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Approches cognitives
et développementales

Les limitations cognitives qui occupent une place centrale dans la déficience
intellectuelle, ont fait l’objet d’un nombre considérable de travaux de
recherche. Seront d’abord présentées trois grandes approches théoriques qui
tentent de décrire le fonctionnement cognitif des personnes avec une défi-
cience intellectuelle. Suivra une synthèse des travaux actuels sur la mémoire
de travail et les fonctions exécutives car ces concepts sont très souvent invo-
qués pour expliquer les difficultés intellectuelles rencontrées par les per-
sonnes. Enfin, ce chapitre se terminera par une présentation des travaux sur
la mémoire à long terme et sur la mémoire implicite, celle-ci serait épargnée
dans la déficience intellectuelle.

Trois grandes approches théoriques

La recherche cognitive dans le champ de la déficience intellectuelle (DI)
s’est organisée à partir d’une controverse opposant les tenants d’une approche
déficitaire aux défenseurs d’une approche développementale. Cette opposi-
tion, datant des années 1970-80, semble aujourd’hui dépassée, mais elle a
profondément marqué la recherche en psychologie de la déficience intellec-
tuelle. Il convient donc d’en rappeler les principales dimensions avant
d’aborder les approches plus récentes, comme le neuroconstructivisme.

L’approche déficitaire

L’approche déficitaire tire ses références théoriques et méthodologiques de
la psychologie cognitive. Elle tente d’expliquer les limitations intellectuelles
par l’existence de déficits spécifiques, qui signent des différences qualitatives
de fonctionnement entre les personnes avec déficience intellectuelle ou sans.
Selon cette approche, principalement défendue par Ellis et ses collaborateurs
(voir, par exemple, Ellis et Cavalier, 1982), les déficits sont centraux, 455
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constants et irréversibles. L’approche déficitaire fait l’hypothèse que les
atteintes ne sont pas généralisées à l’ensemble de la sphère cognitive, mais
qu’elles touchent plus vraisemblablement quelques fonctions exerçant un
rôle central dans le traitement de l’information et l’apprentissage. Sa stra-
tégie de recherche consiste donc à montrer que certaines composantes impli-
quées dans le fonctionnement intellectuel sont détériorées (Ellis, 1970), alors
que d’autres ne le sont pas (Ellis et coll., 1989).

Les premières recherches réalisées dans le cadre de l’approche déficitaire ont
tenté de mettre en évidence un déficit structural de la mémoire à court
terme. Selon la théorie de la trace mnésique (stimulus trace theory), une
importante labilité de la trace mnésique serait responsable des performances
modestes observées dans les épreuves de mémoire à court terme chez les
personnes avec une DI (Ellis, 1963). En conséquence, l’oubli devrait aug-
menter plus rapidement avec l’accroissement du délai de mémorisation chez
les personnes avec une DI, ce que semblaient vérifier certaines expériences
sur la mémoire à court terme (Ellis et coll., 1985). La théorie de la trace
mnésique n’est cependant pas parvenue à s’imposer car il était difficile de
dissocier expérimentalement l’effet des facteurs structuraux (faible trace mné-
sique) des facteurs fonctionnels (processus d’autorépétition de maintien).
Effectivement, il est apparu rapidement que les personnes avec une DI se
distinguaient clairement des autres personnes par l’absence, ou la mauvaise
utilisation, de la stratégie d’autorépétition qui permet de maintenir l’infor-
mation en réactivant sa trace pendant la durée de mémorisation (plus par-
ticulièrement la stratégie d’autorépétition cumulative qui consiste à répéter
successivement l’ensemble des mots d’une liste). La recherche s’est alors
engagée sur la piste des explications fonctionnelles, en s’intéressant plus
particulièrement à la question des « déficits stratégiques » (pour une syn-
thèse, voir : Courbois et Paour, 2007 ; Courbois et Facon, 2014). Elle a
montré que l’apprentissage de la stratégie d’autorépétition cumulative aug-
mente sensiblement l’empan mnésique des personnes avec une DI. Inverse-
ment, elle a montré que le fait d’empêcher l’utilisation de cette stratégie
chez des individus contrôles, qui l’utilisent spontanément dans des condi-
tions normales, entraîne une diminution drastique de leur performance (Bel-
mont et Butterfield, 1971 ; Butterfield et coll., 1973). Le rôle causal de la
dimension stratégique dans les performances aux activités de mémorisation
devenait alors évident.

Les nombreuses recherches réalisées dans le cadre de l’apprentissage straté-
gique ont largement dépassé les études sur la mémoire pour s’intéresser à
d’autres dimensions de la cognition comme les activités numériques, la lec-
ture, le raisonnement analogique... D’autres se sont consacrées aux456
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dimensions métacognitives, c’est-à-dire aux connaissances des personnes
avec une DI sur leur fonctionnement cognitif, les caractéristiques des pro-
blèmes qu’elles rencontrent, et l’efficacité des stratégies qu’elles utilisent
(Cornoldi et Campari, 1998 ; Büchel et Schlatter, 2001). En règle générale,
ces travaux ont buté sur un écueil commun : les personnes avec DI se mon-
trent effectivement capables d’apprendre des stratégies cognitives ou méta-
cognitives dans un contexte donné, mais elles ne parviennent pas à transférer
les stratégies apprises dans des contextes différents de celui de l’apprentissage
initial (Ferretti et Cavalier, 1991 ; Büchel et Schlatter, 2001).

Pour finir, une partie des travaux réalisés dans le cadre de l’approche défi-
citaire a aussi montré de façon convaincante que certaines composantes de
la cognition ne semblent pas présenter de difficultés particulières, comme la
mémorisation des localisations spatiales des objets (Ellis et coll., 1989 ; Katz
et Ellis, 1991). Ces composantes relèvent de traitements automatiques qui
nécessitent peu de contrôle cognitif et sont peu coûteux en ressources atten-
tionnelles. En réalité, les difficultés stratégiques des personnes avec une DI
sont d’autant plus évidentes que la charge cognitive de la tâche à réaliser est
importante (Bray et coll., 1994 et 1998).

L’approche développementale

L’approche développementale tire ses références théoriques et méthodologi-
ques dans la psychologie du développement. Les chercheurs engagés dans
cette voie parlent de « retard » ou de « délai » pour qualifier les difficultés
cognitives rattachées à la déficience intellectuelle. Prenant le développe-
ment typique comme référence, ils insistent sur les similitudes du dévelop-
pement « retardé » qui se caractérise principalement par sa lenteur et son
inachèvement ultime. Initialement portée par Zigler et ses collaborateurs, la
théorie développementale introduit la dimension étiologique et repose sur
deux hypothèses : similitude séquentielle et similitude de structure globale.

Dans sa formulation initiale, la théorie du retard fait une distinction entre
les « retards mentaux » d’origine « culturelle/familiale » et ceux d’origine
« organique ». Tous ont des limitations intellectuelles (QI<70), mais les
« retardés mentaux culturels/familiaux » ne présentent pas de signes évidents
d’atteinte du système nerveux central. Considérant que la faiblesse du QI de
ces derniers s’inscrit dans la distribution normale (gaussienne) de l’intelli-
gence, Zigler et ses collaborateurs font l’hypothèse d’un développement
homogène, mais ralenti, chez ces enfants qui sont supposés ne pas présenter
de pathologie neurologique particulière (Zigler, 1969 ; Zigler et Balla, 1982).
Suivant l’hypothèse de la similitude structurale, ils vont tenter de montrer 457
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que leur niveau de compétence à différentes tâches cognitives correspond à
leur âge mental, tel qu’il est estimé au travers d’épreuves de QI. Selon cette
hypothèse, le fonctionnement cognitif d’un adolescent avec une DI âgé de
16 ans, dont l’âge mental est de 8 ans, serait comparable à celui d’enfants au
développement typique âgés de 8 ans. Cette hypothèse n’a pas été appuyée
par toutes les données empiriques (pour une synthèse, voir Courbois et Paour,
2007).

De son côté, l’hypothèse de la similitude séquentielle a fait l’objet de mul-
tiples vérifications expérimentales. S’inscrivant dans la continuité des tra-
vaux réalisés par Inhelder (1943) dans le cadre de la théorie piagétienne, les
recherches montrent assez clairement que le développement des personnes
avec une DI suit les mêmes étapes que le développement typique en dépit
de sa lenteur et de son inachèvement (Hodapp et coll., 1990). Sans restric-
tion étiologique (elle s’applique aussi au développement des personnes
concernées par des déficiences d’origine « organique »), sa portée est assez
générale car elle concerne des domaines aussi variés que le développement
sensori-moteur, le langage, la pensée logique ou le jugement moral. À titre
d’exemple, Dunst (1990) a réalisé un suivi longitudinal de 85 très jeunes
enfants avec une trisomie 21 et montre que ces derniers acquièrent les
compétences sensorimotrices dans un ordre similaire à celui du développe-
ment typique. Certaines étapes semblent cependant plus difficiles à franchir
que d’autres. La durée passée dans le stade précédent est alors proportion-
nellement plus longue chez les enfants avec une trisomie 21 (c’est le cas de
l’acquisition du sous-stade sensori-moteur IV, dans lequel on voit apparaître
les premières coordinations intentionnelles moyen-fin – applications de
moyens connus à des situations nouvelles – qui est plus difficile à atteindre
par l’enfant avec une trisomie 21). Sa recherche dégage enfin une hétéro-
généité importante des vitesses de développement dans les différents
domaines étudiés : la grande lenteur du développement prélinguistique
contraste avec le développement relativement rapide des capacités d’imita-
tion gestuelle (cette hétérogénéité renvoie à ce que Zazzo et ses collabora-
teurs ont appelé « l’hétérochronie ») (Zazzo, 1979).

L’approche neuroconstructiviste

Nombre de travaux récents continuent à poser les problèmes en termes de
différence (approche déficitaire) ou de retard-délai (approche développe-
mentale). La démarche a moins de sens aujourd’hui car la recherche s’est
progressivement éloignée des contextes théoriques à l’origine de cette dis-
tinction. Ainsi, l’approche déficitaire s’est sensiblement écartée de son projet458
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initial, qui visait à isoler quelques déficits centraux, en cherchant des déficits
dans le moindre processus élémentaire de traitement de l’information (Cour-
bois et Facon, 2014). De son côté, la notion de retard est souvent une simple
description des résultats obtenus à une expérience sans réelle portée théo-
rique. Elle est invoquée lorsqu’un groupe de personnes avec DI, quelle que
soit l’étiologie, a un niveau de performance qui correspond à son âge mental.
À l’origine, elle était réservée aux déficiences intellectuelles d’origine
« culturelle/familiale » qui, par hypothèse, devaient présenter un développe-
ment homogène mais lent.

