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Résumé

Un grand nombre d'études suggére que la plupart des lecteurs dyslexiques présentent de multiples
déficits audio-phonologiques, visuo-attentionnels et audio-visuels sous-jacents, présents
simultanément a des degrés divers et qui entrainent une grande variabilité des troubles de la lecture et
de I'orthographe. L'originalité de cette intervention est de proposer une approche de remédiation
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multimodale et multi-componentielle en proposant des programmes d’entrainement individualisés,
intensifs et a domicile pendant 6 mois.

Cette étude longitudinale et multicentrique est menée en trois phases auprés de 144 enfants
dyslexiques, agés de 8 a 13 ans, avec la participation de 94 orthophonistes. Lors de la premiére phase,
les participants bénéficient de consultations hebdomadaires de rééducation orthophonique pendant
deux mois. Lors de la deuxiéme phase, outre leur suivi hebdomadaire, ils bénéficient de trois types
d'interventions intensives et informatisées, audio-phonologique, visuo-attentionnelle et audio-visuelle,
d’une durée de deux mois chacune. Lors de la troisiéme phase, les interventions intensives sont
arrétées et les consultations hebdomadaires de rééducation orthophonique maintenues pendant deux
mois.

A l’issue du protocole de remédiation, les effets de 1’intervention multimodale et multi-componentielle
intensive ont montré une amélioration significative de I’efficience en lecture, de la compréhension en
lecture et de I’orthographe, en comparaison avec les effets d’une rééducation orthophonique
hebdomadaire. De plus, I’analyse de cas multiples a révélé que 52 % des participants n’avaient plus de
trouble de la lecture, a I’issue du protocole de remédiation. Nos résultats mettent en évidence
I’efficacité d’un protocole de remédiation intensive multimodale et multi-componentielle et ouvrent
une nouvelle voie dans la remédiation de la dyslexie développementale.

Mots-clés : dyslexie développementale, déficits audio-phonologiques, visuo-attentionnels, audio-
visuels, remédiation multimodale et multi-componentielle.

Abstract

A large number of studies suggest that most dyslexic children exhibit multiple underlying audio-
phonological, visuo-attentional and audio-visual deficits, that are simultaneously present to varying
degrees, leading to a wide range of deficits in reading and spelling. The originality of this intervention
is to propose a multimodal and multi-componential rehabilitation programme, using individualized
and intensive training at home during 6 months.

We assessed benefits of the protocol through a multicenter, longitudinal, randomized, crossover and
clinical trial including 3 stages that lasted for a total duration of 16 months. An overall of 94 speech and
language therapists and 144 dyslexic readers (aged around 8-13 years) participated in the study.

In the first phase, participants received weekly speech therapy for two months. In the second phase, in
addition to their weekly speech therapy sessions, they received three types of intensive computer-
based interventions, audio-phonological, visuo-attentional and audio-visual, for two months each.

In the third phase, intensive interventions were discontinued and weekly speech therapy sessions were
continued for two months. At the end of the remediation protocol, the multimodal and multi-
componential intensive intervention lead to significant improvement in reading efficiency, reading
comprehension and spelling, compared with weekly speech therapy. In addition, a multiple-case
analysis showed that 52% of participants were no longer deficient in reading. Our results highlight the
effectiveness of intensive multimodal and multi-componential remediation protocol, and open up a
new issue in the remediation of developmental dyslexia.

Keywords: developmental dyslexia, audio-phonological, visuo-attentional and audio-visual deficits,
multimodal and multi-componential remediation.

1. Introduction



Le Manuel diagnostique et statistique des troubles mentaux (DSM-5) définit la dyslexie
développementale (DD) comme un trouble spécifique, sévere et durable d’apprentissage du langage
€crit, en dépit d’une intelligence normale et de I’absence de pathologie neurologique ou psychiatrique
avérée, de déficit sensoriel visuel et auditif ou de carence socio-éducative grave (American Psychiatric
Association, 2013). Selon cette classification, la DD se caractérise par des troubles neuro-
développementaux de la lecture et de I’orthographe. Plus précisément, les lecteurs dyslexiques
éprouvent de grandes difficultés a apprendre et a automatiser le décodage des mots écrits, fondé sur le
développement de la conversion grapho-phonémique (Ziegler et al., 2020). De fait, la lecture reste
souvent peu fluide et nécessite un effort cognitif supérieur a celui des enfants normolecteurs (Shaywitz
& Shaywitz, 2005).

De nombreuses études montrent que 1’étiologie de la DD est multifactorielle (McGrath et al., 2020;
Pennington, 2006) et que la majorité des lecteurs dyslexiques présenteraient des déficits variables de
plusieurs processus cognitifs-sous-jacents essentiellement audio-phonologiques, visuo-attentionnels et
audio-visuels, associés aux troubles de la lecture et de I’orthographe (O’Brien & Yeatman, 2021). De
plus, ces multiples déficits et leurs manifestations évolueraient différemment avec I’age et la nature
des interventions thérapeutiques, ce qui augmenteraient encore leur variabilité individuelle (Menghini
et al., 2010; Saksida et al., 2016; Valdois et al., 2021; White et al., 2006; Zoubrinetzky et al., 2014).
Ainsi, il serait logique de tenir compte de cette variabilité des profils cliniques en adaptant la
remédiation au pattern de déficits propre a chaque patient.

Or, les études scientifiques interventionnelles de remédiation de la DD sont généralement fondées sur
des hypothéses causales d’une altération plus ou moins exclusive d’un seul type de déficit. Parmi les
plus étudiées, ces études interventionnelles ont ciblé les déficits audio-phonologiques, visuo-
attentionnels ou de l'intégration intermodalitaire audio-visuelle (Serniclaes et al., 2015).

Les déficits de traitement de ’information Audio-Phonologique (AP) altérent la capacité
d’identifier, de stocker, de récupérer ou de manipuler les phonémes qui composent le mot. Différents
niveaux d’altération du traitement de 1’information AP ont été décrits : les déficits perceptifs auditifs
de bas niveaux (Casini et al., 2018; Goswami, 2011; Serniclaes et al., 2015), les déficits du
déplacement temporel et spatial de I’attention auditive (Hari & Renvall, 2001; Lallier et al., 2010) et
les déficits d’acces aux représentations phonologiques (Boets et al., 2013; Ramus & Szenkovits,
2008). Différents types d’intervention ont ainsi été expérimentés.

