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Le comportement peut être perturbateur, mettre les autres
mal à l'aise, aller à l'encontre des règles de la vie en 
communauté, être stressant pour la personne 
cérébrolésée.
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{Alderman 1990,2003; Baguley& Cooper,2006; Benedictus, 2010; Erosa et al., 2010; Draper et al., 2007; Johnson & Balleny, 1996; Kelly et al., 2008;
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Années suivant la lésion
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Comment les comportements "difficiles" se manifestent ils au 

fil du temps?



Souvent plus répandu dans les premiers stades suivant la blessure – phase d’adaptation la
plus difficile, déni psychologique, peu de conscience.

Au fil du temps, davantage de possibilités d’auto-observation, d’auto-évaluation et 
d’ajustement.

Peut persister pendant de nombreuses années après la blessure et s’aggraver avec le 
temps (peut persister au-delà du séjour initial du patient à l’hôpital). Reflète des 
changements neurologiques, de la perte de soutien et d’autres facteurs de stress de la 
vie.
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Pourquoi les gens ont-ils des 

comportement "difficiles"?



• Communiquer quelque chose

• Essayer de répondre à un besoin non satisfait

• S'adapter à une situation / l’environnement

o Obtenir ou Éviter

 De l'attention d'une personne / d'un 

groupe

 Un objet / Une activité / Une tâche

 Une stimulation / Une sensation
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Les comportement servent à:

Tous les comportement ont une raison d'être.

Il en va de même pour les comportement "difficiles"...
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PLUSIEURS FACTEURS COMPLEXES ET MULTIFACETÉS 
INFLUENÇENT LE CHANGEMENT DE COMPORTEMENT

AVANT LA BLESSURE, LA BLESSURE ET APRÈS LA BLESSURE



@PBSPlusProject

• "Les facteurs neurobiologiques sont clairement impliqués dans 
certains exemples de comportements difficiles et il semble plausible 
de suggérer qu'une compréhension plus complète des 
comportements "difficiles" sera fournie par des modèles 
biocomportementaux plus complets qui abordent l'interface entre les 
processus développementaux, opérants, neurobiologiques et 
écologiques." Emerson, 1995
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APPROCHES POUR RÉPONDRE À DES COMPORTEMENTS "DIFFICILES"
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Qu'est-ce que PBS + PLUS?



INTERVENTION:PBS+PLUS

Aider les gens à construire une vie

qui a du sens & les compétences 

nécessaires pour auto-réguler leur 

comportement après une lésion

cérébrale

Ylvisaker &Feeney, 1998; Gouldet al, 2021; Ponsford et al, 2022 kate.gould@monash.edu

@THINKFULLY_

Interdisciplinaire Multi-Composents

Basé sur des faits Tourné vers la personne Flexible

Collaboration

mailto:kate.gould@monash.edu


• En collaboration avec l'expert mondial du PBS, le Dr Tim Feeney et 
l'héritage de Mark Ylvisaker, nous avons affiné leur approche de 
soutien au comportement positif. En collaboration avec Tim pour 
ce faire, nous appelons PBS+PLUS, une approche à plusieurs 
composants qui combine les pratiques PBS habituelles avec des 
stratégies cognitives-exécutives , de communication et 
psychologiques spécifiquement adaptées aux personnes atteintes 
d'ABI.
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• PBS+PLUS impliquait de fixer des objectifs collaboratifs donnant 
du sens à la vie de la personne et de ses proches, et de surmonter 
les obstacles à la réalisation de ces objectifs, y compris les 
comportements « difficiles », grâce au développement de 
compétences, à l’adaptation des environnements et à des 
stratégies exécutives.
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• Basé sur l'approche PBS décrite par Ylvisaker & Feeney(12), et 
étayé par le principe selon lequel les personnes atteintes d'ABI 
seront davantage motivées à améliorer leur autorégulation 
comportementale pour ce qui a du sens à leurs yeux. Ce cadre 
d'intervention flexible est une approche collaborative s’appuyant 
sur ce qui fait sens pour la personne et visant à améliorer 
l'autorégulation du comportement pour y parvenir.
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• « PLUS » dans PBS+PLUS est l'abréviation de quatre principes 
fondamentaux : « Accompagnement de la personne. Apprendre 
ensemble. Fédérer les soutiens. Développement de compétences.

