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- Hypotheses  Population Matériel Résultats Discussion

Vieillissement démographicgue

=
) ;

Proportion des 60 ans et plus dans le monde : de 12 % a 22%
(OMS, 2025)

A partir de 60 ans, 25 % de plaintes cognitives
(Rohr et al., 2020)
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Déclin cognitif subjectif (DCS)

Sensation de diminution
du fonctionnement
cognitif

Plaintes

Tests dans les normes

Pas d’autres causes

Criteres du SCD-
(Jessen et al., 2014 ; Jessen et al., 2020)
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Déclin cognitif subjectif (DCS)

k.} Facteurs demographiques

(Roh et al., 2021 ; Zullo et al., 2021)
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Déclin cognitif subjectif (DCS)

k) Facteurs demographiques

L} Facteurs cardiovasculaires

(Roh et al., 2021 ; Jiang et al., 2025)
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Déclin cognitif subjectif (DCS)

L> Facteurs demographiques
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Déclin cognitif subjectif (DCS)

k} Facteurs demographiques

Facteurs cardiovasculaires

L} Facteurs de style de vie

Facteurs psychoaffectifs

(Jenkins et al., 2021 ; Roh et al., 2021)
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Déclin cognitif subjectif (DCS)

(Slavin et al., 2021 ; Jenkins et al., 2021 ; Zullo et al., 2021)

L> Facteurs demographiques

k} Facteurs cardiovasculaires
L> Facteurs de style de vie

L} Facteurs psychoaffectifs

k} Type de personnalité
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Quelle(s)
fonction(s) ?
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Déclin cognitif subjectif (DCS)

(Haustein et al., 2024 ; Lazzarelli et al., 2024)

L} Facteurs demographiques

k} Facteurs cardiovasculaires

L} Facteurs de style de vie

L} Facteurs psychoaffectifs  —

k} Type de personnalité

—

L> Niveau d’intéroception ?

Quelle(s)
fonction(s) ?
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Questions de recherche

1. Quel est le lien entre les affects anxio-dépressifs,

le type de personnalite, lI'intéroception et |e type

de DCS?

2. Existe-t-il un lien entre le DCS et les performances

cognitives objectives ?
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Population

Criteres d’inclusion Criteres d’'exclusion

83 participants

Antécédents psychiatriques Médiane : 64 ans + 6.65

Personnes agees de 50 a 75 ans )
ou neurologiques

60%et 230
Troubles du sommeil avéres *
Population genérale sans (IS1>21/28 ; QSE >9/24 ; apnees du 19 NAE 1 et 64 NAE 2
diagnostic de trouble cognitif sommeil, prise de somniferes moins MOCA : 26 97/30 (_|_1 90)
. ! —

d'une semaine avant un testing)

CES-D : 16/60 (£8,59)

Antécedents de dépendance a des STAI-Trait : 40.52/80 (_|_9 83)

Langue francaise drogues illicites durant la vie ou a
I'alcool depuis moins de 2 ans

*NAE 1 : Nombre d'années d'études < 12 ans
NAE 2 : Nombre d'années d'études > 12 ans
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Mateériel

Evaluation cognitive

MOCA (Nasreddine et al., 2005)
RLS-15 (Rectem et al., 2004)
Figure de Rey (Rey, 1941)

Mémoire de chiffres (wechsleret

al., 2008)

Similitudes (wechsler et al., 2008)
Information (wechsler et al., 2008)
Vocabulaire (Wechsler et al., 2008)

Camel and Cactus test (Bozeatet

al., 2000)

* Fluences verbales (GREFEX, 2008)
« LEXIS (de Partz et al., 2001)
e Stroop classique (Stroop, 1935)

* Attention divisée zimmerman &

Fimm, 1992)

 Gono Go (Zimmerman & Fimm, 1992)

* Flexibilité @immerman & Fimm, 1992)