Par exemple, un entrainement auditif de la perception catégorielle avec le logiciel Rapdys améliorerait
la conscience phonologique et les compétences en lecture (Collet et al., 2017; Zoubrinetzky et al.,
2019). Plusieurs méta-analyses ont montré que 1’entrainement a la conscience phonémique est
fondamental mais a condition qu’il soit intensif et systématiquement associé a des entrainements de
lecture (Ehri et al., 2001; Galuschka et al., 2014). Plus récemment, des bénéfices en vitesse de lecture
auraient été obtenus apres un entrainement numérique de la dénomination rapide automatisée (Pecini
et al., 2019).

Les déficits de traitement de ’information Visuo-Attentionnelle (VA) peuvent altérer la capacité
d’identifier, de stocker, de récupérer ou de manipuler les graphémes qui composent le mot. Différents
niveaux d’altération du traitement de 1’information visuo-attentionnelle ont été décrits : les déficits
perceptifs visuels de bas niveau (Lawton, 2019), les déficits du déplacement temporel et spatial de
I’attention visuelle (Bertoni et al., 2019; Vidyasagar, 2019) et les déficits visuo-attentionnels.

Le déficit visuo-attentionnel le plus largement décrit en France est la réduction de I’empan VA (pour
une revue, voir Valdois, 2022), ¢’est-a-dire du nombre de lettres traitées simultanément lors d’une
fixation oculaire. Un entralnement intensif avec le logiciel Maeva (Lobier, 2008) augmenterait
I’empan VA et améliorerait également les compétences de conscience phonémique et de lecture de
mots irréguliers (Zoubrinetzky et al., 2019). Le déséquilibre entre les niveaux d’analyse globale et
locale d’une scéne visuelle complexe peut aussi altérer I’encodage des lettres et la stabilisation des
représentations orthographiques (Franceschini et al., 2017; Goldstein-Marcusohn et al., 2020). Un



entrainement intensif avec le logiciel Switchipido (Bedoin & Medina, 2013) montrerait des effets
positifs sur les compétences de focalisation de 1’attention visuelle et sur les compétences en lecture de
mots réguliers et irréguliers.

Le déficit de traitement InterModalitaire (IM) altére I’intégration simultanée des lettres et des sons
en tant qu’objet audio-visuel unique (Blomert, 2011). Le logiciel d’aide a 1’apprentissage de la lecture
GraphoGame (Richardson & Lyytinen, 2014) créé en Finlande, puis adapté en frangais (Lassault et
al., 2022) et dans d'autres langues (Brem et al., 2010; Kyle et al., 2013; Saine et al., 2011), permet une
présentation audio-visuelle simultanée et répétée de lettres, syllabes, mots et phrases. Développé dans
une interface ludique, son objectif est de permettre I’automatisation des associations phonologiques et
orthographiques. Une méta-analyse montre que GraphoGame aurait des effets positifs sur les
compétences en lecture seulement si le niveau d'interaction avec un adulte est élevé (McTigue et al.,
2020). Ces effets seraient plus grands pour les enfants qui ne maitrisent pas les étapes initiales de
I'apprentissage de la lecture, telles que la compréhension du principe alphabétique et la
correspondance entre les grapheémes et les phonémes (Lassault et al., 2022).

Pour étre appliquées dans un contexte clinique, ces programmes d’interventions nécessiteraient un
cadre méthodologique de soin. L’objectif de cette étude était donc de fournir aux orthophonistes un
protocole de remédiation multimodale auditive, visuelle, audio-visuelle et multi-componentielle (i.e.,
ciblant la perception catégorielle, la conscience phonologique, la mémoire a court terme phonologique,
la dénomination rapide automatisée, I’empan visuo-attentionnel, la focalisation visuo-attentionnelle, la
mémoire orthographique et I’intégration grapho-phonologique) qui intégrerait les données probantes
interventionnelles et de I’évaluer. Nous avions émis I’hypothése qu’un protocole combinant trois types
d’intervention intensives AP, VA et IM, améliorerait significativement les compétences en lecture et en
orthographe, comparées aux effets d une rééducation orthophonique conventionnelle hebdomadaire et
que ces effets se maintiendraient au moins deux mois apres 1’arrét de 1’intervention.

2. Méthodologie
2.1. Participants

Les participants agés entre 8 ans et 13 ans, ont été inclus dans I’étude par 94 orthophonistes exercant
en cabinet libéral dans différentes villes de France, selon les critéres diagnostiques du DSM-5 et du
modele Simple View of Reading (Gough & Tunmer, 1986). Sur 144 enfants dyslexiques, 93 ont
terminé le protocole au moment des analyses effectuées dont 48 participants dans le groupe PHO-VA
d’age moyen de 118 mois et 45 participants dans le groupe VA-PHO d’age moyen de 127 mois.

Cette étude multicentrique, randomisée et croisée a été préenregistrée (ClinicalTrials.gov :
NCT04028310) et le protocole de 1'étude a été publié avant la réalisation de 1'étude (Harrar-Eskinazi et
al., 2022). L'approbation éthique a été accordée par le Comité national frangais de protection des
personnes (ID-RCB 2019-A01453-54). Nous avons obtenu le consentement écrit éclairé de tous les
enfants et de leurs soignants conformément a la Déclaration d'Helsinki et a la loi frangaise sur la
recherche impliquant des participants humains (décret n°® 2016-1537).

2.2.Plan expérimental

L’expérimentation s’est déroulée en trois phases sur une période de 16 mois, selon la procédure
illustrée sur la Figure 1. Aprés 1’inclusion des participants, un processus de randomisation selon une
procédure d’attribution 1/1 répartit les 144 participants inclus en deux groupes, le groupe PHO-VA et
le groupe VA-PHO.
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Figure 1. Procédure expérimentale en trois phases d’une durée totale de 16 mois. PHO : intervention
audio-PHOnologique ; VA . intervention Visuo-Attentionnelle, IM : intervention InterModalitaire.