• Le PLUS met l'accent sur l'optimisme implacable nécessaire pour 
aider la personne atteinte d'ABI à atteindre une vie meilleure, 
plutôt que de se concentrer uniquement sur la diminution des 
comportements difficiles.





Les premières séances étaient axées sur l'identification des 
attentes significatives pour le participant, les étapes nécessaires 
pour y parvenir, les obstacles actuels, y compris les obstacles 
comportementaux, les forces/soutiens disponibles, ainsi que les 
critères objectifs et un calendrier pour atteindre les objectifs, en 
utilisant l'échelle de réalisation des objectifs (26).
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Les approches mises en œuvre pour atteindre les objectifs en 
collaboration avec des soutiens naturels comprenaient des 
stratégies d'autorégulation comportementale, l'augmentation du 
soutien social, les changements environnementaux et la résolution 
des barrières cognitives, émotionnelles, de communication et 
physiques.
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De nombreuses stratégies sont tirées des approches PBS 
courantes, y compris l'analyse fonctionnelle du comportement, 
utilisée de manière flexible et itérative pour formuler des théories 
sur ce que le comportement communique, identifier les situations 
déclenchantes, comprendre les comportements aggravants et
ajuster les antécédents.
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Des stratégies supplémentaires utilisées dans l'approche PBS+PLUS 
abordent les troubles cognitifs-exécutifs et de communication 
courants liés aux ABI : des scripts de contrôle exécutif(27), le 
développement de la théorie de l'esprit ou l'apprentissage de la 
prise en compte du point de vue des autres, l'utilisation de 
métaphores et la création de cartes d'identité( 28).
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Flexible Framework

What is your Big Deal?

Let’s plan an experiment
List all the steps and who can help

What do you want to happen?

What could get in the way?

What strengths can you draw on?

Why do you think this has been hard to do?

Do you think this will be easy/hard? Ready?

How will we know it worked?

How long do you need to do the plan?

How did it go? What worked/didn’t work?
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Flexible Framework

What is your Big Deal?

Planifier une expérience
Lister les étapes et qui peut aider?

Que voulez-vous pour vous?

Quels seraient les obstacles?

Sur quels points forts pouvez-vous vous 
appuyer?

Pourquoi était-ce difficile?

Pensez vous que cela peut être facile ou 
difficile? Etes vous prêt?

Comment pourrons nous savoir si cela 
a fonctionné?

Combien de temps pour y arriver?

Comment cela s’est passé? Points + et  -?



Ce n’est pas parce que quelqu’un a identifié des 
objectifs significatifs qu’il a les outils ou qu’il est prêt à
commencer à travailler pour les atteindre.
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Ces questions aident construire la conscience de la perception que 
le patient a de ses problèmes ou défis comportementaux.
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Construire une relation thérapeutique



INTERVENTION:The RCT

+ Single-Blinded Randomised Waitlist

Controlled Trial

+ Assessed at Baseline and 4-Monthly

+ Hypothesised reduction in challenging

behaviours on theOvert Behaviour

Scale

+ Increased Challenging Behaviour Self-

Efficacy of Close others

Ponsford etal., 2022, Annalsof Physical&Rehabilitation Medicine,65(2),

101604



Nous avons soumis cette intervention à un essai contrôlé 
randomisé.

Les participants étaient tous des adultes atteints d'ABI sévère, 
principalement suite à un traumatisme crânien.

Le groupe 1 a bénéficié de la thérapie spécifique pendant le 1er

année puis un suivi la 2eme année.

Le groupe 2 a eu une prise en charge classique la première année, 
puis la thérapie spécifique la 2eme année puis un suivi la 3eme 
année
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Dans le premier groupe 24 personnes ayant bénéficié des 
interventions spécifiques
dans le 2eme groupe 25 personnes ayant un accompagnement 
classique

Les chercheurs en aveugle ont collecté des mesures 
comportementales et autres en ligne de base et tous les 4 mois 
auprès de la personne blessée et d'un autre proche.
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Évaluation d'une intervention de soutien au comportement positif 
après une lésion cérébrale acquise : un essai contrôlé randomisé 
sur liste d'attente :

