RESUME

La maladie d’Alzheimer représente a I’heure actukll cause principale de démence
dans le monde. Si elle est responsable de troudagsitifs majeurs, elle s’accompagne
également d’'une altération importante des capapigsiques du malade, le faisant évoluer
progressivement vers un état de dépendance totale.

Un des enjeux essentiels de la prise en chargsujets agés déments type Alzheimer
est le maintien des aptitudes fonctionnelles. Lesear-kinésithérapeute constitue un maillon
important de I'équipe de soins pluridisciplinaire.

Les difficultés de communication liées a ce typepdéhologies neurodégénératives
démentielles rendent la prise en charge rééducsitigriliere et demande de grandes qualités
d’adaptation. Nous nous sommes intéressés au parttitrapeutigue de Madame S. dont le
diagnostic de démence type Alzheimer a été posbers d’hospitalisation. Nous évoquons
les difficultés rencontrées lors de la réalisatides bilans et des techniques masso-
kinésithérapiques et notre premiere approche awemhcept du Snoezelen. Technique de
stimulation multi-sensorielle, elle est un des é&éta qui permet au masseur-kinésithérapeute

d’améliorer la relation soigné-soignant quand legsm’ont plus de sens.
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