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Droit da ns
les yeux
Le regard, la reconnaissance
des expressions comme

. outils essentiels a 'adoption
de comportements adaptés. |
Tes yeux souffrent, je te
tends la main. Tu exprimes
la peur, je te rassure. |
Ton visage sourit, il m"invite
a en faire de méme...
Clest ainsi que 'homme }
nait. Mais il advient qu'il
développe une maladie qui |
brouille sa reconnaissance
des émotions en « contra- |
riant » son regard.
Les recherches passionnantes

. conduites par Kevin Polet
a Monaco nous permettent |
de mieux comprendre les
troubles du comportement
observés chez des personnes
atteintes de maladies
neurodégénératives.
Leur regard, en s’égarant,
se méprend sur les émo-
tions de l'autre. Sur ses
intentions. Triste situation
qui fracture le lien social. {
Mais qui rappelle aussi
combien se regarder droit
dans les yeux est essentiel. |
Les échanges de regard, |
les échanges par leregard |

|
J

qui nous font vivre: Et nous
comprendre. Et partager.
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- Traquer le regard pour

comprendre et rééduquer

A la une Une exploration visuelle atypique expliquerait l'altération de la reconnaissance
des émotions en cas de maladie neurodégénérative. Découverte 3 Monaco

as d’beaux yeux, tu sais. La cé-
Tlébre réplique adressée par

Jean Gabin a Michéle Morgan
rappelle qu'ils sont les premiers at-
tributs sur lesquels nous nous at-
tardons lorsque nous croisons un
visage. « Nous porions nolre atten-
tion essentiellement sur les yeux avant
de diriger notre regard vers le nez et
la bouche. Cette stratégie d’observa-
tion nous permet de reconnailre en
moins d 'une seconde ['expression de
l'une ou l'autre des 6 émotions primai-
res (eelles que tous les humains ont
en commun, Ndlr) : joie, colére, peur,
dégoiit, Iristesse, surprise. Les yeux
sont en effet la zone clé nous permet-
tant de reconnditre la majarité des
émotions. » Cette entrée en matiére
de Kevin Polet, neuropsychologue
au centre mémaoire du CHPG a Mo-
naco (dirigé par le Pr Alain Pesce) dé-
crit la situation classique. Ce regard
dit « normal », le scientifique a réussi
4 le modéliser grace a une technolo-
gie de pointe, I'« eye fracking », qui
utilise un casque muni de deux ca-
méras infrarouges qui traquent les
déplacements de la pupille. -
Grace a ce modele, qui lui a valu
plusieurs prix scientifiques, il a fait
des découvertes trés intéressantes.
« Nous avons mené, en collaboration
avec l'équipe du P Lebrun-Frenay

« Le pahent est ]ate @ un écran ou 'on pro;eue les visages. La caméra
trague les déplacements exirémement fins du regard, invisibles
@ leeil nu », expliquent Kevin Polet et Solange Hesse, du CHPG.
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(CHU de Nice) des études chez des
personnes atteinfes de sclérase en
plaques (SEP) ou de maladies neuro-
dégeénératives de type Alzheimer, Par-
kinson ou Démence frontotemporale
(DFT). On sait gue chez ces patients,
la reconnaissance des émotions est
problématigue. » Avec, comine con-
séquence, une altération de leurs
propres émotions : « Perte de l'empa-
thie, désinhibition... » Ces troubles
cognitifs sont-ils liés 4 1a facon dont
ils regardent ? Pour répondre a cette
question, Kevin Polet et Solange
Hesse, ingénieur hospitalier, ont étu-
dié la reconnaissance des émotions

par ces patients grace al'« eye track-
ing » : « Ot s'est apercu que le regard
était toyfours perturbé, »

Dés les premiers stades

de la maladie

Au lieu de s'attarder sur les yeux en
cas d’émotions négatives (comme
le fait le regard dit-normat), c’est sur
la bouche ou le nez que le regard
du patient atteint de maladie neu-
rodégénérative va se porter en prio-
rité. Ou, a 'opposé, en cas.d'expres-
sion Joyeuse, il va fixer les yeux
quand il devrait d’abord regarder la
bouche. « Ces différences peuvent se

manifester & un stade trés précoce de
la maladie, dans le cas de la SEP
avant méme des signes clinigues. »
Dans le cas de maladie d'Alzheimer
ou de Parkinson, c’est globalement
la zone des yeux qui est beaucoup
moins investie, « En cas de DFT, les
patients observent les visages comme
s’ils n’exprimaient plus d’émotion. »
Au-dela de la recherche, ces travaux
permettent d’envisager de nouvelles
stratégies thérapeutiques. « Les trou-
bles de reconnaissance des émotions,
associés a une stratégie d’exploration
faciale atypique, sont impliqués dans
les troubles du comportement obser-
Vés chez les patients souffrant de ma-
ladies neurodégénératives comme
Alzheimer. Et ces troubles sont un des
principaux facteurs d'épuisement des
aidants. » Aujourd™hui, Kevin Polet
émet une hypothése qu'il entend ra-
pidement vérifier sur les malades
d’Alzheimer dans un premier temps :
« En essayant de modifier le regard du
patient (conditionnement), sa straté-
gie d’'exploration du visage, en le re-
cenirant en particulier sur les yeirx, on
peut espérer améliorer les troubles
du comportement. » Et exercer égale-
ment un effet bénéfique sur les ai-
dants, ce qui est tout aussi impor-
tant.
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