Destiné à développer et à évaluer l'efficacité d'un modèle 
d'intervention PBS pour les adultes vivant dans la communauté 
victorienne ayant des comportements difficiles suite à un ABI
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PARTICIPANTS WITH ABI (N=49)

BEHAVIOUR FREQUENCYATBASELINE(%)

VERBALAGGRESSION 79.2 64

INAPPROPRIATESOCIALBEHAVIOUR 79.2 76

LACK OFINITIATION 75 80

PERSEVERATIVE / REPETITIVE BEHAVIOUR 37.5 28

PHYSICALAGGRESSIONAGAINSTOBJECTS 41.7 36

PHYSICALAGGRESSIONAGAINSTOTHER PEOPLE 25 12

PHYSICALAGGRESSIONAGAINSTSELF 8.3 12

INAPPROPRIATESEXUALBEHAVIOUR 20.8 24

WANDERING/ ABSCONDING 12.5 12

INTERVENTION

21

WAIT-LIST

• 75% male, mean age 43 years

• mean 8.7 years post-injury

• 61% TBI, 27% stroke, 10% hypoxic brain injury, 2% non-progressive brain tumour



RCT OF PBS+PLUS (N=49) (PONSFORD ET AL.,ANNALS PHYS MED REHABIL, 2022)

Overt Behaviour Scale

Significant reduction in challengingbehaviour in both
groups over 12-month period.

Improvement maintainedover 1-year follow-up

Challenging Behaviour Self-efficacy Scale

Significantly greater increasein close-others’ 
confidencein managingchallenging behaviour,
maintained over 1-year follow-up

22



Overt behaviour scale :

Réduction significative des comportements difficiles dans les deux 
groupes sur une période de 12 mois.

Amélioration maintenue sur un an de suivi

41



Challenging behaviour self-efficacy scale :

Augmentation significativement plus importante de la confiance 
des proches dans la gestion des comportements difficiles, 
maintenue sur un an de suivi

42



INTERVENTION:The RCT

+ Results:

+ Significant reductions in challenging behaviour on theOvert Behaviour Scale for both groups (no interaction effect)

+ The Intervention group showed significantly improvement in ratings of self-efficacy in managing behaviours on

Challenging Behavior Self-Efficacy Scale, whilst the waitlist group showed no change

+ Benefits of the intervention were consolidated for 8months and remained below baseline at 12 months follow-up

+ Using Goal Attainment Scaling, 84%of goals wereachieved, including 53% wheregoals wereexceeded

+ Qualitative evaluation with52ABI and COparticipants identified 90% had favourableperspectives of the

intervention.

Ponsford et al, 2022, ArchivesofClinical&RehabilitationMedicine;Gould et al, 2021, Neuropsychological Rehabilitation;Holthetal,2022, Neuropsychological Rehabilitation
kate.gould@monash.edu

@THINKFULLY_
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En utilisant l’échelle de réalisation des objectifs, nous avons 
constaté que 31 % des objectifs étaient atteints au niveau attendu 
et que 53 % des objectifs dépassaient le résultat attendu.
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90%

Benefit from 

PBS+PLUS

INTERVENTION:The RCT

“The focus was never about 

something that was wrong with Jean

or anything like that, which…I

think is a very positive thing". 

Embeddedness

“The connection is a big

thing with brain injury, and I felt

that way with her”.

Personwith ABI

Clinician 

Connection

“I’ve never been positive… I am

now”

Personwith ABI

Preparedness 

for Future

“It was relief … finally it was a bit 

of a fresh start… nothing in the 

past had worked for me”

Person with ABIOpenness 

to Change

Ponsford et al, 2022, Archives of Clinical & Rehabilitation Medicine; Gould et al, 2021,

Neuropsychological Rehabilitation; Holth et al, 2022, Neuropsychological Rehabilitation

Support Worker
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L'évaluation qualitative auprès de 52 participants atteints d‘ABI et 
d'autres proches a identifié 90 % de perspectives favorables à 
l'intervention.