Par ailleurs, les recherches réalisées dans ces perspectives utilisent majori-
tairement la méthode de l’appariement. Classiquement, les performances
d’un groupe de personnes avec une déficience intellectuelle (DI) d’un âge
chronologique donné (AC) et d’un âge de développement donné (AM, pour
âge mental) sont comparées à deux groupes contrôles, l’un de même âge
chronologique, l’autre de même âge mental. En règle générale, si les perfor-
mances du groupe DI sont comparables à celles du groupe AM, les chercheurs
concluent à un retard. Si elles sont inférieures, ils concluent à un déficit.
L’appariement suivant l’âge mental pose cependant quelques problèmes qu’il
ne faut pas négliger (Jarrold et Brock, 2004 ; Thomas et coll., 2009). Entre
autres, la question du choix de l’épreuve utilisée pour déterminer l’âge mental
est essentielle. Faut-il avoir recours à une (ou des) épreuve(s) spécifique(s)
sachant que le choix n’est jamais neutre du point de vue théorique (on peut,
par exemple, faire un appariement sur le niveau de développement du voca-
bulaire réceptif pour étudier la mémoire à court terme verbale ; Jarrold et
coll., 2002) ? Faut-il, au contraire, favoriser une évaluation globale de l’âge
mental en dérivant ce dernier à partir d’un test composite de l’intelligence,
sachant que le même niveau global peut être obtenu à partir de profils psy-
chométriques bien différents (Thomas et coll., 2009) ?

En progression constante depuis la fin des années 1990, l’approche neuro-
constructiviste semble pouvoir dépasser les limites qui viennent d’être énon-
cées en renouvelant le débat théorique et méthodologique sur la déficience
intellectuelle. Profondément inscrite dans une perspective développemen-
tale, elle fonde son étude sur l’analyse des trajectoires développementales
caractéristiques de différents syndromes génétiques (Karmiloff-Smith, 1998).

Selon Thomas et coll. (2009), une recherche basée sur la comparaison à âge
mental équivalent n’est pas nécessairement développementale. Les auteurs
considèrent que l’âge mental est souvent utilisé comme une simple étiquette
assignée à un groupe contrôle. Les plans expérimentaux utilisés ne permet-
tent donc pas de recueillir des informations sur le développement typique
ou atypique de telle ou telle compétence. Pour dépasser cette limite, la 459
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méthode des trajectoires développementales utilise l’âge (ou l’âge mental)
comme variable continue pour la mettre en relation avec la performance à
une tâche donnée. En utilisant une méthode statistique basée sur l’analyse
de covariance, elle compare ensuite les fonctions obtenues pour les différents
groupes de participants. Les tests effectués ne portent plus sur des différences
de moyennes, mais plutôt sur les différences de pentes et/ou d’ordonnées à
l’origine. Les trajectoires développementales des groupes étudiés sont compa-
rées sur la base d’un modèle qui reste, le plus souvent, linéaire (Thomas et
coll., 2009).

Le neuroconstructivisme analyse les trajectoires développementales de popu-
lations « typiques » ou « atypiques » en considérant qu’elles sont façonnées
par des contraintes biologiques et environnementales en interaction
constante (Westermann et coll., 2010 ; Dekker et Karmiloff-Smith, 2011).
Cette approche se situe dans le prolongement de l’épigénèse probabiliste,
une métathéorie qui considère que l’ontogenèse résulte d’un processus
continu d’interactions bidirectionnelles entre quatre niveaux d’analyses :
génétique, neurologique, comportemental et environnemental (Gottlieb,
2007). L’épigenèse probabiliste affirme qu’il faut sortir du raisonnement uni-
directionnel selon lequel l’activité génétique génère des structures (neuro-
logiques ou autres) qui commencent à fonctionner quand elles sont suffi-
samment matures. Elle montre que les influences entre les différents niveaux
d’analyse sont bidirectionnelles (activité génétique <=> structure <=> fonc-
tion). Les structures commencent à fonctionner avant d’être réellement
matures et l’activité qui en résulte, qu’elle soit d’origine purement endogène
ou qu’elle soit déterminée par des stimulations externes, joue un rôle fon-
damental dans le développement (Gottlieb, 2003 et 2007). De même, le
neuroconstructivisme considère que les trajectoires prises par le développe-
ment résultent des contraintes génétiques, neurologiques, comportementales
et environnementales, en interactions constantes. Il insiste sur le rôle essen-
tiel de l’activité qui façonne les trajectoires développementales dès le plus
jeune âge. En ce sens, il se situe dans la continuité de la théorie piagétienne
(Westermann et coll., 2010).

Dans le champ de la déficience intellectuelle, le neuroconstructivisme étudie
plus particulièrement les syndromes génétiques, comme la trisomie 21, le
syndrome de Williams, ou l’X fragile (voir, par exemple, Cornish et coll.,
2013). Les différents syndromes génétiques s’accompagnent de phénotypes
cognitifs et comportementaux qui peuvent être spécifiques (Dykens et coll.,
2000). Ainsi, dans le syndrome de Williams, des troubles visuo-spatiaux
importants contrastent avec un langage relativement développé. Inverse-
ment, dans la trisomie 21, les troubles du langage expressif sont au premier460
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plan alors que les problèmes visuo-spatiaux semblent être moins importants
(voir cependant : Couzens et coll., 2011 ; Yang et coll., 2014). De telles
spécificités syndromiques ont parfois été interprétées à l’aune de la neuro-
psychologie adulte qui s’appuie sur une conception modulaire de la cognition
humaine. Chaque module est spécialisé dans le traitement d’un type parti-
culier d’information (visage, langage, etc.) et opère de façon relativement
indépendante des autres modules. Il est localisé dans une région particulière
du système nerveux central et peut être sélectivement détérioré sous l’effet
d’une lésion locale de cette région. Considérant que cette organisation modu-
laire est le produit de l’évolution, les théories nativistes du développement
humain affirment qu’elle est présente très précocement chez l’enfant (Dekker
et Karmiloff-Smith, 2011). L’application de ce raisonnement au syndrome
de Williams a conduit certains auteurs à affirmer que, dès le plus jeune âge,
les modules impliqués dans la reconnaissance des visages ou dans le traite-
ment de l’information linguistique seraient « intacts » (Bellugi et coll.,
1994), tandis que d’autres seraient altérés.

L’approche neuroconstructiviste oppose de nombreux arguments aux théo-
ries modulaires et nativistes (pour critique de cette position théorique, voir
Karmiloff-Smith, 1998 ; Karmiloff-Smith et coll., 1997). Elle leur reproche
d’ignorer l’importance des interactions gènes-environnement pendant le
développement humain et de ne pas faire de distinction claire entre le deve-
loped brain et le developing brain (d’Souza et Karmiloff-Smith, 2011 ; Dekker
et Karmiloff-Smith, 2011). Le processus de modularisation s’effectue progres-
sivement pendant l’enfance sous l’influence de contraintes qui ne sont pas
exclusivement génétiques. Le cerveau du bébé est moins différencié et plus
interconnecté que le cerveau de l’adulte. Les circuits cérébraux se spéciali-
sent progressivement sous l’effet de l’expérience et de l’élagage synaptique95

(pruning). Les facteurs environnementaux jouent un rôle essentiel dans
l’ontogénèse en affectant l’expression des gènes et la spécialisation neurolo-
gique (Karmiloff-Smith et coll., 2012). Une interprétation modulaire des
particularités cognitives associées aux syndromes génétiques n’est donc pas
appropriée. La recherche montre effectivement que les profils cognitifs
d’enfants avec une trisomie 21 ou un syndrome de Williams ne sont pas des
versions « miniatures » de ceux qu’ils présenteront à l’âge adulte96 (Paterson
et coll., 1999 ; Karmiloff-Smith et coll., 2012). De plus, il est maintenant
avéré que les fonctions cognitives relevant de modules supposés être « épar-
gnés », tels le langage ou la reconnaissance des visages dans le syndrome de
Williams, présentent en réalité des altérations subtiles.

95. Processus de régulation neurologique responsable de la réduction du nombre de synapses.
Il permet une transmission plus efficace des informations dans le système nerveux central.
96. Pour une application de l’approche au syndrome de l’X fragile, voir Cornish et coll. (2012). 461
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Conclusion

L’approche déficitaire a apporté une contribution essentielle à la compré-
hension de la déficience intellectuelle en tentant d’isoler les processus altérés,
en montrant que certains processus semblaient être épargnés, et en ouvrant
la voie à de nombreuses recherches sur la mémoire à court terme et l’appren-
tissage des stratégies. Cette approche présente cependant l’inconvénient
d’être statique. À l’inverse, l’approche développementale, qui s’inscrit dans
une perspective temporelle, est orientée vers les processus de changement.
Elle a trouvé son prolongement dans le neuroconstructivisme qui a renouvelé
les cadres théoriques et méthodologiques de la déficience intellectuelle, en
introduisant une nouvelle lecture des relations entre génotype et phénotype,
en soulignant le rôle de l’activité, et en diffusant la méthodologie des tra-
jectoires développementales.

