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Mesurer la qualité de I'imagerie motrice (IM) eseuguestion récurrente. Les outils doivent gardatarécision

et la fiabilité de I'évaluation. lls sont longtempsstés ceux de la psychologie avec les questimmat les
entretiens. Les progres méthodologiques et métiqpleg permettent maintenant d’avoir d’autres resssu
Construire un indice d’évaluation des capacitédldduppose des mesures fonctionnelles complémesitaire
Nous avons sélectionné 6 sous-indices dont I'amtdifiboutit & 12M (indice d’imagerie motrice). lltégre les
résultats d'un entretien, d’'un questionnaire, deowgbmétrie mentale et d’'indices physiologiques tatifs. ||
peut étre ajusté en fonction des caractéristiqeda thche a imaginer, chaque sous-indice pouvesnipéndéré

et prendre une importance relative plus ou moiegéd dans I'indice final.

Mots-clés :Imagerie Motrice, questionnaire, chronométrie mieniadicateurs végétatifs.

INTRODUCTION

L'imagerie motrice (IM) est la représentation méamtal’'un mouvement. Sa proximité
structurale et fonctionnelle avec I'exécution réedin a fait une procédure d’apprentissage
moteur et un moyen de rétention et d’entretien sid®mas moteur en mémoire et de
réhabilitation motrice (Guillot & Collet, 2010). Peontre, peu de travaux se sont intéressés a
I'évaluation des capacités d’IM, a I'exception desils élaborés par les psychologues comme
les questionnaires ou les entretiens. Malgré lapgorts, ils doivent étre complétés par des
informations plus objectives. L’isochronie entreleuvement imaginé et exécuté réellement
est bien connue, malgré quelques exceptions aregfie Ce principe général peut étre utilisé
afin d’apporter une contribution plus objectivéé@aluation de la qualité de I'imagerie. Nous
savons également que l'activité mentale provogueeélévation de I'activation centrale dans
certaines structures cérébrales, identifiablesiparméthode hémodynamique comme I'IRMf,
mais qu’elle provoque aussi une activation périgjué;, singulierement a travers des
variables neurovégétatives (Collet & Guillot, 201Qjobjectif est donc d’intégrer ces
indicateurs en un seul pour proposer un indicealiation des capacités d'imagerie motrice
appelé 12M.

MATERIELS ET METHODES
Différents principes théoriques sont a la baseeadendice. lls servent a déterminer chacune
des 6 catégories qui entrent dans le calcul dditanglobal. Les 2 premieres relévent des
tests psychologiques et nous avons sélectionnéntnetien (ENT) et un questionnaire
(QUEST). La 8 est un test de chronométrie mentale (CM). LesrBiéiees sont des indices
physiologiques, l'activité électrodermale (AED)estie I'éveil physiologique de I'organisme,
la réponse électrodermale (RED) est enregistréeydéde travail d'imagerie est amorceé et,
enfin, 'arythmie sinusale respiratoire (ASR) esensidérée comme un indice de l'attention
focalisée. Le caractere ambulatoire et la faciliéraitement des données rendent ces indices
pertinents pour des études théoriques et de tegamrairement a I'IRMf. Compte tenu de la
tache a tester, nous attribuons un coefficien} é€Cchaque catégorie, destiné a pondérer son
importance. Nous obtenons I12M par addition de kenisle des items :

[°M = C1*ENT + C2*QUEST + C3*CM + C4*AED + C5*RED €6*ASR.
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RESULTATS ET DISCUSSION

Les dimensions psychologiques de la qualité dealjarie, comme sa vivacité ou la capacité a
agir sur I'image, en lui faisant subir une rotatipar exemple, peuvent étre évaluées grace a
un entretien. Il suppose une analyse de sa proptigpe d'IM par le participant et il doit étre
conduit par un expérimentateur qui choisira lesgdgestés en fonction de la tache motrice.
Les capacités générales d’'IM sont souvent évalyiesdes questionnaires comme le
Movement Imagery Questionnaire (Revised — MIQ-R, Hall & Martin, 1997). Le KVIQTfe
Kinesthetic and Visual Imagery Questionnaire) se révelera plus approprié pour tester des
patients atteints de déficits moteurs (Malouin,HRrcls, Jackson, Lafleur, Durand, & Doyon,
2007). Le principe d’isochronie est a la base d& atégorie de I'indicé2M. Si 'imagerie

est fidele a I'exécution réelle, la durée de laréspntation mentale doit théoriquement
correspondre a celle de I'exécution réelle. Laéddhce entre les 2 peut étre pondérée en
fonction de la durée de la tache a imaginer, ltisonie étant altérée si le mouvement est trés
long ou trés court. Les 3 dernieres catégories gsieg indicateurs physiologiques
neurovégeétatifs. L'activité électrodermale (AED) es indicateur de I'éveil physiologique de
I'organisme. Elle varie en fonction de I'activatides glandes sudorales palmaires, lesquelles
sont sous le contréle exclusif de la branche oytimpsthique du systeme nerveux végétatif.
L’IM est d’autant plus précise lorsqu’elle est e a un niveau d’éveil comparable a celui
exigé pour exécuter le mouvement réel. L’AED ddwlainc rester & niveau constant au cours
des répétitions mentales. Lorsque le participarggime I'exécution d’un mouvement, une
réponse électrodermale (RED) est enregistrée.réfieésente une inflexion brutale de 'AED
et est quantifiée par son amplitude et sa duréasdwons observé que la durée de la réponse
était proportionnelle a la durée du travail mentafjuel est comparable a la durée de
I'exécution réelle. Le fait que la RED ait une dupoche de la durée du mouvement est un
indice de la bonne qualité de I'IM. Enfin, l'arytlensinusale respiratoire (ASR) varie en
fonction de la focalisation de I'attention. Elld ealculée a partir de la variabilité cardiaque et
permet d’attester que l'attention est centréeatdiche pendant I'lM.

Nous avons testé cet indice sur 2 sujets recortwnspour avoir des capacités d’imagerie
élevées et l'autre de faibles potentialités et nausns obtenu 2 valeurs extrémes. Il a
eégalement été utilisé pour sélectionner des ppaints a une expérience devant comparer la
qualité de I'imagerie aux modulations corticomatscattestées par stimulation magnétique
transcranienne.

En conclusin, lindice I2M intégre des facteurs caint reconnus séparément comme des
indicateurs de la qualité de I'imagerie. Nous abtes un outil constitué de 6 catégories
complémentaires et redondantes qui est évolutifi¢Cdsuillot, Lebon, Mcintyre, & Moran,
2011). C’est un gage d’'une meilleure fiabilité. €’e@n outil pragmatique, dont les mesures
sont faciles a réaliser et qui peut étre utilisérda sélection des participants a un protocole
expérimental mais aussi pour évaluer des pratigugpurtifs afin de déterminer leur aptitude
au travail mental.
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