Phase 1 : Ligne de base Pré-intervention, pendant laquelle les participants effectuent une rééducation
orthophonique conventionnelle sans entrainement intensif pendant huit semaines, a la fréquence d’une
séance hebdomadaire de 30 minutes avec I’orthophoniste. La Ligne de base Pré-intervention
correspond aux mesures effectuées a T1 et T2.

Phase 2 : Protocole de remédiation pendant lequel les participants effectuent les trois programmes
d’interventions intensives, audio-phonologique (PHO), visuo-attentionnelle (VA), et intermodalitaire
(IM) a domicile 5 jours/semaine, 15 min/jour. Chaque programme dure 8 semaines puis est suivi par
une pause de 15 jours. L’ordre des deux premicres interventions (PHO et VA) est inversé entre les
deux groupes. Le groupe PHO-VA commence par I’intervention PHO et le groupe VA-PHO par
I’intervention VA. La séance hebdomadaire avec 1’orthophoniste permet d’ajuster les entrainements en

fonction de 1’évolution individuelle. Le Protocole de remédiation correspond aux mesures effectuées a
T2 et TS.

Phase 3 : Ligne de base Post-intervention de TS a T6 : identique a la phase 1 avec arrét des
entrainements intensifs, le participant continue a bénéficier d’une rééducation orthophonique
conventionnelle hebdomadaire de 30 minutes pendant 8 semaines. La Ligne de base Post-intervention
correspond aux mesures effectuées a TS5 et T6. La Ligne de base Post-intervention correspond aux
mesures effectuées a T5 et T6.

2.2 Protocole d’évaluation
Lecture et orthographe

L’efficience en lecture a été évaluée par le texte non signifiant L’Alouette, « gold standard » des
épreuves de leximétrie (Cavalli et al., 2018), par deux textes signifiants, La Mouette et Le Pingouin, et
par un test de lecture de mots en colonnes Eval2M (Evaléo 6-15, Launay et al., 2018) a T1, T2, T3, T4,
T5, T6. Les procédures d’identification ont été évaluées par des épreuves de lecture de mots réguliers,
irréguliers et de pseudomots (Evalec, Sprenger-Charolles et al., 2018). Les compétences en
compréhension de phrases lues silencieusement (ORLEC L3, Lobrot, 1967; Piérart & Grégoire, 2004))
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et en orthographe lexicale, morphosyntaxique et phonétique (Chronosdictées, Baneath et al., 2006) ont
été également évaluées a T1, T2, TS.

Processus phonologiques et visuo-attentionnels (T1, T2, T5)

Les processus phonologiques ont été évalués par des épreuves de répétition orale de pseudomots
(mémoire a court terme phonologique), de suppression de la premiére syllabe de pseudomots
trisyllabiques, de suppression du premier phonéme de pseudomots monosyllabiques (analyse
phonologique) et de dénomination rapide de couleurs (Evalec, Sprenger-Charolles et al., 2018).

Les processus VA ont été évalués par le logiciel Evadys (Valdois et al., 2014) qui mesure I’empan VA
par une tache de report global et une tache de report partiel, et le logiciel Sig/ (Bedoin & Medina,
2014) qui mesure la capacité a focaliser ’attention sur un mode d’analyse globale ou locale de
I’information visuelle.

Processus mnésiques, linguistiques et intelligence non-verbale

L’empan de chiffres a 1’endroit et a rebours (Evaléo 6-15, Launay et al., 2018) évalue les compétences
en mémoire immédiate et mémoire de travail verbale. L’évaluation de I’empan visuo-spatial a I’endroit
et a rebours (Blocs de Corsi, Fournier & Albaret, 2013) détermine les compétences en mémoire
immédiate et mémoire de travail visuo-spatiale (T1, T2, T5).

Les compétences lexicales ont été évaluées par des taches de dénomination et de désignation d’images
(Evaléo 6-15, Launay et al., 2018). La compréhension orale morphosyntaxique a été mesurée par
I’E.CO.S.SE (Lecocq, 1998). L’épreuve des Matrices non verbale du WISC-V (Wechsler, 2014) a été
utilisée comme mesure de I’intelligence fluide et visuo-spatiale (T1).

Impact de la dyslexie

Deux questionnaires ont ét¢ proposés avant et apres les entrainements aux parents et a I’enfant afin
d’évaluer la perception de I’impact du trouble de la lecture sur I’appétence a lire et I’estime de soi dans
le contexte scolaire et extra-scolaire (T1, T2, T5, T6).

2.3. Programmes d’intervention

Le programme d’intervention PHO associe I’entrainement des déficits audio-phonologiques
(perception catégorielle, analyse phonémique, la dénomination rapide automatisée (DRA), mémoire
sérielle phonologique) a un entrainement du décodage phonologique en lecture (conversion graphéme-
phonéme) et en transcription (conversion phonéme-graphéme). Le programme d’intervention VA
associe un entrainement des déficits VA (empan VA, analyse globale/locale) a un entrainement du
recodage lexical en lecture et de la mémoire orthographique en transcription. Le programme
d’intervention IM associe GraphoGame a un entrainement de la fluidité en lecture.

Intervention audio-phonologique

Quatre processus audio-phonologiques peuvent étre entrainés selon les performances déficitaires mises
en évidence chez le participant aux pré-tests de la Ligne de base Pré-intervention: la perception
catégorielle avec le logiciel RapDys (Collet et al., 2017), la mémoire sérielle phonologique avec le
logiciel PhonopidoW (Medina, 2010), la DRA avec le programme Naming Speed (Harrar-Eskinazi et
al., 2020) et I’analyse phonémique par le programme Le Phoneme (Lang & Villuendas, 2011). Les
entrainements informatisés s’effectuent 5 jours/semaine, 10 minutes/jour et sont associés au
programme Le Phonéme 5 jours/semaine, 5 minutes/jour. Dans un souci d’individualiser
I’entrainement selon le profil de chaque participant, I’entrainement des compétences phonologiques
varie selon la nature et I’intensité des troubles de chaque participant. L’ orthophoniste décide des
entrainements prescrits. Par exemple, pour un participant ne présentant pas de déficit de la mémoire
sérielle phonologique mais un déficit de I’analyse phonémique, de la DRA et de la perception



catégorielle, la perception catégorielle et la fusion de phonémes sont entrainées le premier mois alors
que la DRA et la segmentation de mots en phonémes sont entrainées le deuxiéme mois.