La mémoire de travail

Le modèle unitaire de la mémoire à court terme, qui servait de base aux
recherches réalisées dans les années 1960, est désormais remplacé par le
modèle de la mémoire de travail proposé en 1974 par Baddeley et Hitch
(pour une synthèse en français, voir : Barrouillet et Camos, 2007). La
mémoire de travail est un système à capacité limitée destiné à stocker et
traiter les informations utilisées lors d’activités mentales complexes, comme
le raisonnement, l’apprentissage ou la compréhension. Elle est composée de
quatre éléments : la boucle phonologique, le calepin visuo-spatial, l’exécutif
central et le buffer épisodique97 (Baddeley, 1986 et 2003). La boucle pho-
nologique est impliquée dans le traitement de l’information verbale. Elle
comporte un stock phonologique, qui conserve la trace mnésique de l’infor-
mation verbale quelques secondes avant qu’elle ne s’estompe, et un processus
de récapitulation articulatoire, analogue au langage subvocal, dont la fonc-
tion est de rafraîchir la trace mnésique. Le calepin visuo-spatial est engagé
dans le traitement des informations visuelles et spatiales. Il est aussi divisé
en deux composantes dont la nature exacte fait encore débat98. Pour certains,
l’une des composantes est spatiale alors que l’autre est visuelle (Logie, 1995 ;
Pearson et Logie, 1998). Pour d’autres, la distinction s’opère plutôt entre les
dimensions dynamique ou statique des éléments à mémoriser (Pickering et
coll., 2001). L’administrateur central est un système flexible de contrôle et

97. Le buffer épisodique a été récemment ajouté au modèle initial proposé par Baddeley et
Hitch (Baddeley, 2000).
98. Selon Alan Baddeley (2003), le niveau d’élaboration théorique du calepin visuo-spatial est
moindre que celui de la boucle phonologique.462
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de régulation de l’attention. De capacité limitée, il permet d’engager, de
désengager et de répartir les ressources attentionnelles99. Finalement, le buffer
épisodique est un système de stockage à capacité limitée qui traite les infor-
mations issues de différentes sources (boucle phonologique, calepin visuo-
spatial, mémoire à long terme, etc.) pour en faire une représentation cohé-
rente du point de vue spatio-temporel (Baddeley, 2003 ; Quinette et coll.,
2013). Comme la boucle phonologique et le calepin visuo-spatial, il est sous
le contrôle de l’administrateur central.

La structure de la mémoire de travail

Des recherches développementales réalisées avec des effectifs importants
d’enfants au développement typique montrent que la structure du modèle de
Baddeley – initialement développé chez l’adulte – se retrouve relativement
tôt dans le développement (Alloway et coll., 2004 et 2006 ; Gathercole et
coll., 2004). À titre d’exemple, la recherche de Alloway et coll. (2006)
analyse les performances obtenues par 709 enfants âgés de 4,5 à 11,5 ans à
des épreuves de mémoire à court terme verbale, de mémoire de travail ver-
bale, de mémoire à court terme visuo-spatiale et de mémoire de travail visuo-
spatiale (trois épreuves différentes dans chacune de ces 4 dimensions éva-
luées, cette expérience n’inclut pas d’épreuves destinées à évaluer le buffer
épisodique). Le modèle qui s’ajuste le mieux aux données comprend 3 fac-
teurs séparés, mais reliés entre eux. Les deux premiers renvoient aux épreuves
de mémoire à court terme verbale et visuo-spatiale. Le troisième est commun
aux épreuves de mémoire de travail. Cette organisation en trois composantes
dont deux spécifiques, destinées au stockage, et une générale, destinée à la
manipulation de l’information, se retrouve pour l’ensemble des groupes d’âge.
Le groupe des enfants âgés de 4 à 6 ans se distingue cependant des autres
groupes par une liaison plus importante entre la mémoire à court terme
visuo-spatiale et la composante générale. Les jeunes enfants mobiliseraient
plus les ressources de l’administrateur central pour réaliser des tâches de
mémoire à court terme visuo-spatiales.

Retrouve-t-on la même structure chez les personnes avec une DI ? Les recher-
ches réalisées à ce sujet sont de moins bonne qualité méthodologique que
les recherches développementales précédemment citées (nombre plus faible
de participants, éventail d’épreuves moins large). Les résultats de l’étude de
Numminen et coll. (2000) qui porte sur 46 participants (âge chronologique

99. Le terme de mémoire de travail est parfois employé comme synonyme de la mémoire à
court terme (le modèle de Baddeley décrit des structures dédiées au stockage à court-terme).
Il a aussi une acceptation plus précise qui fait spécifiquement référence à la dimension mani-
pulatoire du traitement de l’information. 463
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[AC] = 49 ; âge mental [AM] = 6,11), suggèrent l’existence d’un profil simi-
laire à celui observé chez les enfants de 4-6 ans dans l’étude de Alloway et
coll. (2006). De son côté, van der Molen (2010) ne parvient pas à dégager
une organisation claire des données obtenues chez 213 participants avec une
déficience intellectuelle légère ou un niveau limite (AC entre 10 et 15 ans ;
QI entre 55 et 85). Elle remarque cependant qu’une partie de ses résultats
est compatible avec ceux de Numminen et coll. (2000). Les analyses réalisées
par Henry et MacLean (2002) montrent aussi que les mesures du calepin
visuo-spatial sont corrélées avec celles de l’administrateur central (53 parti-
cipants, AC = 11,11 ; AM = 7,11). Il semblerait donc que les épreuves de
mémoire à court terme visuo-spatiale mobilisent plus les ressources cognitives
générales (administrateur central) des personnes avec une DI, comme c’est
le cas chez les enfants au développement typique de 4-6 ans.

Relation de la mémoire de travail avec le QI
et les apprentissages scolaires

La littérature abondante consacrée à la mémoire de travail se justifie par
la place centrale qu’elle est supposée occuper dans l’acquisition de nom-
breuses compétences comme le langage, la lecture, le calcul, le raisonne-
ment, etc. (voir par exemple Barrouillet et Camos, 2007 ; Swanson, 2008 ;
Engel de Abreu et coll., 2010). Une étude longitudinale de Alloway et
Alloway (2010) réalisée chez 98 enfants au développement typique suggère
même que la capacité de la mémoire de travail à 5 ans prédit mieux la
réussite scolaire à 11 ans que certaines informations fournies par les tests
de QI. Les recherches qui abordent ces questions chez les personnes avec
une DI sont peu nombreuses et reposent sur des effectifs relativement faibles
au regard du problème traité. Certaines d’entre-elles mettent en évidence
des liens assez forts de la mémoire à court terme phonologique avec la
lecture ou l’orthographe (Numminen et coll., 2000 ; Henry et Winfield,
2010), mais cette liaison n’est pas toujours retrouvée (Bayliss et coll., 2005).
Edgin et coll. (2010) trouvent une corrélation importante (0,84) entre une
épreuve de mémoire à court terme phonologique (rappel de chiffre) et le
QI obtenu à une version abrégée de l’échelle de Wechsler sur un échan-
tillon de 18 enfants avec une trisomie 21.

Les questions concernant la structure de la mémoire de travail, ou les rela-
tions entre mémoire de travail et intelligence (ou apprentissage), devraient
faire l’objet de recherches de grande ampleur (avec de grands effectifs),
compte tenu de l’importance donnée à ce modèle dans l’explication des
difficultés cognitives rencontrées par les personnes avec une DI.464
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Quelle(s) limitation(s) pour de la mémoire de travail ?

Les travaux destinés à évaluer les capacités en mémoire de travail des per-
sonnes avec une DI reposent, pour la plupart, sur des comparaisons à âge
chronologique et à âge mental équivalent. Si l’issue de la comparaison à âge
chronologique équivalent est sans surprise (les résultats des personnes avec
une DI sont toujours inférieurs, voir par exemple van der Molen et coll.,
2007 et 2009 ; Maehler et Schuchardt, 2009 ; Schuchardt et coll., 2010),
les résultats des comparaisons à âge mental équivalent sont sujets à plus de
variabilité.

La boucle phonologique est analysée avec la plus grande précision. Outre les
mesures classiques des capacités mnésiques (nombre de chiffres ou nombre
de mots correctement rappelés), les chercheurs disposent de différents indi-
cateurs pour évaluer l’autorépétition et le stock phonologique. La première
est évaluée par l’effet de longueur des mots qui repose sur la relation inverse
entre la durée d’articulation des mots et le nombre de mots rappelés. Une
moins bonne performance de rappel pour des mots longs (multisyllabiques)
est donc considérée comme un indice d’autorépétition (il s’agit ici de l’auto-
répétition simple et non pas de la stratégie élaborée de l’autorépétition cumu-
lative évoquée dans la partie sur l’approche déficitaire). La qualité du second
est analysée au travers de l’effet de similarité phonologique qui repose sur
l’observation qu’une série de mots similaires phonologiquement (blé, lait,
clé...) est plus difficile à mémoriser qu’une série de mots différents phonolo-
giquement. L’effet de similarité phonologique résulterait de la confusion entre
les représentations phonologiques labiles des noms similaires à mémoriser.

Les travaux qui évaluent la mémoire à court terme verbale à partir d’une
comparaison à âge mental équivalent donnent des résultats variables, bien
qu’ils soient souvent interprétés dans le sens d’un déficit. Les résultats varient
entre les recherches et parfois même entre différents indicateurs dans une
même recherche. Pour la tâche d’empan de chiffres, les performances ne sont
pas significativement différentes de celles obtenues par le groupe AM dans
la plupart des recherches (Conners et coll., 1998 ; Henry et MacLean, 2002 ;
Numminen et coll., 2002 ; Schuchardt et coll., 2010 ; van der Molen et coll.,
2009 et 2010), mais pas dans toutes (van der Molen et coll., 2007 ; Henry
et Winfield, 2010). Henry et MacLean (2002) ne trouvent pas de différence
significative pour une tâche d’empan de chiffres, mais une performance infé-
rieure pour une tâche d’empan de noms d’objets100. Henry et Winfield (2010)

100. Il est à noter que la tâche d’empan de chiffre est la plus simple. Chez les enfants au
développement typique, les performances en mémorisation de chiffres sont généralement meil-
leures que celles obtenues en mémorisation de mots, ou de non-mots (Gathercole, 1999). 465

Approches cognitives et développementales

PA
R

TI
E

II



relèvent aussi une performance inférieure dans une épreuve de mémorisation
de noms d’objets. Les auteurs expliquent la différence entre chiffres et noms
par une familiarité plus importante des premiers comparativement aux
seconds. Le recours à des mots connus pour des épreuves de mémorisation
présente effectivement quelques particularités susceptibles d’influencer les
résultats. Outre la question de la familiarité, le processus redintegration utilise
les représentations phonologiques stockées en mémoire à long terme pour
reconstituer les mots à partir de leur trace mnésique dégradée à l’occasion
du rappel (Gathercole, 1999). Ce processus pourrait être bénéfique aux per-
sonnes avec une DI (Rosenquist et coll., 2003) car l’expérience que confère
leur âge chronologique influence positivement les connaissances lexicales
(Facon et Facon-Bollengier, 1999 ; Facon et coll., 2002). Dans ce contexte,
le recours aux listes de non-mots (exemple : « pre », « span », « bli »,
« vlun »)101 est supposé fournir une meilleure estimation de la mémoire pho-
nologique car le participant ne peut pas s’appuyer sur les connaissances lexi-
cales stockées en mémoire à long terme. L’utilisation de ce type de matériel
donne cependant des résultats variables en fonction des expériences, avec
des performances qui sont parfois inférieures à celles du groupe AM (Num-
minen et coll., 2002 ; van der Molen et coll., 2009 ; van der Molen et coll.,
2010a) et parfois comparables (van der Molen et coll., 2007 ; Schuchardt et
coll., 2010).

