce qui limite la puissance
de nos statistiques. Les résultats que nous avons mis en évidence sont donc a interpréter avec
précaution, et ne peuvent permettre une généralisation. De plus, le défaut de puissance statistique peut
retentir sur certains de nos résultats. En effet, on peut supposer quun échantillon de participants plus
important pourrait permettre d’analyser un nombre plus important d’erreurs : les tendances dégagées

dans certains de nos résultats pourraient alors tendre vers des résultats significatifs.

De plus, nous avons remarqué différents comportements des participants lors de la réalisation du
protocole en double tache. Certains participants se sont focalisés sur la consigne qui demande de
dénommer I'image le plus rapidement possible, mais d’autres ont eu tendance a augmenter leur temps
de réponse ou a produire des signes d’hésitation avant de dénommer I'image, ce que nous pouvons
identifier comme une stratégie pour limiter leurs erreurs. La variation de ces stratégies — que nous ne
pouvons pas quantifier — peut donc biaiser le nombre réel d’erreurs et ainsi limiter la sensibilité de nos

résultats.

Par ailleurs, les patients ont tous bénéficié, lors de la phase de familiarisation, d’une mesure des
processus attentionnels en reconnaissance de symbole et en reconnaissance de syllabe. Ces résultats
n’ont pas pu étre pris en compte dans 'analyse statistique afin de pondérer les scores en fonction des

processus attentionnels, du fait de Ieffectif limité de notre échantillon de patients.

Perspectives

Notre étude s’inscrit dans le cadre d’une étude plus vaste dont le recrutement prévu d’une
quarantaine de patients est actuellement en cours. Cette ¢tude permettra d’augmenter la puissance
statistique des analyses. De plus, en augmentant le nombre de patients aphasiques inclus, nous pouvons
supposer aboutir a une répartition plus homogene des profils langagiers (anomie sévere VS anomie

légere) des patients.

D’un point de vue clinique, les résultats de notre étude suggerent 'importance, pour les cliniciens, de

prendre en compte les facteurs extra-linguistiques impliqués dans les processus d’acces lexical.
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Dans le cadre d’une prise en charge orthophonique, il parait particulicrement pertinent, au vu de ces
conclusions, de considérer cette part attentionnelle tant dans I’évaluation des compétences et déficits du
patient que dans la rééducation proposée. En effet, il apparait important de proposer une évaluation des
capacités attentionnelles et de mettre ces résultats en regard avec les atteintes langagieres causées par un
AVC pour réaliser une évaluation complete des compétences préservées et des déficits du patient.
Drapres les résultats de notre étude, il semblerait particulierement pertinent d’envisager une rééducation
des fonctions attentionnelles et plus particulicrement de I'attention divisée, ainsi quun travail conjoint
de I'acces au lexique. En outre, la sensibilisation de I'entourage du patient a ce type particulier de
difficultés semble particulicrement importante dans le cadre d’une prise en charge orthophonique. En
effet, de nombreuses situations de la vie quotidienne sollicitent nos capacités d’attention divisée. Cela
augmente considérablement les difficultés de communication des patients présentant une anomie, les

difficultés de récupération du mot pouvant étre amplifiées par un déficit attentionnel.

Si le patient présente un déficit attentionnel global sans atteinte d’un processus langagier spécifique, ou
qu’au contraire un processus langagier spécifique est identifié comme étant altéré, il sera nécessaire de
mettre en place une rééducation orthophonique orientée spécifiquement sur l'origine de Ialtération de

la dénomination afin d’améliorer les capacités du sujet.
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CONCLUSION

I’ensemble des résultats de cette étude montre que la performance des sujets aphasiques est
impactée dans des conditions de double tache tant pour la dénomination d’images que la détection de
stimuli auditifs, indiquant que ces deux processus requicrent une demande attentionnelle. I’attention
doit en effet étre divisée entre les deux taches actives, retardant exécution ou affectant efficacité de

chacune des taches.