» L’entrainement de la perception catégorielle avec le logiciel RapDys améliore 1’identification et la
discrimination de la différence de voisement entre les consonnes /t/ et /d/. La persistance d’une
perception allophonique correspond & une perception trop grande du délai d’établissement du
voisement (Voice Onset Time ou VOT). En réduisant progressivement le VOT (positif pour les
phonémes sourds et négatif pour les phonémes voisés) des pics allophoniques a +/- 75 ms VOT aux
pics phonémiques a +/- 5 ms VOT, ce logiciel permet de réduire la distance acoustique entre deux
phonémes autour de la frontiére phonémique de voisement et favorise ainsi une catégorisation des
phonémes.

* L’entrainement de la mémoire sérielle phonologique avec le logiciel PhonopidoW consiste a
discriminer un son parmi une séquence de plusieurs sons, a comparer ou a composer des séquences de
sons. La proximité phonologique entre les sons proposés et la charge en mémoire phonologique sont
paramétrables.

* L’entrainement de la DRA avec Naming Speed, inspiré du logiciel italien Run the RAN (Pecini et
al., 2019) consiste a entrainer la dénomination rapide de stimuli visuels non alphanumériques. Cing
images d’objets en noir et blanc issues de la base de données lexiques LEAD (Bonin et al., 2003) sont
présentées a 1’écran et répétées aléatoirement sur des lignes horizontales sous forme de matrices de 20
a 60 stimuli. L'enfant dénomme les images, dans le sens de lecture, selon une vitesse de dénomination
fournie automatiquement par le marquage d’un curseur rouge entourant I’image a dénommer. Au fur et
a mesure de I’entrainement, la vitesse de dénomination est augmentée en passant d’une seule image
incluse a 2, 3, 4 et 5 images a dénommer simultanément. L’intervalle inter-stimuli passe de 200 ms a
50 ms.

» L’entrainement de 1’analyse phonémique se compose de tiches orales de fusion de phonémes (par
exemple, d/r/a/g/3 : dragon) et de segmentation de mots en phonémes (par exemple, jardin : /j/a/r/d/€)
avec des listes de 10 mots et/ou de pseudomots, issues d’un outil de remédiation Le Phonéme. Les
mots fusionnés et segmentés sont ensuite lus a voix haute et transcrits manuellement par le participant.
A la fin de la copie, I’enfant est invité a rappeler par écrit les mots dont il se souvient.

Intervention visuo-attentionnelle

Les compétences VA sont entrainées avec les logiciels Maeva (Lobier, 2008) et Switchipido (Bedoin &
Medina, 2013), a une fréquence de 5 jours/semaine, 10 minutes/jour. Ces deux logiciels
d’entrainement sont systématiquement associés a un outil numérique de remédiation de la mémoire
orthographique ELOR, 5 minutes/jour.

* L’entrainement de I’empan visuo-attentionnel avec le logiciel Maeva présente briévement (420 a
120 ms) a I’écran une séquence de 2 a 7 stimuli visuels comprenant des lettres, des pseudo-lettres, des
chiffres, des formes géométriques ou des caractéres japonais. A sa disparition, 1‘enfant doit réaliser
une tiche de catégorisation selon six consignes différentes de difficulté croissante. Un algorithme
prenant en compte les réponses de 1’enfant permet d’adapter en temps réel la difficulté de 1’exercice.

* L’entrainement de 1’analyse visuelle locale/globale avec le logiciel Switchipido présente briévement
a I’écran des stimuli hiérarchisés (grands stimuli réalisés avec des petits dessins). L’enfant doit
focaliser son attention visuelle soit sur la forme globale, soit sur les détails, soit mobiliser la bascule de
la focalisation visuelle entre le niveau global et le niveau local.

L’entrainement de la mémoire orthographique avec le programme informatis¢ ELOR favorise le
processus mnésique d’encodage/stockage/récupération par une lecture « flash » de 20 mots ayant la
méme régularité orthographique (par exemple, mots finissant par « eau »). A la suite de la lecture, les
mémes mots présentés dans le méme ordre en temps limité sont copiés, puis écrits sous dictée.



Intervention intermodalitaire

* L’entrainement audio-visuel avec le logiciel GraphoGame (Richardson & Lyytinen, 2014) est
proposé a tous les participants pendant deux mois, 5 jours/semaine, 10 minutes/jour, afin de renforcer
I’automatisation du couplage entre les codes orthographique et phonologique. Contrairement aux
entrainements phonologiques et VA proposant une présentation non simultanée, soit auditive, soit
visuelle, d’unités linguistiques ou non linguistiques, GraphoGame est un entrainement audio-visuel
présentant simultanément des stimuli auditifs entendus et des stimuli visuels écrits d’unités
linguistiques de différentes tailles (phonémes, syllabes, rimes, mots, phrases). Trois niveaux de
démarrage ont ét¢ paramétrés pour s’adapter au niveau de lecture.

* L’entrainement de la fluence en lecture avec le programme LARMA (Lecture Accompagnée,
Répétée, Masquée, Accélérée) est associé a GraphoGame, 5 jours/semaine, 5 minutes/jour. L’objectif
est d’améliorer la fluidité de lecture et I’appétence a lire. Ce programme s’inspire des interventions en
lecture répétée avec masquage auditivo-verbal (Leloup et al., 2021).