Application communautaire: Ateliers

kate.gould@monash.edu
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+Journées complètes d'ateliers proposées par des chercheurs-cliniciens

+ Juin 2022, Sydney: Plus de 100 délégués, BIA

+ Mai 2023, Adélaïde: 78 délégués, SABIRS et 

communauté

+ Mars-Avril 2024, Melbourne: Soins de sante D'Epworth

+ Mai 2024, Ottowa, Canada: Services de lésions cérébrales

mailto:kate.gould@monash.edu


Application communautaire: Guide d'intervention co-écrit

ProjectSupport: JaoCarminati, Kristian Holth, NadineHolgate kate.gould@monash.edu

@THINKFULLY_

mailto:kate.gould@monash.edu


Application communautaire: Guide d'intervention co-écrit

kate.gould@monash.edu

@THINKFULLY_
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Et nous avons tous ensemble co-conçu un guide d'intervention
destiné aux cliniciens et aux membres de l'équipe familiale, qui
sera également lancé prochainement lors de futurs ateliers.
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Faisons connaissance avec Barry
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Contrôler ma colère pour 

que ma femme et mes 

enfants puissent être 

heureux

Les projets significatifs de Barry

Mesbutsprincipaux
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Sarah était très enthousiaste et a évoqué environ 15 choses sur 
lesquelles elle voulait travailler lorsque je l'ai rencontrée pour la 
première fois. 
Il était vraiment important de lui permettre d'en discuter, mais 
ensuite de définir ses attentes sur ce qui pourrait être réalisé au 
cours des 12 mois que nous avons passés ensemble et de l'aider à 
clarifier quels étaient les VRAIMENT gros problèmes pour elle. 
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Nous lui avons collé 2 principaux défis sur son frigo et nous les 
avons mis sur la table à café au début de chaque séance pour l'aider 
à rester sur la bonne voie.



+ Les demandes d'aide et 

d'attention du fils de 2 ans de 

Barry se sont intensifiées lors 

d'une visite à domicile

Barry: Antécédent Externe Immédiat (déclencheur)

@PBSPlusProject
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Souligner comment une approche axée sur les conséquences du 
comportement peut passer à côté de ce qui impulse le 
comportement, ce qui peut alors conduire à la persistance du 
comportement difficile dans le futur.



+ Barry a été observé en train

de crier "NON" fortement et

abruptement.

Barry: Le Comportement "Difficile"

@PBSPlusProject
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Barry: Conséquences Immédiates
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Les demandes du fils ont cessé

Le fils s'est mis à genoux et a placé ses 

mains sur sa tête

Le fils a quitté la pièce très énervé



+ Kate

+
+

+ Barry

+

+

Barry: Réactions des autres

@PBSPlusProject

est restée calme, et a attendu un moment

a gentiment proposé à Barry "de refaire un essais"

a quitté la pièce pour faire le suivi de la situation avec 

son fils

a invité Barry a réfléchir ensemble à ce qu'il s'est produit

+ Kate
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Plutôt que d'ignorer et que Barry continue d'obtenir du soutien 
pour organiser son garage (ce qui peut renforcer le fait que ce 
comportement lui donne ce qu'il désire), il y a eu une conséquence 
immédiate, naturelle et logique.
Il faudra y réfléchir sur place ! Cela peut être délicat ! D'autant plus 
qu'il s'agissait de la première visite à domicile accompagnée d'un 
stagiaire en Neuropsychologie.
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Barry a été incité d’essayer de prendre son rôle de père vis-à-vis de  
son fils.
La séance s’est concentrée sur l’analyse de ce qui venait de se 
passer.



Barry et Kate analysent un comportement "difficile"

@PBSPlusProject
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Dans le garage, on a remarqué que vous étiez agité avec votre fils.
Qu’est ce qui s’est passé selon vous?
J’avais trop de tâches en même temps vous écouter toutes les 2. 
Lucas est arrivé et c’était de trop.
Différencier entre un non assertif ou agressif envers son fils?
Réponse : intensité du ton
Selon Barry, c’est assertif.
La thérapeute lui demande si elle peut partager sa perception à 
elle.
Prise de conscience progressive en respectant le temps de la 
compréhension de Barry. 



La relation de Barry avec son fils aujourd'hui

@PBSPlusProject
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Il aime son fils. 
Lucas a dit à sa maman que son père lui manquait.
Barry s’étonne que Lucas dise que son père lui manque.
Barry suppose que les changements viennent du fait qu’ils 
communiquent mieux et qu’il fait des efforts d’être moins 
« grognon »
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Questions et discussion


