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Qu’est ce que la qualité de vie?

Pour l’Organisation Mondiale de la Santé (1994):

« La perception qu'un individu a de sa place dans l'existence, dans 

le contexte de la culture et du système de valeurs dans lesquels il 

vit en relation avec ses objectifs, ses attentes, ses normes et ses 

inquiétudes »

Ce concept est lié à la santé physique et à l'état psychologique, au degré

d'indépendance, aux relations sociales, aux croyances personnelles, et la

relation du sujet avec son environnement.
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Sommaire

1- La fatigue



Introduction

Il n’y a pas de consensus pour définir la fatigue post-AVC.

« Une sensation d’épuisement pendant ou après des 

activités habituelles, ou bien la sensation d’avoir un 

niveau d’énergie inadéquat pour commencer ces 

activités » (Alghamdi et al., 2021)



Introduction

Certaines définitions tentent de différencier cette fatigue de 

la tristesse ou de la faiblesse physique.

« Un manque subjectif d’énergie physique et/ou mentale 

qui est perçu par la personne ou son aidant(e) comme 

interférant avec ses activités habituelles ou qu’il/elle 

aimerait faire » (Hinkle et al., 2017).



Introduction

Certaines définitions tentent de différencier cette fatigue de 

la tristesse ou de la faiblesse physique.

« Un manque subjectif d’énergie physique et/ou mentale 

qui est perçu par la personne ou son aidant(e) comme 

interférant avec ses activités habituelles ou qu’il/elle 

aimerait faire » (Hinkle et al., 2017).

La fatigue post-AVC n’est pas de la dépression!
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Quantifier

Krupp et al., 1989
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Prévalence

35 études

6851 patients

→ Prévalence: 48% (IC 95%= 42-53%)

→ 1 personne sur 2

Alghamdi et al., European Stroke 

Journal, 2021

Fatigue - Fatigue +
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Conséquences?

Selon vous: quelles sont les conséquences de la fatigue sur 

le patient?



Conséquences

▪ Diminue la qualité de vie du patient.

▪ Impacte la reprise des activités antérieures.

▪ Moins de participation aux activités physiques = moins

bonne récupération neurologique.



Conséquences

▪ Elément central de la dépression post-AVC.

▪ Sentiment de culpabilité.

▪ Trouble du sommeil.

▪ Ralentissement idéo/psycho moteur.
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Evolution
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Mécanismes?

? ?

? ?



Mécanismes

Facteurs 
affectifs

Atteintes 
physiques

Facteurs 
biologiques

Troubles 
sommeil



Mécanismes

Facteurs de vulnérabilité

Vulnérabilité au stress (ex : personnalité, perception de la maladie), sous 

la forme de fatigue pré-AVC ou de dépression pré-AVC

L’AVC comme déclencheur

Lésions cérébrales

Changements inflammatoires et neuroendocriniens liés à l’AVC

Atteinte des fonctions exécutives et de l’attention

Fatigue précoce

Symptômes coexistants :

Troubles du sommeil

Douleur

Fatigue tardive

Facteurs physiques 

Déficits 

neurobiologiques 

résiduels

Handicap

Facteurs psychologiques 

Sentiment d’efficacité 

personnelle

Locus de contrôle 

externe

Facteurs 

comportementaux : 

Mécanisme 

d’adaptation

Activité physique 

réduite

Facteurs affectifs :

Symptômes 

dépressifs

Anxiété

Réponses et soutien des proches

Wu et al., Stroke, 2015
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Traitements

Efficacité de plusieurs approches:

➢ La pharmacothérapie

➢ La psychothérapie & la psychoéducation

➢ La thérapie cognitivo-comportementale

➢ Autres



Conclusion

▪ Communiquer avec les proches sur le sujet.

▪ Réduire la fréquence ou l’intensité d’une activité.

▪ Débuter un travail en psychothérapie.

▪ Adopter de bonnes habitudes de sommeil.

▪ Adopter des stratégies pour conserver son énergie.



Conclusion

▪ Structurer à l’avance la journée.

▪ Lorsque la fatigue est moins intense: réaliser les tâches
plus couteuses en énergie.

▪ Réaliser les activités physiquement et intellectuellement
exigeantes après une période de repos.

▪ Ne pas prévoir trop d’activités sur une journée.

▪ Tenir un journal (cf. livret France AVC)



Conclusion



Sommaire

2- Les troubles de l’humeur et du comportement



Introduction

- Anxiété

- Dépression

- Apathie

Ces troubles sont plus fréquents chez les patients victimes 

d’un AVC que dans la population générale.



Introduction

Définition anxiété:

Sentiment persistant d’inquiétude ou de peur, difficile à 

contrôler + 3 (ou plus) de ces symptômes physiques = 

agitation/fatigue/difficultés de concentration/irritabilité/tension 

musculaire/insomnie.



Introduction

Définition dépression:

Perte d'intérêt ou de plaisir pour des activités autrefois 

agréables, une perte d'énergie, une diminution de la 

concentration, un retard psychique, des troubles de l'appétit 

et de l'insomnie.



Introduction

Définition apathie: 

Manque de motivation entrainant une réduction des 

comportements dirigés vers un but (manque d’initiative, de 

curiosité). Syndrome comportemental le plus fréquent dans 

les pathologies neurologiques et psychiatriques.
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Conséquences?

Selon vous: quelles sont les conséquences des troubles de 

l’humeur et du comportement sur le patient?



Conséquences

→ Anxiété et dépression: moins bonne récupération 

(physique notamment), diminution de la qualité de vie. 

→ Apathie: patient indifférent, moins d’interactions sociales, 

mauvaise observance (médicale/paramédicale).

→ Entraine une souffrance pour le patient et pour les 

aidants.
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Evolution
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Mécanismes?

? ?

? ?



Mécanismes

Lésions vasculaires
Facteurs 

environnementaux

Détérioration 
neurologique

Etat pré-AVC
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Traitements

Efficacité de plusieurs approches:

➢ La pharmacothérapie (traitements antidépresseurs 

notamment)

➢ La psychothérapie & la psychoéducation

➢ La thérapie cognitivo-comportementale



Les groupes de parole (France AVC IDF)
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