3. Résultats
3.1.Evolution des compétences en lecture de texte et en orthographe
Analyses statistiques

Pour évaluer les effets du protocole, nous avons utilisé des modéles linéaires a effets mixtes. Les
analyses statistiques ont été réalisées a I’aide du logiciel R (R Core Team, 2021) version 4.1.2 et du
package Ime4 (Bates et al., 2014). Cinq variables dépendantes (VD) ont été sélectionnées : ’efficience
en lecture du test L’Alouette, 1’efficience en lecture du test DeltaText, le nombre de mots correctement
lus au texte Mouette-Pingouin, le nombre de réponses correctes au test L3-ORLEC et le nombre
d’erreurs au test Chronosdictées. Pour chacune de ces 5 VD, nous avons construit un modéle linéaire a
effets mixtes (Baayen et al., 2008) contenant 2 facteurs a effets fixes (i.e., Groupe et Temps), leur
interaction, la moyenne des performances aux temps 1 et temps 2 comme covariable, et un facteur
aléatoire (i.e., Participants). La moyenne des performances aux temps 1 et temps 2, calculée pour
chaque sujet et chaque VD, est utilisée comme covariable afin de nous permettre de prendre en compte
le niveau de I’individu lors de la Ligne de base Pré-intervention sans entrainement.

Pour respecter les directives éditoriales concernant la longueur de I’article, nous présenterons
seulement les modeles linéaires de deux VD : I’efficience en lecture des textes Mouette-Pingouin (i.e.,
le nombre de mots correctement lus en 2 minutes) et le nombre d’erreurs en dictées de phrases au test
Chronodictées. Les résultats des autres VD sont disponibles en ligne
(https://www.theses.f1r/2023C0OAZ2025). Le test de Rosner n’a identifié aucune valeur aberrante. Les
résultats du test Shapiro-Wilk indiquent que les résidus de ces VD n‘étaient pas normalement
distribués (p <.05). La distribution des résidus présente des coefficients d’asymétrie (Skewness : S)
proches de 0 mais les coefficients d’aplatissement (Kurtosis : K) étaient hétérogénes, Mouette-
Pingouin (S=0.11 ; K=0.96) et Chronosdictées (S = 0.9 ; K=7.6). Puisque 1’analyse repose sur un
plan factoriel, les contrastes ont été évalués avec la méthode des "moyennes marginales estimées"
(Searle et al., 1980) en utilisant les packages emmeans (Lenth, 2021) et multcomp (Hothorn et al.,
2008).

Efficience en lecture de texte (Mouette/Pingouin)

Les analyses statistiques, présentées sur la Figure 2 pour chaque groupe, a chacun des temps, montrent
que les participants des deux groupes ont amélioré de fagon significative leurs performances en lecture
tout au long de I’intervention et qu’ils lisent mieux a la fin de I’intervention qu’au début (£ (5, 449) =
185.23, p <.001) (cf. Figure 2).

Les comparaisons post-hoc n’ont montré aucune amélioration significative des compétences en lecture
pour la Ligne de base Pré-intervention entre T1 et T2 (estimation = -1.58, erreur standard = 2.76,


https://www.theses.fr/2023COAZ2025

t=-0.57, p=.99), ni pour la Ligne de base Post-intervention entre TS et T6 (estimation = -1.18, erreur
standard = 2.8, t =-0.42, p =.99).

Comme attendu, les comparaisons post-hoc ont mis en évidence une amélioration des compétences en
lecture significative pendant toute la période d’entrainements intensifs de T2 a TS5, et ce, a I’issue de
chaque programme d’intervention PHO, VA et IM (#s <-4.1 ; ps <.001). Enfin, ’ordre des
entrainements n’a pas eu d’effet sur cette amélioration de méme ampleur pour les deux groupes PHO-
VA et VA-PHO, I’effet principal de Groupe (F (1, 90) = 3.15, p =.079) et I’interaction entre Temps et
Groupe (F (5, 449) = 0.93, p =.455) n’étant pas significatifs.
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Figure 2. Représentation des prédictions du modele concernant I’évolution de [’efficience en lecture au
test Mouette-Pingouin pour chaque groupe et a chaque temps. La ligne bleue représente les moyennes
marginales estimées du groupe PHO-VA. La ligne jaune représente les moyennes marginales estimées
du groupe VA-PHO. Les barres d’erreurs représentent les intervalles de confiance a 95 %. Les étoiles
représentent le niveau de significativité des effets simples du facteur Temps révélés par les comparaisons
post-hoc (¥** : p <.001 ; ** : p <.01 ; ns :p >.05).

Compétences orthographiques (Chronosdictées)

Les analyses (cf. Figure 3) confirment que les enfants dyslexiques ont fait significativement moins
d’erreurs a TS qu’a T1 (F(2, 717) =37.86, p <.001). En revanche, 1’effet principal de Groupe (F(1, 89)
=0.71 p=.39) et I’interaction entre Temps et Groupe (F(2, 717) = 1.56, p=.21) n’étaient pas significatifs.
Les comparaisons post-hocs décomposant 1’effet principal de Temps montrent que le nombre d’erreurs
d’orthographe ne diminue pas durant la Ligne de base Pré-intervention (i.e., entre T1 et T2 ; (¢ =0.96,
p=-60) mais diminue de maniére significative a D’issue de I’intervention, pendant la période
d’entrainements intensifs (i.e., entre T2 et TS ; £ =7.02, p <.001).
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Figure 3. Représentation des prédictions du modeéle pour le nombre total d’erreurs en orthographe dans
chaque groupe aux temps 1, 2 et 5. La ligne bleue représente les moyennes marginales estimées du
groupe PHO-VA. La ligne jaune représente les moyennes marginales estimées du groupe VA-PHO. Les
barres d’erreurs représentent les intervalles de confiance a 95 %. Les étoiles représentent le niveau de
significativité des effets simples du facteur Temps révélés par les analyses post-hoc (*** : p <.001 ; ns
. non significatif).