Résultats Discussion

Questionnaires

Big Five Inventory (Plaisant et al., 2010)
CES-D (Verdier-Taillefer et al., 2001)

STAI (Bruchon-Schweitzer, 1993)

Whoqol-BREF (OMS, 2020)
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fffects anxieux

« Affects anxieux et DCS total : r = .186, p =.046
et DCS attentionnel . r=.272, p =.00/

et DCS langagier . r = 234, p =.017

Rffects dépressifs

 Affects dépressifs et DCS attentionnel . r = .187, p =.045
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Traits de personnalité

DCS mnésique 0.011 0.377*
- 02
DCS executif 0.097 -0.335* 0.261** - 0.1
DCS attentionnel -0.041 - 00 -E
=
©
- 0.1 %
DCS langagier 0.167 0.295** 2
w
- 0.2
DCS orientation -0.032
—0.3
DCS total 0.070 0.426**
0.4
Extraversion Agreabilité Conscienciosité Meuroticisme Ouverture

*p <.05, **p <.01
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sensihilité intéroceptive

= 0.05
DCS mnésique 0.029 0.306** 0.218* 0.188 0.110
- 0.00
DCS exécutif 0.290**
- —0.05
DCS attenti I £
attentionne - 010
=
©
:
DCS langagier 015 ¢
o
—0.20
DCS orientation
—0.25
DCS total 0.117 0.208 0.299** 0.186 4.238* 0.085
-0.30

Prise Distraction Inquigtude Requlation  Conscience Autorégulation Ecoute Confiance
conscience attentionnelle emotionnelle corps

*p <.05, **p <.01
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Qualité de vie

« Qualite de vie et DCS exécutif . r=-.287, p =.004

Bilan neuropsychologigque %f

« Aucune différence significative selon la présence ou non de DCS (U de Mann-Whitney, p <.05)
 Mémoire de travail et DCS total : r = -.218, p =.048

 Erreurs d’attention sélective visuelle et DCS attentionnel : r = .227, p =.039
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Population Materiel

Analyse en composante principale

Ratio sujet/facteur de 6
KMOgIobaI = 0,775
X2 =610.46, p <.001

Rotation Promax

- Expligue 69% de la variance

E '

a "

Résultats

Discussion

Cogniscan_FE

Cogniscan M

— 18,8%

— 22,9%

— 27,4%
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« Affects anxieux - langage, attention et total

- Deérégulation axe hypothalamo-hypophyso-surrénalien (Lupienetat., 2009)

 Affects dépressifs > attention

- Echo aux troubles attentionnels dans la dépression (Fossatietal., 2010)

Neuroticisme - attention, FE et langage
- Dette Cognitive (Marchant et al., 2015)

Conscienciosité, agréabilité et ouverture d'esprit — facteur de protection

Lien entre intéroception et cognition (Hausteinetal., 2024)
Une interoception élevee = facteur de protection du DCS

Facteur composite

12
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Trois composantes
principales

Population

Matériel

Maia[Distraction] sim—
Maia[Conscience_emotionnelle] -
Maia[Autoreguiation) ¢
Maia[Regulation_attentionnelle]_ ,—
BIGFIVE N 1
Maia[inguietude]_ —
CESD total ¢ <
Trai_total, l§———
BIGFIVE C Total <
Cogniscan_L
Cogniscan_A <
Cogniscan_FE <€
Cogniscan_M B

Résultats

13
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%

e Echantillon

Hypotheses

Population Matériel

Résultats Discussion

» Peu de lien avec le bilan — subjectif gessenetal, 2014)

e Subtiles modifications

(Pike et al., 2022)

Limites et perspectives

« Mesure subjective de l'intéroception

» Etudes longitudinales

« Evaluation de la réserve cognitive

13
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Conclusion
@\g‘g ) DCS fréquent

Troubles neurocognitifs

Importance des facteurs de risque et de protection

Prévention!

14
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