L’effet de longueur des mots est pris comme indicateur de l’activation du
processus de répétition pendant l’encodage de la liste. Il est trouvé dans
certaines expériences (Kittler et coll., 2004 ; van der Molen et coll., 2007 ;
Schuchardt et coll., 2011 ; Poloczek et coll., 2014), mais pas dans toutes
(Hulme et Mackenzie, 1992 ; Jarrold et coll., 2000 ; Rosenquist et coll.,
2003). Chez les enfants avec une DI, il pourrait être provoqué principale-
ment par les contraintes liées à l’output. La durée d’articulation des mots
longs est effectivement plus importante que celle des mots courts, augmen-
tant, de fait, l’oubli pendant la phase de rappel (Poloczek et coll., 2014).
Pour terminer, l’effet de similarité phonologique est observable, ce qui sug-
gère que la qualité des représentations stockées en mémoire phonologique
n’est pas défectueuse (Jarrold et coll., 2000 ; Rosenquist et coll., 2003 ; Schu-
chardt et coll., 2011).

101. Voir Poncelet et Van der Linden (2003).466
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La mémoire à court terme visuo-spatiale est souvent évaluée à l’aide de deux
épreuves, l’une « spatiale » (ou dynamique), l’autre « visuelle » (ou sta-
tique)102. Pour la dimension spatiale, les blocs de Corsi sont très souvent
utilisés. Dans cette épreuve, l’examinateur pointe successivement une série
de cubes disposés face au participant. Celui-ci doit ensuite reproduire la
séquence dans l’ordre. Pour la dimension visuelle, l’épreuve du rappel de
pattern est, entre autres, utilisée. Elle consiste à reproduire un pattern de
cellules qui apparaît dans une matrice. L’utilisation de ces épreuves donne
des résultats plutôt variables. Pour ne mentionner que les blocs de Corsi, les
performances du groupe avec une déficience intellectuelle peuvent être
comparables à celles du groupe AM (Henry et Winfield, 2010 ; Schuchardt
et coll., 2011), inférieures (van der Molen et coll., 2009 et 2010a), voire
même supérieures (Henry et MacLean, 2002).

L’évaluation de l’administrateur central se fait à l’aide d’épreuves de mémo-
risation verbales ou visuo-spatiales qui imposent un traitement supplémen-
taire. Ainsi, pour la modalité verbale, l’épreuve de rappel de chiffres à l’envers
est considérée comme une épreuve de mémoire de travail verbale car elle
est supposée recruter plus de ressources attentionnelles que l’épreuve de
rappel de chiffres classique (qui est une épreuve de mémoire à court terme
verbale). L’épreuve du listening span consiste à évaluer la véracité d’une
séquence de propositions, tout en retenant chaque dernier mot des phrases
énoncées qui seront ensuite rappelés. Pour la modalité visuo-spatiale,
l’épreuve Odd-one-out consiste à présenter plusieurs séries de trois cartes dont
deux sont identiques et une légèrement différente. L’enfant doit désigner
celle qui est différente tout en mémorisant son emplacement en vue d’un
rappel ultérieur. La plupart des études qui utilisent ce type de tâche, ne
permettent pas de montrer des différences significatives entre les personnes
avec une DI et le groupe AM (Henry et MacLean, 2002 ; van der Molen et
coll., 2007 et 2009 ; Henry et Winfield, 2010 ; Schuchardt et coll., 2010),
même si, une fois encore, ce résultat n’est pas systématique car certaines des
épreuves de mémoire de travail visuelle utilisées par van der Molen et coll.
(2009) donnent des résultats en dessous de l’âge mental (voir aussi van der
Molen et coll., 2010a).

À notre connaissance, une seule recherche publiée à ce jour porte sur le
buffer épisodique. Pour évaluer cette composante, Henry (2010) utilise trois
tâches (rappel d’histoire, rappel de paires de mots, fluence catégorielle) qui
ont la particularité de solliciter des informations stockées en mémoire à long
terme (MLT). Le rappel d’histoire, par exemple, ne peut se faire sur la seule

102. Certains auteurs considèrent que la distinction dynamique/statique est plus adaptée que
la distinction spatiale/visuelle (Pickering et coll., 2001). 467
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base des informations stockées dans le stock phonologique. Il demande à la
personne d’élaborer une représentation de la scène qui mobilise nécessaire-
ment des informations stockées en MLT. Pour l’ensemble de ces tâches, les
résultats du groupe DI ne sont pas significativement différents de celles du
groupe AM. Selon Henry (2010), ce résultat suggère que les personnes avec
une DI s’appuient sur les connaissances stockées en MLT pour soutenir la
mémorisation à court terme d’informations verbales. Cette interprétation
intéressante mériterait cependant des investigations complémentaires (ou
des vérifications), compte tenu de l’importante variabilité qui caractérise les
travaux sur la mémoire de travail chez les personnes avec DI.

La question du recodage

La question de recodage des informations visuelles sous une forme phono-
logique a donné lieu à des recherches très intéressantes en psychologie du
développement. Hitch et coll. (1989) donnent des séries d’images représen-
tant des objets familiers à mémoriser à des enfants âgés de 5 et 11 ans. Trois
conditions expérimentales sont proposées : les images entretiennent entre
elles une similarité visuelle ; les noms des objets représentés sur les images
ont une similarité phonologique ; condition contrôle, aucune similarité
visuelle et phonologique. La comparaison des conditions de similarité visuelle
ou de similarité phonologique avec la condition contrôle permet d’inférer le
type de codage utilisé par l’enfant. Ainsi, les enfants de 5 ans, qui présentent
un effet de similarité visuelle (rappel moins bon dans cette condition), sont
supposés avoir utilisé la modalité visuelle (et donc le calepin visuo-spatial)
pour mémoriser la série d’image. Les enfants de 11 ans, qui présentent un
effet de similarité phonologique, sont supposés avoir recodé l’information
sous forme verbale. La transition d’un codage préférentiellement visuel à un
codage phonologique se ferait progressivement, certains enfants (à 7 ans par
exemple) présentant à la fois un effet de similarité visuelle et un effet de
similarité phonologique (Palmer, 2000). Les personnes avec une DI, qui sem-
blent mémoriser mieux les images que les mots (Ellis et Wolldridge, 1985),
recodent-elles l’information sous forme phonologique ? Certaines études sug-
gèrent que non. Clerc et Courbois (2005) obtiennent un effet de similarité
visuelle, mais pas d’effet de similarité phonologique chez des adolescents avec
une DI. Lanfranchi et coll. (2013) obtiennent des résultats similaires auprès
d’un groupe d’une trentaine de personnes avec une trisomie 21. Par contre,
Henry (2008) obtient des résultats sensiblement différents car ses groupes DI
et AM ne présentent aucun des deux effets (alors que le groupe AC présente
bien un effet de similarité phonologique). Cependant, lorsqu’elle analyse les
résultats des participants de son échantillon qui ont un âge mental plus élevé468
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(7 ans), elle obtient un effet de similarité visuelle, un effet de longueur des
mots (image d’objets dont les noms sont multisyllabiques) mais pas d’effet
de similarité phonologique. Ce dernier résultat est difficile à interpréter car
l’effet de longueur des mots est la signature du processus de répétition qui
ne peut pas se mettre en œuvre sans codage phonologique. Henry (2008)
conclut cependant que la mise en œuvre du processus de recodage de l’infor-
mation visuelle sous forme verbale pourrait être liée à l’âge mental de la
personne103.

Des spécificités syndromiques ?

Parmi les recherches qui se focalisent sur un syndrome, celles consacrées à
la trisomie 21 sont les plus nombreuses. Dans un premier temps, elles ont
comparé des épreuves de mémoire à court terme verbale (le plus souvent à
l’aide d’épreuves d’empan de chiffres) avec des épreuves de mémoire à court
terme visuo-spatiale (blocs de Corsi). Les résultats sont assez clairs car ils
font apparaître une difficulté spécifique en mémoire à court terme verbale
(niveau de performance inférieur à celui obtenu par le groupe AM) et un
niveau de performance proche du groupe AM en mémoire à court terme
visuo-spatiale (Jarrold et Baddeley, 1997). Les difficultés spécifiques en
mémoire à court terme verbale ont été retrouvées maintes fois (par exemple,
Jarrold et coll., 2000 ; Numminen et coll., 2001 ; Jarrold et Baddeley, 2001 ;
Baddeley et Jarrold, 2007 ; Frenkel et Bourdin, 2009 ; Jarrold et coll., 2009 ;
Lanfranchi et coll., 2009a ; Conners et coll., 2011). Elles ne peuvent pas
être expliquées par des problèmes auditifs, ou des difficultés d’articulations
qui sont fréquents dans cette population (Jarrold et coll., 2002 ; Laws, 2002 ;
Brock et Jarrold, 2005 ; Baddeley et Jarrold, 2007). Faut-il les attribuer à une
absence d’autorépétition ? En réalité, l’absence d’autorépétition ne peut pas
totalement expliquer les difficultés mnésiques des personnes avec une tri-
somie 21. Jarrold et coll. (2000) montrent effectivement que la différence
avec les enfants typiques persiste, même lorsque la comparaison se fait avec
de jeunes enfants qui n’autorépètent pas (enfants au développement typique
d’un âge moyen de 4 ans et demi ; pas d’effet de longueur des mots qui signe
l’absence d’autorépétition dans les deux groupes). Il semblerait donc que le
stock phonologique à court terme soit déficitaire chez les personnes avec une
trisomie 21. Purser et Jarrold (2005) montrent que ce déficit ne peut pas être
expliqué par une labilité importante de la trace mnésique. Ils en concluent

103. Une recherche réalisée par Rasmussen et coll. (2009) avec des enfants porteurs d’un
syndrome d’alcoolisation fœtale fournit des résultats compatibles avec cette hypothèse. Les
plus jeunes codent plutôt visuellement alors que les plus âgés utilisent plus le recodage verbal. 469
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que la limitation du stock phonologique à court terme est probablement liée
à une faible capacité de stockage (voir Baddeley et Jarrold, 2007).