3.2.Comparaison des tailles d’effet pré et post-intervention

Analyses statistiques
Apres avoir comparé I’évolution des capacités en lecture et en orthographe tout au long de I’intervention,
il nous a paru intéressant de comparer les tailles d’effets en lecture, en compréhension de lecture et en
orthographe a I’issue des trois programmes d’interventions (PHO + VA + IM) par rapport a la Ligne de
base pré-intervention, pour chaque variable dépendante DeltaText, Mouette/Pingouin, Chronosdictées

et L3-ORLEC. Chaque taille d’effet a été calculée comme suit :

Temps™ — Temps™™1

- o (Temps™, Temps™1)

La taille d’effet a I’issue de la Ligne de base Pré-intervention a été calculée a partir de T1 et T2. La taille
d’effet a I’issue des 3 interventions (i.e., PHO + VA + IM) a été calculée a partir de T2 et T5.

Les tailles d’effets calculées a partir de T1-T2 et T2-T5 ont été comparées par des tests ¢ de Student pour
échantillons appariés, avec correction de Bonferroni. Le calcul des t-fest et des d de Cohen® est effectué
avec le package rstatix (Kassambara, 2021). Ici, les variables présentées sont I’efficience en lecture

! La taille de I’effet est la différence entre la performance moyenne du groupe ayant bénéficié d’une intervention spécifique
sur la conscience phonémique et la performance moyenne du groupe controle, en unité d’écart-type, calculée et estimée en
taille moyenne pondérée notée d. La taille de I’effet est petite pour les valeurs autour de 0.2, moyenne pour les valeurs autour
de 0.5 et grande pour les valeurs autour de 0.8 (Cohen, 1988).
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(DeltaText et Mouette/Pingouin), le nombre d’erreurs d’orthographe (Chronosdictées) et la
compréhension de lecture (ORLEC-L3).

La Figure 4 illustre les tailles d’effets pré et post intervention, obtenues en lecture de textes, en
orthographe, et en compréhension écrite.

DeltaText Mouette-Pingouin Orthographe Compréhension écrite
Efficience Mots corrects Réponses correctes Réponses correctes
Hokok dokok Heokok Heokok

S
=)
L

Taille d'effet (d de Cohen)

0.0 T T
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T1-T2 T2-T5 T1-T2 T2-T5 T1-T2 T2-T5 T1-T2 T2-T5
DeltaText Mouette-Pingouin Orthographe Compréhension écrite
Efficience Mots corrects Réponses correctes Réponses correctes

Figure 4. Tailles d’effet pré et post intervention concernant [ efficience en lecture, la compréhension de
lecture et I’orthographe.

Le Tableau 1 présente les tailles d’effet de la ligne de base pré-intervention et les tailles d’effet de
I’intervention pour chacune des VDs, ainsi que les résultats des tests ¢ de Student permettant de comparer
ces tailles d’effets. Les résultats montrent que les tailles d’effet induites par le programme d’intervention
sont significativement supérieures a celles induites par la ligne de base pré-intervention (cf. Tableau 1).

Tableau 1.
Tailles d’effet pré et post-intervention (d de Cohen)
d de Cohen Test de Student
Tailles d’effet  Tailles d’effet
Tests t ddl p
(T1-T2) (T2-T5)
DeltaText o 0.11 0.62 965 1429 <001
Lecture textes non signifiants
Mouette/Pingouin
Lecture textes signifiants 0.02 0.74 -13.56 1807 <.001
Chronosdictées 0.07 0.65 529 1763 <001
Orthographe
ORLEC L3
Compréhension écrite 0.23 0.60 -6.05 1673 <001

Notes. d de Cohen : la taille de I’effet est petite pour les valeurs autour de 0.2, moyenne pour les valeurs autour de
0.5 et grande pour les valeurs autour de 0.8 (Cohen, 1988).

3.3. Evolution des compétences en lecture
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Enfin dans le cadre d’une étude de cas multiples, nous avons analysé 1’évolution longitudinale des
compétences en lecture d’un texte signifiant (Mouette/Pingouin) a tous les temps de I’intervention.
L’analyse des scores de déviance pour chaque participant (calculés a partir des données normatives de
chaque test pour chaque participant) a montré 1’amélioration de 1’efficience en lecture selon un
continuum de niveau de compétences altérées (rouge), fragiles (jaune), normales (vert) et fortes (bleu).
La diminution progressive des points rouges et I’augmentation des points verts et bleus indique
I’amélioration des compétences en lecture (cf. Figure 5).

e <centile 7 Centiles20a7 o Centiles80a2l e > centile 80
®
o & %
—~ ® TS
2] i @@ ) ® @
o = 300 ) 4 O<§> 0000 ooo o ©
e B e o
OOD qﬁ) 0. ﬁ - %o. 4 O@
g 8 o ° . e g * ®§ 0%
220 % & . o8 0 JIn % oo, 8
g9 ® oo ® '.t - ® ® o S8 © ﬁ
3%‘ }'-éo 0-.0;‘ xcoo & ?Z{go ) oOO
g ¢ Tow S3e 2 w8 ‘oo o },%°
S £ 100 .&' o gn - ?- . %
e ® o
g AL Ts e > % p
N .S, 8% < °s . °
TI 9 T3 T4 TS T6

Figure 5. Evolution des performances en lecture au test Mouette/Pingouin a chaque temps de
I’intervention. Pour chaque variable, [’axe des ordonnées représente les scores bruts tandis que la
couleur des points représente le niveau de performances des participants sur la base des scores
standardisés. Les participants ayant des scores supérieurs au centile 81 sont représentés en bleu, des
scores compris entre le centile 21 et 80 en vert, des scores compris entre le centile 7 et 20 en orange et
des scores inférieurs au centile 7 en rouge.

Premier fait intéressant, I’analyse individuelle des scores de déviance par rapport aux données
normatives a montré que 52% des participants ont normalisé leur score en lecture au test Mouette-
Pingouin (lecture d’un texte signifiant) a I’issue de I’intervention a T6, 19% ont conservé un trouble
modéré de la lecture et 28% ont présenté encore un trouble sévere de la lecture par rapport aux
données normatives bien que ces participants aient augmenté leur efficience en lecture. Deuxiéme fait
intéressant, 1’analyse de corrélation a indiqué que, a T1 et TS, plus le nombre de déficits cognitifs
sous-jacents diminue, plus I’efficience en lecture augmente (T1 :r=-0.27, p<.001 ; TS : r=-0.43,p
<.001).

