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INTRODUCTION

❖ La capacité à traiter cognitivement les nombres est nécessaire pour effectuer diverses activités de la vie

quotidienne.

❖ Le trouble acquis du traitement cognitif des nombres peut survenir dans diverses conditions neurologiques et

consiste en la perte ou la dysfonction des habiletés à manipuler les nombres ou à réaliser des tâches de

calcul.

❖ Il existe un manque criant de tests standardisés permettant d’évaluer les capacités de traitement cognitif des

nombres culturellement adaptés et normés pour la population francophone adulte et âgée du Québec.

❖ Le test de détection des troubles acquis du traitement cognitif des nombres et du calcul de Québec (CALQ) est

conçu pour la population franco-québécoise de personnes âgées de 50 ans et plus.

❖ Ce projet permettra de contribuer à combler ce manque et de rendre disponible aux cliniciens un nouveau test

de détection des troubles affectant ces capacités.

CALQ

Évaluation de la compréhension

(Traitements lexical et syntaxique)

(Chiffres arabes, codes verbaux oral et écrit)

Évaluation de la production

(Traitements lexical et syntaxique)

(Chiffres arabes, codes verbaux oral et écrit)

Évaluation des mécanismes de calcul

(faits arithmétiques et procédures de calcul)
Évaluation de la perception des quantités

➢ Reconnaissance des nombres

➢ Jugement de grammaticalité 

des nombres

➢ Compréhension des nombres

➢ Production par transcodage

➢ Comptage

➢ Connaissances générales

➢ Faits arithmétiques et calcul 

mental simple

➢ Compréhension des symboles

➢ Procédures de calcul

➢ Code analogique

➢ Production par appariement

OBJECTIFS

Phase 1 : Développement du test de détection des troubles acquis du traitement cognitif des nombres et du calcul

de Québec (CALQ).

Objectif 1 : Élaborer des tâches permettant de détecter la majorité des problèmes de traitement numérique en

prenant en compte les paramètres psycholinguistiques et cognitifs pertinents.

Objectif 2 : Évaluer la validité apparente auprès d’expert(e)s du domaine.

Objectif 3 : Obtenir des données préliminaires pour évaluer la faisabilité et la validité de construit du CALQ.

MÉTHODE

1. Revue de la littérature 2. Conception du CALQ

3. Élaboration des tâches 

et du manuel 

d’administration

4. Validité apparente 

auprès de cliniciennes

5. Administration du 

protocole initial

6. Conception de la 

version finale du CALQ

Phase pilote : 20 sujets normaux

❖ Sexe : 

▪ 10 hommes

▪ 10 femmes

❖ Âge :

▪ 4 de 50 à 64 ans

▪ 4 de 65 à 80 ans

▪ 2 de 80 ans et plus

❖ Niveau de scolarité :

▪ 10 avec 11 ans et moins

▪ 10 avec 12 ans et plus
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Figure 2 : Schéma des 11 sections de tâches du CALQ pour la version préliminaire.

Construit théorique sélectionné : Modèle d’architecture fonctionnelle modulaire de McCloskey et al. (1985).

Figure 1 : Méthodologie utilisée lors de la phase 1 du projet.

PROCHAINES ÉTAPES

➢ Passation de la version préliminaire du CALQ aux 20 sujets normaux

➢ Phases suivantes du projet

➢ Phase 2 : Étude de validité et de fidélité du test

➢ Phase 3 : Établissement de normes

➢ Utilisation du CALQ en clinique : test standardisé et normé pour la 

population francophone adulte du Québec.

VALIDITÉ APPARENTE

Cliniciennes : 3 Neuropsychologues et 4 Orthophonistes

Cotation : échelle de 1 (pas adéquat) à 5 (très adéquat)

Évaluation générale du CALQ : 

➢ Capacité à évaluer globalement les capacités de traitement 

numérique → 4.71

➢ Facilité à administrer → 4.43

➢ Appréciation des paramètres choisis → 4.5

Évaluation du protocole d’administration du CALQ : 

➢ Pertinence des tâches → 4.5

➢ Contrôle des stimuli et paramètres appropriés → 4.83

➢ Clarté des consignes destinées au patient → 4.5

➢ Évaluation de chaque section de tâches : 

➢ Entre 4.57 et 5 sauf pour la section code analogique 3.33

Modifications effectuées au CALQ : ajustements aux consignes, 

à certains stimuli et à leur présentation.

Validité apparente : 7 cliniciennes

❖ 3 Neuropsychologues

❖ 4 Orthophonistes

Figure 3 : Exemple d’une paire

de stimuli pour la tâche de

comparaison de magnitude en

code analogique.