La relative bonne performance aux blocs de Corsi chez les personnes avec
une trisomie 21 est, elle aussi, fréquemment relevée. Une méta-analyse réa-
lisée par Yang et coll. (2014) indique que 20 des 24 études réalisées à âge
mental identique ne donnent pas de différences significatives entre les
groupes de personnes avec trisomie 21 et les enfants au développement
typique (voir, par exemple, Jarrold et Baddeley, 1997 ; Jarrold et coll., 1999
et 2002 ; Lanfranchi et coll., 2004 ; Frenkel et Bourdin, 2009 ; Lanfranchi
et coll., 2009b ; Duarte, et coll., 2011). On ne peut cependant pas conclure
à un fonctionnement correct de la mémoire à court terme visuo-spatiale prise
dans son ensemble, car les recherches ciblant la composante visuelle/statique
donnent des résultats sensiblement différents. Il semblerait effectivement que
celle-ci soit altérée (Lanfranchi et coll., 2004 ; Frenkel et Bourdin, 2009)
bien que l’écart de performance avec le groupe AM ne soit pas systémati-
quement relevé (sur 7 études recensées par Yang et coll. (2014), 4 donnent
un niveau inférieur au groupe AM).

Caractérisé par un niveau en vocabulaire réceptif relativement bon et
d’importants troubles visuo-spatiaux (Vicari, 2005 ; Brock, 2007 ; Farran et
Karmiloff-Smith, 2011), le syndrome de Williams s’accompagne aussi d’une
limitation de la mémoire à court terme verbale. Les résultats ont tendance
à varier en fonction des recherches, mais la difficulté devient visible lorsque
l’appariement des groupes se fait à partir du niveau en vocabulaire. Dans ce
cas, les personnes avec un syndrome de Williams ont un niveau de perfor-
mance mnésique inférieur à celui des enfants typiques (Jarrold et coll., 2004 ;
Rhodes et coll., 2011). Il est clairement établi que la composante spatiale/
séquentielle de la mémoire de travail est déficitaire dans ce syndrome (Jarrold
et coll., 1999), alors que la composante visuelle/simultanée semble être moins
affectée (Vicari et coll., 2006 ; Rhodes et coll., 2011). Les données actuelles
concernant la mémoire de travail dans le syndrome de l’X fragile suggèrent
que des difficultés seraient présentes dans les formes verbale et visuo-spatiale
de la mémoire à court terme (Ornstein et coll., 2008 ; Baker et coll., 2011 ;
Conners et coll., 2011). Lanfranchi et coll. (2009c) montrent que les diffé-
rences avec le groupe AM deviennent d’autant plus importantes que le
niveau de contrôle à opérer sur la tâche est élevé, que les épreuves soient
visuelles ou spatiales.
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Conclusion

Les travaux portant sur la mémoire de travail chez les personnes avec une
DI permettent de dégager des tendances, mais pas de lois générales. Si on
laisse de côté l’infériorité évidente de l’ensemble des indicateurs lorsque la
comparaison s’effectue à âge chronologique équivalent, les comparaisons à
âge mental équivalent sont plutôt fluctuantes. On remarque néanmoins que
les recherches qui portent sur un syndrome spécifique, comme la trisomie 21,
donnent des résultats plus convergents. Si l’absence de contrôle étiologique
est une explication plausible de la variabilité des résultats obtenus104, elle
n’est cependant pas la seule. Les paramètres utilisés pour effectuer l’apparie-
ment selon l’âge mental varient souvent d’une étude à l’autre (vocabulaire
réceptif, intelligence fluide, âge mental dérivé à partir d’une épreuve compo-
site, etc.). Il en est de même pour les épreuves employées pour évaluer la
mémoire de travail. L’âge chronologique varie aussi d’une recherche à l’autre.
Or, il influence le niveau des connaissances sémantiques et lexicales poten-
tiellement mobilisables pour faire face aux difficultés rencontrées dans des
épreuves de mémorisation à court terme et peut donc influencer positive-
ment le résultat (Numminen et coll., 2002 ; Henry, 2010). Il détermine aussi
le moment à partir duquel la performance atteint l’asymptote chez les enfants
avec une DI. Van der Molen et coll. (2014) montrent, par exemple, que
certaines épreuves de mémoire à court terme verbale sont en phase plateau
à partir de 10 ans d’âge chronologique, alors qu’elles continuent à se déve-
lopper jusque 14-15 ans chez les enfants au développement typique (Gather-
cole et coll., 2004). Les écarts avec les populations contrôles risquent donc
d’augmenter après 10 ans d’âge chronologique pour les enfants avec une DI.

On peut se demander si on ne touche pas ici les limites inhérentes aux
méthodes d’appariement soulignées par certains chercheurs (Jarrold et Brock,
2004 ; Thomas et coll., 2009). La méthode des trajectoires développemen-
tales pourrait fournir des indications plus précises sur la mémoire de travail
et son évolution en fonction de l’âge chronologique ou de l’âge de dévelop-
pement évalué au travers de différents indicateurs (on peut, par exemple,
utiliser dans la même expérience le niveau de développement en vocabulaire
réceptif ou le niveau de développement en intelligence fluide). Une
recherche récente consacrée à la mémoire à court terme verbale et visuo-
spatiale dans le syndrome de Williams et la trisomie 21 utilise cette métho-
dologie (Carney et coll., 2013a). Elle retrouve les résultats habituellement
associés à ces deux syndromes avec une meilleure performance en

104. La recherche sur la déficience intellectuelle ne peut cependant pas se focaliser uniquement
sur des syndromes bien identifiés, au risque de délaisser une proportion importante de per-
sonnes sans étiologie connue. 471

Approches cognitives et développementales

PA
R

TI
E

II



visuo-spatial comparativement au verbal dans la trisomie 21 et le profil
inverse dans le syndrome de Williams. La comparaison avec les trajectoires
développementales des enfants typiques sur la base d’une mesure composite
de l’âge mental montre que les écarts restent constants avec l’augmentation
de l’âge mental (les intercepts sont différents, mais les pentes sont similaires).
Ainsi, l’augmentation des performances en fonction de l’âge mental semble
similaire dans les trois groupes.

Notons enfin que, dans la continuité de travaux réalisés chez l’adulte au
développement typique, certaines méthodes, relevant de la rééducation, ten-
tent d’augmenter la mémoire de travail des personnes avec une DI en les
soumettant à des entraînements intensifs. Les premières recherches réalisées
dans ce cadre avaient comme objectif d’augmenter l’empan de la mémoire
à court terme verbale par le biais d’un apprentissage de la stratégie d’auto-
répétition (Comblain, 1994 ; Conners et coll., 2008). Les résultats sont
modestes, bien que significatifs. L’amélioration des performances a tendance
à décliner dans le temps et le transfert des apprentissages n’est pas au rendez-
vous. Les travaux suivants ont utilisé des tâches plus complexes qui mobili-
sent des opérations de traitement sur les informations stockées en mémoire
à court terme. Ils s’inscrivent dans le prolongement des travaux de Klingberg
(2010) suggérant qu’il est possible d’augmenter la mémoire de travail par un
entraînement intensif chez l’enfant et l’adulte (voir aussi Takeuchi et coll.,
2010). L’objectif ultime de cet entraînement est d’augmenter le fonctionne-
ment cognitif de l’individu dans d’autres tâches qui mobilisent la mémoire
de travail (le raisonnement analogique par exemple). Deux recherches avec
des personnes avec une DI suggèrent que de telles interventions pourraient
avoir des effets bénéfiques sur la mémoire à court terme (Bennett et coll.,
2013) et sur la mémoire de travail (van der Molen et coll., 2010b). Toutefois,
ces interventions, comme les nombreuses autres réalisées auprès d’autres
populations (Shipstead et coll., 2012a), ne permettent pas, pour le moment,
de conclure sans réserve à l’efficacité de l’entraînement. Il subsiste effecti-
vement, selon Shipstead et coll. (2012a), un certain nombre de problèmes
méthodologiques importants à régler, dont la question de la similarité entre
les tâches utilisées pour l’entraînement et les évaluations, ainsi que celle de
la nature du transfert, lorsque celui-ci existe (pour une analyse similaire, voir
Kirk et coll., 2015).
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Les fonctions exécutives

Trois grandes fonctions exécutives

Les fonctions exécutives (FE) renvoient à un ensemble de processus top-down
destinés à contrôler et réguler la pensée et l’action. On considère actuellement
qu’il y a trois grandes FE de base : l’inhibition, la flexibilité et la mémoire de
travail (actualisation et contrôle des informations) selon le modèle proposé par
Miyake et coll. (2000). Ces trois composantes sont distinctes mais partielle-
ment reliées entre elles. Elles peuvent se combiner pour donner d’autres pro-
cessus exécutifs plus complexes, comme la planification. Le développement des
FE débute dans la petite enfance et se prolonge pendant la période de l’ado-
lescence (Anderson, 2002 ; Borradori et coll., 2014). L’organisation en trois
composantes de base semble être présente chez les enfants âgés de 8 à 13 ans
(Lehto et coll., 2003). Elle semble aussi se retrouver dans la DI selon une étude
de Willner et coll. (2010) qui porte cependant sur des effectifs trop faibles.

L’inhibition peut s’exercer pour empêcher l’émission d’une réponse (ou d’une
pensée) automatique ou dominante qui n’est pas pertinente, ou qui pourrait
perturber la réalisation d’une tâche. Elle est souvent évaluée à l’aide
d’épreuves relativement simples comme le Stroop 105 ou le Day/night (dire
« nuit » en réponse à la présentation d’une image qui représente un soleil et
dire « jour » en réponse à la présentation de la lune). Son évaluation selon
un mode perceptivo-moteur peut se pratiquer à l’aide de l’épreuve Go/no Go
dans laquelle le participant doit répondre le plus rapidement possible à une
cible présentée dans différentes couleurs (bleu, vert, jaune), sauf si celle-ci
apparaît dans une couleur donnée (rouge). L’inhibition peut aussi s’exercer
sur des distracteurs en permettant d’ignorer certains stimuli pour mieux foca-
liser l’attention sur d’autres.

La flexibilité renvoie à la capacité de changer de point de vue ou de procé-
dure. Dans la modalité verbale, elle peut être évaluée à l’aide de tâches de
fluence dans lesquelles le participant doit citer le plus d’objets possible en
alternant deux catégories (animaux et alimentation). Dans la modalité
visuelle, elle est souvent étudiée à l’aide de tâches de tri d’un matériel variant
en fonction des différents critères (exemple : forme, couleur ou nombre). La
personne doit déduire le critère de tri sur la base des feed-back fournis par
l’examinateur, puis s’ajuster aux changements de critère qui sont introduits.