4. Discussion

Cet essai clinique a évalué les effets d’une intervention multimodale (auditive, visuelle, audio-
visuelle) et multi-componentielle (perception catégorielle, conscience phonologique, mémoire a court
terme phonologique, dénomination rapide automatisée, empan visuo-attentionnel, focalisation visuo-
attentionnelle, mémoire orthographique, intégration grapho-phonologique) sur I’efficience en lecture
et ’orthographe. Notre idée de départ était relativement simple et consistait a évaluer des
entrainements successifs et intensifs de plusieurs processus cognitifs sous-jacents phonologiques,
visuo-attentionnels et intermodalitaires, connus pour étre impliqués dans 1’étiologie de la dyslexie
développementale et par conséquent dans sa remédiation. A notre connaissance, il n’existe aucune
étude ayant évalué une intervention multimodale et multi-componentielle auprées de lecteurs
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dyslexiques. A la lumiére des concepts théoriques de multi-déficits, nous avons fait I’hypothése que ce
protocole de remédiation incluant trois interventions aurait un effet cumulatif sur les compétences en
lecture et en orthographe.

Comme attendu, les compétences en lecture et en orthographe se sont améliorées de fagon significative
tout au long du protocole de remédiation, comparées a celles de la Ligne de base Pré-intervention et se
sont maintenues au moins deux mois apres 1’arrét de ’intervention. Les gains sur les mesures
d’efficience en lecture de texte signifiant, du nombre d’erreurs en orthographe et de compréhension de
lecture ont révélé des tailles d’effet élevées (respectivement : d=0.74 ; d=0.65, d=0.60) a I’issue de
I’intervention multimodale. Enfin, 52% des participants ne présentaient plus de trouble
d’apprentissage de la lecture a 1’issue du programme de remédiation et cette amélioration étaient
corrélée a la diminution des déficits cognitifs sous-jacents.

Lefficacité de notre protocole de remédiation pourrait s’expliquer par la méthodologie de soin que
nous avons appliquée et qui peut se résumer par quatre principes fondamentaux: (1) Le protocole de
remédiation cible les processus cognitifs sous-jacents audio-phonologiques, visuo-attentionnels et
intermodalitaire, de fagon intensive et longitudinale; (2) Chaque entrainement est adapté au profil
individuel de chaque participant et cible un processus cognitif sous-jacent et des procédures de lecture
et d’orthographe ; (3) Les entrailnements sont numériques et références ; (4) et s’effectuent a

domicile grace a un partenariat parental.

Premierement, la remédiation cible les processus cognitifs sous-jacents audio-phonologiques, visuo-
attentionnels et intermodalitaire, de fagon intensive et longitudinale. En partant du constat de
I’hétérogénéité des profils sémiologiques des lecteurs dyslexiques, nous avons congu notre protocole
de remédiation selon les modeles a déficits multiples (Pennington, 2006; Perry et al., 2019) plus
cohérents avec 1’étiologie multifactorielle et probabiliste des troubles neurodéveloppementaux. De
plus, la durée totale des entrainements est de 30 heures. Alors que certaines méta-analyses n’ont pas
relevé de relations significatives entre le dosage de 1’intervention et les améliorations en lecture des
lecteurs dyslexiques (e.g., Suggate, 2010; Wanzek et al., 2016), d’autres, au contraire, ont relevé des
effets positifs sur les compétences en lecture quand la durée des entrainements était augmentée (e.g.,
Al Otaiba et al., 2005; Hall et al., 2022). Nos résultats sont en accord avec la méta-analyse de Hall et
al. (2022) qui mettent en évidence que les interventions plus intenses ont des tailles d’effets plus
¢levées. Plus précisément, la taille d’effet augmente de 0.002 (p = 0.04) pour chaque heure
d’intervention supplémentaire. Ainsi, une dose accrue d’entrainement est associée a un développement
accéléré de la lecture et renforce les preuves a 1’appui des recommandations visant a intensifier les
interventions pour accélérer les gains chez les éléves a risque ou souffrant de dyslexie (Leloup et al.,
2022). Enfin, nous avons maintenu une intensité du traitement de fagon longitudinale pendant 6 mois
puisque chaque intervention PHO, VA et IM dure 2 mois. Or, peu de travaux ont étudié les bénéfices
d’une remédiation multimodale longitudinale et individuelle. L’ensemble de ces résultats souligne la
nécessité d’évaluer et de traiter ces multiples déficits cognitifs sous-jacents bien que les troubles de la
lecture soient le symptome le plus visible conduisant le plus souvent au diagnostic de dyslexie
développementale (American Psychiatric Association, 2013).

Deuxiémement, les entrainements sont adaptés individuellement. Au sein de chaque intervention, nous
avons proposé plusieurs entrainements ciblant différents processus cognitifs sous-jacents de fagon a
adapter les entralnements aux profils sémiologiques de chaque participant, c’est-a-dire aux déficits
individuels cognitifs et comportementaux. Fait intéressant, une étude contrdlée randomisée en grappes
rapporte que les interventions longitudinales sont plus efficaces a condition que les entrainements
soient individualisés (Connor et al., 2013). Pour ¢laborer I’intervention PHO, nous ne nous sommes
pas contentés de proposer des entrainements de type Phonics Instruction. Nous avons associé les
Phonics Instruction (écriture des mots fusionnés et segmentés) a d’autres entrainements spécifiques de
la perception catégorielle, de la mémoire phonologique et/ou de la dénomination rapide. Pour élaborer
I’intervention VA, nous avons associé un entrainement de la mémoire orthographique aux
entrainements spécifiques qui visaient a améliorer I’empan visuo-attentionnel et/ou la focalisation
attentionnelle local/global, selon les déficits évalués. L’intervention IM est basée sur deux
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entrainements audio-visuels de lecture ciblant I’automatisation du décodage phonologique et la fluidité
de la lecture. Soulignons que les items proposés pour chaque entrainement ont été soigneusement
sélectionnés par 1’orthophoniste en fonction de la passation de lignes de base cliniques (Sackett et al.,
1996). De plus, I’entrainement d’un déficit cognitif sous-jacent a été systématiquement associ¢ a un
entrainement en lecture et en production écrite. De nombreuses études et méta-analyses ont confirmé
que les effets d’un entrainement de la conscience phonémique sont d’autant plus grands et se
maintiennent dans le temps s’ils sont associé€s a un entrainement du décodage phonologique en lecture
et en production écrite et & une mise en contexte sémantique (e.g., Ehri et al., 2001; Galuschka et al.,
2014).