Au cours de ce travail, nous avons mis en évidence un effet de la double tache sur le pourcentage de
réussite a la dénomination, avec plus d’erreurs au cours des taches de détection active que passive et
notamment chez les patients présentant une anomie sévere. De méme, on note un allongement des
temps de réponses lors de la tache active aux différents délais de SOA, chez tous les patients. De plus,
nous avons pu mettre en évidence que le délai du SOA impacte sur le type d’erreurs des patients légers :
on note une augmentation significative des erreurs phonologiques a des SOA tardifs (300 et 450 ms) et
davantage d’erreurs sémantiques a des SOA plus précoces (150 ms). Ces résultats confortent I'influence

des capacités attentionnelles sur les processus pré-lexicaux et post-lexicaux en jeu dans la dénomination.

L’évaluation et la prise en charge du patient aphasique doivent prendre en compte cet impact des

fonctions attentionnelles sur les capacités de dénomination.

Une étude plus large, visant a recruter un effectif de patients plus grand, permettra d’enrichir nos

résultats.
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ANNEXE

Annexe 1 Stimuli (images) proposés en tiche de dénomination et réponses attendues.
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Titre : Ressoutces attentionnelles mobilisées lors d’une double tiche chez le patient aphasique

Résumé : Plusieurs études ont montré que les processus lexicaux nécessitent un controle attentionnel. Plus récemment, des
études menées aupres de sujets aphasiques et de sujets sains ont également souligné le role de l'attention dans les processus
post-lexicaux. L’objectif de ce travail était d’analyser les étapes de planification d’'un mot dans une double tiche, c’est-a-dire
une tache de dénomination effectuée en méme temps qu’une tache de reconnaissance auditive de syllabes. Dix-huit
participants aphasiques ont été inclus. Les distracteurs auditifs correspondaient a quatre syllabes différentes jouées a trois
SOA (intervalle entre I'image percue et la syllabe, soit 2 +150 ms, +300 ms ou +450 ms). Ils devaient dénommer les images
le plus rapidement possible, tout en appuyant sur une touche du clavier quand ils détectaient une syllabe-cible (double tache
active) ou ignorer les syllabes entendues tout en dénommant les images (tiche passive). Les résultats mettent en évidence un
effet de la double tache sur le taux d’erreur de dénomination avec plus d’erreurs en double tiche active et un effet significatif
de la double tache sur les temps de réaction pour initier les réponses, avec un allongement du temps en tache active et ce,
lors des trois différents délais de SOA. Enfin, on retrouve davantage de paraphasies sémantiques a 150 ms et davantage de
paraphasies phonologiques a 300 et 450 ms. Nos résultats confirment I'implication de Iattention sur les processus pré-

lexicaux et post-lexicaux en jeu lors de la dénomination.
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Title: Attentional resources mobilized during a double task in aphasic patients

Abstract: Several studies have shown that lexical processes require attentional control. More recently, studies conducted on
aphasic and control subjects have also underlined the role of attention in post-lexical processes. The aim of this study was to
analyze the different steps for word planning during a dual task, more specifically a naming task performed simultaneously
to an auditive syllable recognition task. Eighteen aphasic participants were included. Auditive distractors were four different
syllables played at three Stimulus Onset Asynchrony (interval between the perceived image and the syllable, i.e. +150 ms,
+300 ms or +450 ms). They were asked to name the images as fast as possible, while pressing on a button when they
detected a target syllable (active dual task) or ignoring the heard syllables while naming the images (passive task). The results
reveal an effect of the dual task on the number of errors in the naming task, with more errors during the active dual task and
a significant effect of the dual task on the response time, with an increased response time during the active task observed on
the three different SOA times. Finally, there are more semantic paraphasias at 150 ms and more phonological paraphasias at
300 and 450 ms. Our results confirm the implication of attention on pre- and post-lexical processes recruited during a

naming task.
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