105. Dans cette tâche, la personne doit nommer la couleur dans laquelle un mot est écrit, alors
que ce mot désigne une autre couleur différente (exemple le mot « vert » écrit en encre rouge).
Il faut alors inhiber la réponse dominante qui consiste à lire le mot pour ne mentionner que sa
couleur. 473

Approches cognitives et développementales

PA
R

TI
E

II



La mémoire de travail106 concerne les opérations de traitement (actualisa-
tion, contrôle) effectuées sur les informations stockées en mémoire à court
terme (verbale ou visuo-spatiale). Elle est à distinguer du simple maintien
qui n’impose pas de modification particulière à opérer sur l’information
mémorisée. Ainsi, dans le modèle de Baddeley, c’est l’administrateur central
qui est impliqué dans les fonctions exécutives.

Lien avec le QI et d’autres indicateurs

Dans les populations typiques, les fonctions exécutives semblent être liées
au QI, mais la nature exacte de cette relation fait encore l’objet de débats.
Elle pourrait d’ailleurs se modifier sous l’effet du vieillissement (Salthouse et
coll., 2003 ; Friedman et coll., 2006 ; Colom et coll., 2008). S’appuyant sur
le modèle en trois composantes de Miyake et coll. (2000), Friedman et coll.
(2006) obtiennent des résultats suggérant que le QI de participants adultes
est principalement lié aux capacités d’actualisation de l’information en
mémoire de travail, alors que les liens avec l’inhibition ou la flexibilité sont
faibles. Une étude de Belacchi et coll. (2010), portant sur une centaine
d’enfants âgés de 5 à 11 ans, corrobore l’existence d’un lien fort entre la
capacité d’actualisation de l’information en mémoire de travail et l’intelli-
gence fluide, sans toutefois évaluer l’inhibition et la flexibilité. Il est inté-
ressant de constater qu’une recherche portant sur 17 personnes avec un syn-
drome de Williams trouve aussi une relation élevée entre la mémoire de
travail et le QI, avec une corrélation significative entre l’inhibition et le QI
(Osorio et coll., 2012). Les corrélations des 17 participants contrôles sont,
elles, compatibles avec les résultats de Friedman et coll. (2006). L’étude
manque toutefois de puissance statistique.

Outre le QI, les FE semblent être associées à de nombreux indicateurs concer-
nant la santé mentale, la vie sociale, la réussite scolaire ou professionnelle
(Diamond, 2013). Ceci explique probablement l’engouement de la recherche
à leur sujet. Nombre de travaux s’intéressent effectivement aux relations
entre les FE et l’un ou l’autre de ces indicateurs dans des populations avec
ou sans pathologie (voir par exemple Schonfeld et coll., 2006, pour la rela-
tion entre FE et habiletés sociales dans le syndrome d’alcoolisation fœtale).
Dans le champ de la déficience intellectuelle, les FE semblent être liées au
comportement adaptatif. Une étude de Gligorović et Buha-Durović (2014)
suggère l’existence d’un lien entre les capacités d’inhibition, évaluées avec

106. Les recherches portant sur le modèle de la mémoire de travail ont été présentées plus
haut (la plupart d’entre elles se focalisent d’ailleurs sur la mémoire à court terme verbale ou
visuo-spatiale). Dans cette partie, nous présentons les travaux qui sont réalisés dans la pers-
pective plus large des fonctions exécutives.474
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les épreuves Stroop et Go/no go, et les dimensions conceptuelles et pratiques
du comportement adaptatif (évaluées avec l’échelle ABS version scolaire,
échantillon de 53 enfants âgés de 10 à 14 ans). Une autre de Masson et coll.
(2010) donne aussi des corrélations significatives entre la planification, éva-
luée à l’aide de l’épreuve de la tour de Londres, et le comportement adaptatif
(évalué avec l’échelle ABS, échantillon de 43 adultes âgés de 19 à 61 ans).
On notera aussi que les FE sont liées aux capacités motrices chez les enfants
avec une DI comme chez les enfants au développement typique (Hartman
et coll., 2010 ; Memisevic et Sinanovic, 2014).

Quelles limitations pour les fonctions exécutives ?

Les recherches comparatives qui tentent de déterminer le degré d’altération
des FE chez les personnes avec une DI ont recours à des instruments d’éva-
luation variés. Certaines utilisent des outils psychométriques validés comme
le Wisconsin Card Sorting Test ou des tests qui en sont inspirés (Su et coll.,
2008 ; Rockers et coll., 2009 ; Alloway, 2010 ; Gligorović et Buha, 2013),
d’autres ont recours à l’échelle Behavior Rating Inventory of Executive Func-
tion 107 (Lee et coll., 2011 ; Memisevic et Sinanovic, 2013), d’autres enfin
puisent dans un éventail assez large d’épreuves expérimentales évaluant dif-
férentes facettes des FE.

Les comparaisons avec les participants contrôles de même âge chronologique
donnent des résultats qui indiquent une infériorité assez claire des partici-
pants avec une DI aux épreuves évaluant les différentes facettes des FE
(Danielsson et coll., 2010 et 2012). Par contre, les comparaisons à âge mental
équivalent sont variables. Selon Danielsson et coll. (2012), les enfants avec
une DI auraient des performances comparables à celles d’enfants de même
âge mental dans des épreuves de flexibilité (shifting) et de mémoire de travail
verbale, mais ils auraient plus de difficultés dans les tâches d’inhibition, de
planification et de mémoire de travail visuo-spatiale.

Quelques études se focalisent sur des syndromes particuliers ou des compa-
raisons inter-syndromiques. Les personnes avec le syndrome de l’X fragile
présenteraient des difficultés en matière d’inhibition, de flexibilité cognitive,
de mémoire de travail et de planification (Hooper et coll., 2008 ; Woodcock
et coll., 2009 ; van der Molen et coll., 2010c, 2012a et b). Celles avec un
syndrome de Williams auraient des difficultés en attention soutenue,

107. La BRIEF est un questionnaire permettant d’évaluer le fonctionnement exécutif d’enfants
ou d’adolescents dans la vie quotidienne ou scolaire. Il évalue 8 dimensions : inhibition, flexibi-
lité, contrôle émotionnel, initiation, organisation du matériel, mémoire de travail, planification,
contrôle. Une adaptation française de ce questionnaire a été validée (Fournet et coll., 2014). 475

Approches cognitives et développementales

PA
R

TI
E

II



planification, mémoire de travail et inhibition, mais pas en flexibilité verbale
(Menghini et coll., 2010). Pour celles avec une trisomie 21, les difficultés
pourraient porter sur un éventail assez large de tâches incluant la flexibilité,
l’inhibition, la mémoire de travail et la planification (Lanfranchi et coll.,
2010). Ces particularités des personnes avec une trisomie 21 sont aussi retrou-
vées dans les études les comparant à des participants avec une DI d’étiologie
inconnue (appariement en fonction de l’âge de développement en vocabu-
laire, Rowe et coll., 2006). Deux études récentes mettent en évidence des
profils différenciés des FE chez les personnes avec une trisomie 21 ou un
syndrome de Williams. Carney et coll. (2013b) questionnent l’effet de la
modalité verbale ou visuo-spatiale sur le niveau de performance dans diffé-
rentes tâches de FE. Leurs résultats montrent chez les personnes avec un
syndrome de Williams, des difficultés lors d’une tâche de mémoire de travail
visuo-spatiale, quand les personnes avec une trisomie 21 rencontrent des dif-
ficultés dans une épreuve de flexibilité verbale comme cela aurait pu être
prédit à partir des caractéristiques cognitives de ces deux syndromes. Cepen-
dant, les performances à certains types d’épreuves sont altérées que la moda-
lité soit verbale ou visuo-spatiale. C’est le cas de la mémoire de travail pour
la trisomie 21 et de l’inhibition pour le syndrome de Williams. On a bien des
profils différenciés en fonction de l’étiologie, mais ils ne se superposent pas
totalement aux caractéristiques habituellement associées à ces deux syn-
dromes. Costanzo et coll. (2013) obtiennent aussi des profils différenciés selon
le syndrome mais avec des altérations légèrement différentes. Selon eux, si
les deux syndromes présentent des difficultés dans les épreuves de mémoire
de travail, qu’elles soient verbales ou visuo-spatiales, ils se distinguent cepen-
dant pour d’autres dimensions des FE. La planification serait particulièrement
altérée dans le syndrome de Williams alors que ce serait plutôt l’inhibition
et la flexibilité dans la trisomie 21. Concernant la question de la flexibilité
chez les personnes avec une trisomie 21, une étude de Campbell et coll.
(2013) suggère qu’elle serait liée au niveau de développement du langage,
comme cela est le cas chez l’enfant au développement typique.

La question du niveau de contrôle

Le niveau de contrôle requis pour réaliser une tâche donnée pourrait être un
facteur déterminant pour la réussite des personnes avec DI. Cornoldi et
Vecchi (2004) proposent un modèle de la mémoire de travail selon deux
dimensions : la modalité (verbale ou visuo-spatiale, représentée par un conti-
nuum horizontal) et le niveau de contrôle (représenté par un continuum
vertical). La différence essentielle avec le modèle de Baddeley est la référence
explicite de ce nouveau modèle à l’intensité du contrôle nécessaire pour476

Déficiences intellectuelles



réaliser une tâche, ce qui le rend particulièrement heuristique dans la compré-
hension de la déficience intellectuelle. Les travaux réalisés dans le cadre de
l’approche déficitaire sur l’utilisation des stratégies avaient effectivement
remarqué que les personnes avec DI étaient d’autant moins stratégiques que
la charge cognitive ou le contrôle requis pour la réalisation d’une tâche
donnée étaient importants (Ferretti et Cavalier, 1991 ; Bray et coll., 1998).

