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Au stade avancé de la maladie de Parkinson, de nombreuses personnes développent des troubles
cognitifs, qui conduisent parfois à la démence. Parallèlement à ces troubles cognitifs, certaines
personnes présentent des comportements réactifs, se manifestant généralement par de l’anxiété, de
la colère et de l’agressivité. Il peut s’agir d’explosions verbales telles que des cris, des jurons ou des
injures, ou des gestes physiquement agressifs tels que des griffures, des bousculades, des coups de
pied ou des coups de poing. Les partenaires de soins doivent être particulièrement attentifs aux
signes de comportement agressif et réagir de manière appropriée.

Cette fiche d’information a pour but de fournir aux partenaires de soins des informations qui les
aideront à reconnaître les comportements et les signes à surveiller, et à leur fournir des conseils pour
réagir à un comportement agressif. Les changements cognitifs peuvent entraîner des réactions et des
comportements dont la gestion nécessite un effort particulier. Un comportement agressif rend
parfois la communication extrêmement difficile pour toutes les personnes concernées, mais il existe
des stratégies pour vous aider.

Déterminer la cause
Dans de nombreux cas, les comportements ont une signification : ils visent à communiquer quelque
chose. Le défi consiste à découvrir la cause profonde, afin de gérer, de diminuer ou de détourner le
comportement (Société Alzheimer du Canada, s. d.).

Les causes courantes d’un comportement agressif peuvent être les suivantes :
craintes concernant la perte de contrôle de sa vie et de son environnement
effets secondaires des médicaments

Parler de la démence peut faire peur. Il est très important de se rappeler que ce ne sont 
pas toutes les personnes atteintes de la maladie de Parkinson qui présentent des

changements cognitifs. Si plus de la moitié des personnes diagnostiquées de la maladie de
Parkinson présentent un certain degré de déclin cognitif, elles ne développent pas toutes

de démence. Comme pour tous les symptômes de la maladie de Parkinson, chaque
personne est différente.
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oubli d’une dose ou dose incorrecte de médicaments pour la maladie de Parkinson
déclin cognitif, y compris la perte de mémoire
dépression, hallucinations ou délires
inconfort physique et douleur
autres problèmes de santé tels que des infections
changements de routine, environnement chaotique entraînant une surcharge sensorielle
peur et inconfort liés à des activités telles que les soins personnels
peur des nouvelles personnes qui visitent ou qui sont impliquées dans les soins
faim et fatigue

Gérer les comportements agressifs
L’une des façons de gérer les comportements consiste à établir d’emblée des stratégies pour les
prévenir. Les comportements problématiques sont souvent associés à des éléments déclencheurs,
tels que ceux mentionnés ci-dessus. Si vous déterminez quels sont les déclencheurs et savez les
contrôler, vous serez mieux à même d’éviter de tels comportements. Notez les moments où le
comportement se produit et ce qui, selon vous, a pu le déclencher.

Apprenez les signes précurseurs tels que :
apparition de peur ou de frustration
changements lorsque l’effet d’un médicament s’estompe ou que le dosage a été modifié
moments précis de la journée où les comportements problématiques ont tendance à survenir
activités particulières qui posent problème

Un autre moyen de réduire les comportements réactifs est d’établir une routine et de donner à la
personne le temps d’accomplir ses tâches. Respecter une routine permet de limiter les choix et les
demandes. En outre, il est pertinent de réduire les distractions dans l’environnement. Éteignez la
télévision ou la radio et évitez les tâches multiples, afin de pouvoir vous concentrer sur la
communication. Examinez également si la pièce est trop chaude ou trop froide, si elle est bruyante,
encombrée ou surpeuplée. Ces facteurs entraînent parfois des distractions et de la confusion, ce qui
fait que la personne ne se sent pas en sécurité.
À la maison, ne changez pas les meubles de place pour éviter toute confusion. Si votre proche atteint
de démence liée à la maladie de Parkinson a tendance à devenir physiquement agressif lorsque vous
l’aidez à accomplir les activités de la vie quotidienne, par exemple s’habiller, envisagez de lui faire faire
une activité qui occupera ses mains pendant ce temps (Société Alzheimer d’Ontario, 2013).
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Quel que soit le moment ou la raison d’un comportement agressif, essayez de ne pas le prendre
personnellement. Rassemblez les informations dont vous avez besoin et mettez en place un plan qui
vous aidera à gérer le comportement à l’avenir. Si la personne dont vous vous occupez se trouve dans
un établissement de soins, signalez le comportement difficile au personnel. Si la personne est à la
maison, informez son médecin de ces changements. Et dans les deux cas, demandez de l’aide.

En cas de comportement agressif :
Restez calme.
Examinez l’horaire de prise des médicaments pour voir si une dose a été oubliée ou
prise de façon incorrecte.
Donnez à la personne l’espace nécessaire pour se calmer. Essayez de laisser une
distance d’environ un mètre cinquante entre la personne et vous.
Demandez-lui ce qui la préoccupe afin de cerner la cause de ses émotions et de son
comportement.
Écoutez la personne. Résistez à l’argumentation ou à la confrontation : rassurez-la. Par
exemple : « Je sais que c’est très frustrant de ne pas pouvoir contrôler ce qui se
passe... »
Parlez lentement, d’une voix claire, confiante et rassurante. Le fait d’élever la voix
peut aggraver la situation. Vous pouvez également essayer de répéter ce que vous
avez dit pour vous assurer d’être bien compris.
Si vous savez ce qui a déclenché le comportement, nommez-le. Par exemple : « J’ai
remarqué que tu as pris tes médicaments il y a peu de temps – peut-être qu’ils n’ont
pas encore fait effet. Est-ce que je peux m’asseoir avec toi en attendant qu’ils fassent
effet? »
Réorientez la personne pour qu’elle ne se concentre pas sur le problème à l’origine du
comportement agressif. Proposez-lui de se promener ou de faire une activité
apaisante ensemble.
Si votre sécurité est menacée, quittez la situation et revenez quelques minutes plus
tard. Essayez d’éviter une situation dont vous ne pouvez pas vous échapper, afin de
toujours assurer votre sécurité physique (Société Alzheimer du Canada, s. d.).
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Ressources supplémentaires
Webinaire de Parkinson Canada – Parkinson’s Psychosis: Hallucinations & Delusions
(en anglais seulement) | youtube.com/watch?v=oKKJAjpfokQ 
Lewy Body Dementia Association | www.lbda.org
Alzheimer Society British Columbia | www.alzheimerbc.org
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