Troisiémement, nous avons privilégié les supports numériques et nous nous sommes appuyés sur un
partenariat parental. Les dispositifs numériques optimisent ce que Dehaene (2013) nomme « les quatre
piliers de I’apprentissage » c’est-a-dire 1’attention, I’engagement actif, le retour d’informations et la
consolidation. En effet, le caractére ludique des entrainements proposés sur dispositifs numériques
augmente les capacités attentionnelles (Yu & Tsuei, 2022) et la motivation. Ensuite, ces dispositifs
favorisent une plus grande autonomie dans la gestion du temps de travail et des entrainements a
effectuer et par conséquent, activent 1’engagement dans un processus d’apprentissage. Le feed-back
correctif et I’affichage des scores permettent un retour de I’information, un apprentissage sans erreur et
un renforcement positif (Maillart et al., 2014), ce qui encourage le participant. Enfin, ces programmes
numériques favorisent I’automatisation et la consolidation des apprentissages grace a la
reproductibilité des entrainements, la présentation multimodale des stimuli, la constance de la
présentation visuelle et de la forme sonore et la progression selon une adaptation au niveau individuel
(De Cara & Plaza, 2010). Ainsi, il est de plus en plus admis que les programmes de remédiations
numériques apportent une aide personnalisée et adaptée aux difficultés spécifiques de chaque
participant (Cheung & Slavin, 2012; MacArthur et al., 2001) et facilitent la gestion des entrainements
par les parents et les orthophonistes. Ces programmes numériques facilitent également la spécificité de
I’intervention en permettant une adaptation des entrainements au profil sémiologique et a la
progression de chaque participant.

Quatriémement, les entrainements se sont effectués a domicile grace a un partenariat parental. Afin
d’optimiser 1’adhésion des enfants aux entrainements intensifs, nous avons choisi de former les
parents. Nous leur avons appris a utiliser de fagon autonome les logiciels d’entrainement et a devenir
de véritables experts dans le maniement des programmes d’intervention. De fagon répétitive, nous leur
avons fourni toutes les informations nécessaires sur la définition de la dyslexie, sur son impact et sur
les solutions de remédiation que nous proposons. Les résultats obtenus aux différents temps de 1’étude
ont été communiqués trés précisément pour soutenir ’engagement actif des enfants et des parents
pendant toute la durée de I’intervention. Cette participation a été renforcée en demandant la présence
systématique d’un des parents lors des différentes évaluations et lors des séances hebdomadaires. Fait
intéressant, ce concept de tutorat apparait dans la méta-analyse de Neitzel et al. (2022) qui rapporte
une taille d’effet dans la condition de tutorat individuel (0.41) deux fois plus élevée que dans la
condition de tutorat en petit groupe (0.24). De plus, dans le systéme d’éducation anglo-saxon, 1’effet
est légerement plus élevé quand le tutorat est assuré par un assistant d’enseignement que par un
enseignant spécialisé, les deux étant préalablement formés a appliquer des modeles de tutorats bien
structurés (Gersten et al., 2020; Neitzel et al., 2022; Wanzek et al., 2016). Enfin, I’avantage de ce
tutorat individuel assuré par les parents est son absence de colt financier, contrairement au tutorat
effectué dans les écoles (Neitzel et al., 2022). De plus, les parents ont été tres fiers de participer a cette
¢tude car ils ont pu aider leurs enfants dans un cadre méthodologique de soin précis et référencé, donc
rassurant pour eux, et ce, d’autant plus s’ils ont été, au préalable, victimes d’errance thérapeutique.

La limite principale de cette étude est I’absence d’un groupe contréle de participants n’ayant pas
participé a ce protocole de remédiation multimodale intensive. La comparaison avec un groupe
controle d’enfants recevant un entrainement non spécifique est normalement nécessaire pour controler
I’eftet du temps (la progression naturelle) et I’effet de la répétition des tests.
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Nous avons choisi de présenter les analyses ou seules les données des participants ayant terminé le
protocole sont prises en compte. Cette analyse « par protocole » permet. Cela peut induire une
surestimation des effets. Il sera nécessaire de faire une analyse des patients qui ont arrété les
entrainements en cours de route (« intention de traiter »).

Pour conclure, il est fort probable que ’efficacité de ce protocole de remédiation soit en lien avec la
prise en compte des trois processus de traitement de la lecture impliquant le décodage phonologique,
la qualité des représentations phonémiques et phonologiques et I’efficience du traitement
orthographique et visuo-attentionnel, dans une vision plus intégrative de la lecture (Grainger et al.,
2016) et en accord avec les modéles multi-déficits (Ziegler et al., 2019). Il est également fort probable
que ’adaptation individuelle des entrainements, le recours aux outils numériques a domicile et le
partenariat parental aient joué un réle majeur dans la réussite de cette intervention. Il est possible que
I’intégration d’autres modalités et d’autres composantes impliquées dans la lecture, comme les
fonctions exécutives (Horowitz-Kraus et al., 2014; Pasqualotto et al., 2022), les fonctions visuelles
(Bellocchi et al., 2018) et visuo-spatiales (Flores-Gallegos et al., 2022) ou encore les fonctions
auditives temporelles (Van Hirtum et al., 2021), permettrait encore d’augmenter 1’efficacité de notre
protocole. A cette fin, nous allons répliquer cette étude avec trois groupes contrdles pour confirmer nos
hypothéses et d’autres logiciels d’entrainement pour cibler d’autres fonctions.
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