Carretti et coll. (2010) proposent à des personnes avec DI et des enfants au
développement typique appariés suivant l’âge mental, une série de 5 épreuves
de mémoire de travail qui sollicitent des niveaux de contrôle différents. Ils
utilisent les tâches suivantes, classées par niveau croissant de contrôle : rappel
d’une liste de mots, rappel à l’envers d’une liste de mots, rappel sélectif de
mots (plusieurs listes sont présentées, le participant ne doit rappeler que les
premiers mots de chaque liste), rappel avec tâche secondaire, rappel avec
actualisation du contenu de la mémoire (updating). Le rappel avec tâche
secondaire consiste à dire le dernier mot de chacune des listes présentées
tout en tapant sur la table lorsqu’un nom d’animal apparaît dans les listes
(la tâche secondaire). La tâche avec updating consiste à rappeler uniquement
les noms d’objets de petite taille dans une liste (les différences de tailles
entre les grands et petits objets sont importantes). Cette tâche nécessite de
maintenir certaines informations en mémoire et d’en exclure d’autres. Les
résultats montrent que les performances des personnes avec une déficience
intellectuelle sont significativement inférieures à celles des enfants au déve-
loppement typique pour les deux épreuves nécessitant le niveau de contrôle
le plus élevé (tâche secondaire et updating). Par ailleurs, la taille de l’effet,
calculée avec le d de Cohen, augmente linéairement en fonction du niveau
de contrôle requis (le niveau de contrôle est opérationnalisé par une échelle
ordinale en 5 degrés, la taille de l’effet passe de 0,11 pour le rappel simple à
0,58 pour le rappel avec updating). Les différences entre les deux groupes
s’accroissent donc progressivement lorsque le niveau de contrôle s’amplifie.

Lanfranchi et coll. (2004) utilisent une méthodologie similaire en faisant
varier le niveau de contrôle pour des tâches verbales et pour des tâches
visuo-spatiales chez des personnes avec une trisomie 21. Les résultats mon-
trent un écart significatif avec les participants typiques de même âge mental
dès le premier degré des tâches verbales (rappel de mots) qui augmente linéai-
rement. Pour les épreuves visuo-spatiales, l’écart augmente aussi en fonction
du niveau de contrôle requis, mais les différences ne deviennent significatives
que pour les deux derniers degrés108. L’utilisation de cette méthodologie avec

108. Dans cette expérience, le niveau de contrôle le plus élevé correspond à un rappel associé à
une tâche secondaire. D’autres recherches montrent que ce type d’exercice est particulièrement
difficile pour les personnes avec une trisomie 21 (Kittler et coll., 2008 ; Lanfranchi et coll., 2012). 477
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des personnes qui ont un syndrome X fragile donne des résultats sensiblement
identiques pour les modalités verbale et visuo-spatiale. Il y a bien une aug-
mentation linéaire de l’écart avec le groupe contrôle de même âge mental,
mais les différences ne deviennent significatives que pour les niveaux 3 et 4
(il y a 4 niveaux de contrôle dans cette expérience).

Ces études reposent sur une approche plus empirique que théorique du niveau
de contrôle (comment le définir et l’opérationnaliser ?). Elles éclairent
cependant une dimension essentielle de la DI en montrant que cette variable
influence toujours les performances, quelle que soit la modalité étudiée. Les
variations inter-syndromiques semblent davantage porter sur le degré à partir
duquel les différences avec les participants de même âge mental deviennent
significatives, ce degré étant susceptible de varier d’une modalité à l’autre
en fonction de l’étiologie. D’autres recherches qui ne relèvent pas de la
mémoire de travail fournissent des données qui indiquent aussi l’importance
du niveau de contrôle. Courbois et coll. (2007) étudient l’imagerie visuelle
au travers de deux épreuves de rotation mentale rigoureusement identiques
à l’exception des stimuli employés. Dans l’une des tâches, les stimuli ont un
axe d’élongation saillant qui facilite leur encodage. Dans l’autre, les formes
ont la même structure, mais l’axe d’élongation est réduit. Ces deux épreuves
sont équivalentes, la seule chose qui les différencie est l’intensité du contrôle
à opérer pendant la phase d’encodage des figures (faible si l’axe d’élongation
est saillant, fort s’il est réduit). Les personnes avec une DI ont des perfor-
mances proches de celles des participants contrôles dans la condition « axe
saillant ». Elles sont capables d’imaginer des rotations d’objets. Par contre,
leurs performances se détériorent nettement lorsque l’encodage des figures
nécessite un contrôle accru. Ainsi, ce n’est pas la nature du processus à
mettre en œuvre qui semble faire la différence (ici la rotation mentale), mais
plutôt l’intensité du contrôle à opérer la mise en œuvre de ce processus.

Conclusion

Dans l’ensemble, il est difficile de conclure avec précision à propos du niveau
de fonctionnement des fonctions exécutives dans la déficience intellectuelle
ou dans les différents syndromes génétiques. Si certaines tendances se des-
sinent, comme des déficits dans les épreuves de mémoire de travail verbale
et de flexibilité verbale chez les personnes avec une trisomie 21, les résultats
varient souvent d’une expérience à l’autre. Outre les limites de la méthode
d’appariement évoquées plus haut, la grande diversité des épreuves utilisées
pour évaluer chacune des FE explique probablement la variabilité observée.
Il semblerait que les personnes avec une DI soient fortement réactives aux478
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variations de méthodes et de procédures expérimentales, ce qui entraînerait
une grande fluctuation dans les résultats obtenus. Il semble cependant que
l’intensité du contrôle cognitif pour exercer ou réaliser une tâche donnée
soit une variable importante dans l’apparition des difficultés.

Le rôle important des fonctions exécutives (ou contrôles exécutifs) dans les
difficultés rencontrées par les personnes avec une DI est connu depuis long-
temps. La qualité de ces processus influence directement l’organisation de
l’activité, mais aussi l’organisation et l’efficacité du traitement de l’informa-
tion (Paour, 1995). Depuis les travaux réalisés sur l’apprentissage de stratégies
cognitives ou métacognitives, on sait qu’il est difficile d’obtenir un transfert
d’apprentissage si le protocole ne comporte pas un entraînement des fonc-
tions exécutives (Buchel et Paour, 2005). Ce qui amène la question de la
possibilité d’améliorer le fonctionnement exécutif général des personnes avec
une DI à l’aide de programmes adaptés. Une revue de littérature portant sur
27 interventions aboutit à une conclusion plutôt décevante (Kirk et coll.,
2015). Il n’est pas possible de dire avec certitude que ces programmes sont
efficaces car les études en question comportent trop de limites méthodolo-
giques. Les auteurs remarquent que l’entraînement cognitif est devenu une
industrie lucrative et que la publicité qui en est faite, dépasse largement les
données scientifiques objectives. Ils concluent cependant sur la nécessité de
développer des recherches rigoureuses sur cette question, compte tenu de
l’importance des fonctions exécutives.

Adele Diamond, une spécialiste reconnue dans l’étude du développement
des fonctions exécutives, a publié plusieurs revues sur les questions relatives
aux activités et programmes qui améliorent les fonctions exécutives chez
l’enfant (Diamond et Lee, 2011 ; Diamond, 2012). Ces interventions utili-
sent différents supports, dont l’informatique, le sport, ou des programmes
scolaires spécifiques. Diamond remarque que les enfants qui retirent le plus
de bénéfices de ces interventions sont ceux qui en ont le plus besoin (faible
niveau de base des fonctions exécutives). Ces programmes demandent un
travail soutenu de l’enfant qui est régulièrement placé face à de nouveaux
défis. Le transfert obtenu à partir de programmes spécialisés dispensés par
ordinateur, qui cherchent à exercer de façon spécifique telle ou telle fonction
exécutive, est en général limité (c’est le cas du programme Cogmed, voir
Shipstead et coll., 2012b). Ainsi, l’entraînement de la mémoire de travail à
l’aide de tâches informatisées peut générer un transfert vers d’autres épreuves
de mémoire de travail, mais il n’améliore pas l’inhibition, ni même la réso-
lution de problème ou le raisonnement (Diamond, 2012). Par contre, le
transfert a tendance à être plus important pour les interventions qui sollici-
tent les fonctions exécutives de façon plus large, comme les arts martiaux 479
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ou les programmes scolaires spécifiques. Diamond (2012) considère qu’il est
plus pertinent et plus efficace d’entraîner les fonctions exécutives dans un
contexte général qui inclut un travail sur le développement émotionnel et
social. La perspective serait donc plus éducative que rééducative. Une telle
approche pourrait s’inscrire dans les principes généraux de la remédiation
cognitive proposés par Paour (Paour et coll., 2009).

Mémoire explicite et mémoire implicite

Les recherches expérimentales sur la mémoire à long terme sont moins nom-
breuses que celles sur la mémoire à court terme. Certaines d’entre elles por-
tent sur la mémoire explicite qui met en jeu une récupération intentionnelle
des informations (voir, par exemple, Vicari, 2005 ; Jarrold et coll., 2007).
D’autres étudient la mémoire implicite qui est de nature non consciente
(Wyatt et Conners, 1998 ; Atwell et coll., 2003 ; Vicari et coll., 2007 ; Mosse
et Jarrold, 2010 ; Bussy et coll., 2011).

La méta-analyse récente incluant une quarantaine d’études sur la mémoire
explicite dégage quelques grandes lignes (Lifshitz et coll., 2011). Les perfor-
mances des personnes avec une DI à des épreuves de mémoire explicite sont
bien inférieures à celles des participants contrôles de même âge chronolo-
gique (taille de l’effet = 1,15). Les différences sont moindres lorsque les
comparaisons se font à âge mental équivalent (taille de l’effet = 0,63) et les
épreuves portant sur du matériel visuel sont mieux réussies que celles portant
sur du matériel verbal (taille de l’effet : 0,83 pour le visuel et 1,05 pour le
verbal).

Les travaux visant la mémoire implicite n’évaluent pas la récupération inten-
tionnelle d’informations en mémoire à long terme, mais portent plutôt sur
les effets facilitateurs de l’expérience passée sur l’apprentissage sans référence
consciente à celle-ci. Les études sur la mémoire implicite chez les personnes
avec une DI aboutissent de façon quasi unanime à la même conclusion : elle
ne serait pas altérée. Les procédures expérimentales sont variées et reposent
sur des tâches grapho-motrices (Vinter et Detable, 2003 ; Detable et Vinter,
2004 et 2006), des apprentissages procéduraux (Vicari et coll., 2007 ; Bussy
et coll., 2011), ou des grammaires artificielles (Atwell et coll., 2003 ; Witt
et Vinter, 2013). À titre d’exemple, Atwell et coll. (2003) utilisent un
apprentissage de séquences de figure suivi d’un test de reconnaissance. Cer-
taines séquences sont aléatoires, d’autres obéissent à des règles définies par
une grammaire artificielle. L’apprentissage explicite est évalué par la capacité
à apprendre, puis à reconnaître des séquences aléatoires. L’apprentissage480
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implicite est évalué par la capacité à apprendre des séquences grammaticales,
mais aussi par les erreurs caractéristiques commises en phase de reconnais-
sance. Les fausses reconnaissances de nouvelles séquences sont effectivement
plus nombreuses lorsque celles-ci sont grammaticales (comparativement à
des nouvelles séquences non grammaticales). Les comparaisons avec le
groupe contrôle se font à âge chronologique équivalent. Le nombre d’essais
pour atteindre le critère d’apprentissage est plus important chez les partici-
pants avec une DI dans les deux conditions expérimentales. Par ailleurs,
l’apprentissage de séquences grammaticales est plus rapide que l’apprentissage
de séquences aléatoires pour les deux groupes. Les règles grammaticales de
composition des séquences n’ont fait l’objet d’aucun apprentissage explicite.
Elles semblent donc avoir été détectées implicitement par les participants
des deux groupes, ce qui aurait facilité l’apprentissage. Il est à noter que
l’écart de performance entre les deux groupes est plus faible dans la condition
séquences grammaticales, soulignant ainsi l’importance, pour les personnes
avec une DI, de l’apprentissage implicite des régularités composant les
séquences. De même, dans l’épreuve ultérieure de reconnaissance, le groupe
DI ne se différencie pas du groupe d’âge chronologique équivalent pour les
séquences grammaticales, alors que ses performances sont inférieures pour
les séquences aléatoires. Enfin, l’analyse des fausses reconnaissances, qui
constitue la mesure principale de l’apprentissage implicite, suggère que cette
capacité d’apprentissage serait préservée chez les personnes avec une DI.

Les recherches sur l’apprentissage implicite soulèvent des questions impor-
tantes concernant l’éducation et la pédagogie (Perruchet et Pacton, 2004 ;
Vinter et coll., 2010). L’apprentissage implicite résulte de l’expérience
répétée d’une situation qui rend l’individu sensible aux caractéristiques struc-
turales de cette situation, sans qu’il lui soit demandé explicitement de les
apprendre, et sans qu’il traite intentionnellement ces caractéristiques (Vinter
et coll., 2010). Il intervient dans des domaines variés, comme l’apprentissage
du langage (Mosse et Jarrold, 2010) ou de l’orthographe, ou l’acquisition de
compétences sociales. Il est jugé comme étant complémentaire à l’appren-
tissage explicite de règles comme cela est pratiqué, par exemple, dans les
apprentissages scolaires (Perruchet et Pacton, 2004). Certaines théories
considèrent qu’il joue un rôle important dans le développement. Selon
Karmiloff-Smith (1992), il permettrait l’acquisition de connaissances élé-
mentaires qui servent de base à l’élaboration de connaissances explicites plus
complexes (selon un processus de « redescription des représentations » ou
d’abstraction).

481
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L’apprentissage implicite étant préservé chez les personnes avec une DI, il
pourrait être utilisé comme support d’acquisition d’habiletés diverses. Cette
proposition reste cependant au stade de la spéculation, car les recherches
appliquées dans le domaine font défaut.

Vinter et coll. (2010) définissent trois grandes conditions pour la mise en
œuvre d’un apprentissage implicite :
• l’apprenant ne doit être confronté qu’aux occurrences positives de la règle
ou de la régularité à apprendre. L’introduction d’erreurs dans le matériel à
apprendre doit être proscrite car elle affecte la régularité. Il est à noter que
la recherche d’erreur est une méthode souvent utilisée dans l’apprentissage
explicite (scolaire par exemple) pour vérifier que la personne a bien compris
la règle ;
• les éléments de la règle ou de la régularité à apprendre doivent être isolés
et rendus saillants par la situation d’apprentissage. Les éléments à associer
ne doivent pas être trop distants spatialement ou temporellement. L’appren-
tissage implicite nécessite effectivement un traitement attentionnel de
l’information (même si l’apprentissage de la règle ou de la régularité se fait
de façon non consciente). Il faut donc rendre saillantes les informations
pertinentes et supprimer les éléments qui pourraient détourner l’attention
des personnes. À ce sujet, les difficultés attentionnelles des personnes avec
une déficience intellectuelle sont à prendre en considération (Trezise et coll.,
2008 ; Japundza-Milisavljevic et coll., 2011) ;
• cet apprentissage associatif est basé sur la répétition de la présentation du
matériel. Il nécessite donc du temps.

Il pourrait être intéressant d’explorer cette voie dans le cadre de l’éducation
spécialisée.

En conclusion, de nombreux travaux de recherche en psychologie sur la DI
ont tenté d’isoler les déterminants cognitifs responsables des limitations intel-
lectuelles. Certains ont recherché des déficits spécifiques, d’autres ont adopté
une vision développementale en insistant sur les similitudes entre le déve-
loppement typique et le développement « retardé » qui se caractérise par sa
lenteur et son inachèvement ultime.

Dans la continuité des approches développementales de la DI, le neurocons-
tructivisme est venu renouveler les cadres théoriques et méthodologiques
pour appréhender le développement atypique. Il s’affranchit des méthodes
d’appariement de groupes qui reposent sur des comparaisons à âge mental
(ou à âge chronologique) équivalent pour analyser les trajectoires de déve-
loppement de populations « typiques » ou « atypiques » (l’âge mental ou l’âge482
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chronologique sont utilisés comme des variables continues mises en relation
avec une performance à une tâche donnée). Le neuroconstructivisme consi-
dère que les trajectoires développementales sont façonnées par des
contraintes génétiques, neurologiques, comportementales et environnemen-
tales, en interactions constantes. Il insiste sur le rôle essentiel de l’activité
qui contribue à dessiner les trajectoires développementales dès le plus jeune
âge et justifie, par là même, l’importance des apports éducatifs ou rééducatifs
pour le devenir des personnes.

On assiste ces dix dernières années à une croissance importante du nombre
de travaux portant sur des syndromes génétiques précis. Ces recherches pré-
sentent l’avantage de pouvoir mettre en correspondance des caractéristiques
cognitives avec celles neurodéveloppementales des syndromes en question.
La question qui se pose alors, est de savoir s’il faut concentrer les travaux
sur ces syndromes, aux dépens des déficiences intellectuelles sans étiologie
connue. La recherche fondamentale a probablement beaucoup à apprendre
de l’étude des syndromes spécifiques, en particulier lorsqu’elle s’intéresse aux
relations entre gènes, cerveau et comportement. En revanche, négliger
l’étude des déficiences intellectuelles sans étiologie connue serait une erreur
car elles représentent une proportion importante de cette population.

Les faiblesses de la mémoire de travail et des fonctions exécutives sont très
souvent invoquées pour expliquer les difficultés cognitives de la DI. Si la
comparaison à âge chronologique équivalent avec des participants typiques
fournit des résultats sans ambiguïté (les performances des personnes avec une
DI sont toujours inférieures), l’ampleur des difficultés rencontrées ainsi que
leur origine restent à déterminer précisément. Les comparaisons à âge mental
équivalent sont souvent variables en donnant des performances soit infé-
rieures, soit équivalentes à celles des enfants au développement typique. Une
forte sensibilité des personnes aux conditions d’évaluation (difficulté de la
tâche, niveau de contrôle requis, aspects motivationnels, etc.) et une grande
variabilité interindividuelle influencent probablement les résultats. On
touche probablement les limites inhérentes aux méthodes classiques d’appa-
riement. Le recours aux analyses des trajectoires développementales, qui
exploitent la variabilité interindividuelle, s’avère désormais nécessaire.

Un facteur important dans l’intensité des difficultés rencontrées face à un
problème donné semble résider dans le niveau de contrôle que requiert la
tâche à réaliser. Plus ce niveau augmente, plus l’écart avec des enfants typi-
ques de même âge mental devient évident quelle que soit la modalité évaluée
(verbale ou visuo-spatiale). Inversement, les tâches qui requièrent un très
faible contrôle (ou une faible charge cognitive) peuvent être réussies à hau-
teur du niveau prédit par l’âge chronologique. Ces tâches mettent en jeu des 483
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activités automatiques (mémorisation de localisations spatiales) ou des
apprentissages implicites. Basé sur la répétition de séquences, l’apprentissage
implicite permet d’élaborer des représentations spatio-temporelles isomor-
phes aux situations rencontrées sans qu’aucune connaissance explicite soit
élaborée. De fait, pour une situation donnée, les procédures implicites de
récupération d’information donnent lieu à de meilleures performances que
les procédures explicites.

Les différentes théories cognitives inspirent, à des degrés divers, les méthodes
pédagogiques. En prenant le développement typique comme modèle, les
théories développementales offrent un cadre d’analyse utile à l’intervention.
Elles l’orientent et permettent de définir des objectifs en graduant les niveaux
de difficulté. Les travaux sur la mémoire de travail et les fonctions exécutives
donnent lieu à des recherches qui entrent plus dans le champ de la réédu-
cation, avec l’idée qu’un entraînement intensif pourrait améliorer le fonc-
tionnement cognitif général. L’efficacité de ces interventions auprès de popu-
lations typiques fait encore l’objet de débats scientifiques animés. Par ailleurs,
la faiblesse des transferts obtenus dans ces populations jette le doute sur leur
intérêt pour les personnes avec DI.

L’apprentissage implicite expose la personne de façon répétée à une règle
sans consigne explicite, et sans introduire d’erreur ou de contre-exemple. Il
pourrait fournir une méthodologie intéressante en considérant que les
connaissances implicites peuvent guider l’apprentissage explicite ultérieur.

Soulignons que, dans la lignée du neuroconstrutivisme, les principes d’une
pratique constructiviste de la remédiation cognitive, tels qu’exposés par
Paour et coll. (2009), pourraient servir de base à l’élaboration de programmes
éducatifs destinés à favoriser le développement cognitif des personnes. Parmi
ces principes, on trouve le travail de médiation de l’adulte qui vise à aider
l’enfant à passer du niveau procédural, implicite, au niveau conceptuel, expli-
cite, en sollicitant ses verbalisations (« comment as-tu fait pour ? » « pour-
quoi ? »). Le langage aide alors la conceptualisation tout en régulant le fonc-
tionnement cognitif, mais aussi émotionnel de la personne.

Rappelons enfin pour terminer que le choix de telle ou telle méthode doit
reposer sur sa validation scientifique. À ce sujet, il faut être particulièrement
attentif au critère de transfert (les acquis se transfèrent-ils dans des tâches
ou des situations différentes de celles de l’apprentissage ?).
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