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Catégories de résultats

Le patient semble contrôlé avec le traitement actuel. Continuez de surveiller le patient en vous 
basant sur le meilleur traitement médical, ainsi que sur votre jugement professionnel et les 
recommandations cliniques.

Le patient semble mal contrôlé avec le traitement actuel. Une optimisation du traitement pourrait 
toutefois apporter des bénéfices supplémentaires. Le recours à un traitement de seconde ligne ne 
semble pas justifié à l’heure actuelle. Toutefois, tenez compte des antécédents médicaux du patient, 
de ses préférences en termes de traitement et de votre jugement médical pour déterminer le 
traitement recommandé.

Le patient semble mal contrôlé avec le traitement actuel. Nous vous suggérons d’évaluer si le 
patient pourrait être éligible à un traitement de seconde ligne. Pour cela, tenez compte des 
antécédents du patient, de ses préférences en termes de traitement et de votre jugement médical.

Catégorie 1 : 

Catégorie 2 : 

Catégorie 3 : 
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Cotation de la Section 1

≥ 5 prises/jour de lévodopa par voie orale

≥ 2 heures/jour de périodes « OFF »

Présence de fluctuations motrices imprévisibles 

Présence de dyskinésies gênantes

Capacité limitée à réaliser ≥ 1 activité de la vie quotidienne

Questions visant à déterminer si le patient est mal contrôlé avec son traitement 
oral actuel

Si la réponse est NON à TOUTES 
les questions de la Section 1, le 
patient entre dans la Catégorie 1

Si la réponse est OUI à N’IMPORTE 
QUELLE question de la Section 1, 
passer à la Section 2

https://www.managepd.eu/fr/terms-of-use
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Cotation de la section 2

Score de fréquence
Degré d’autonomie
(activités de la vie quotidienne)

Chutes au cours des 30 derniers joursScore de sévérité

0  Autonome pour toutes les activités
1   Autonome pour la plupart des activités
2  A besoin d’aide/dépendant pour certaines activités
3  Totalement dépendant pour toutes les activités

0  0
1   1
2  2 ou plus

1   Légère
2  Modérée
3  Sévère

Si, à la section 1, le nombre de prises de lévodopa est ≤ 3  ET que la réponse « Oui » est sélectionnée pour N’IMPORTE 
QUELLE  autre catégorie (p. ex., durée des périodes « OFF » ≥ 2 heures/jour, présence de fluctuations motrices 
imprévisibles, présence de dyskinésies gênantes, capacité limitée à réaliser les activités de la vie quotidienne), le 
patient entre dans la Catégorie 2, quelles que soient la fréquence et la sévérité des symptômes.

Si la réponse « Oui » est sélectionnée pour N’IMPORTE QUELLE catégorie (p. ex., durée des périodes « OFF » ≥ 2 
heures/jour, présence de fluctuations motrices imprévisibles, présence de dyskinésies gênantes, capacité limitée à 
réaliser les activités de la vie quotidienne) à la Section 1, ET que le nombre de prises de lévodopa est ≥ 4, se référer à 
l’algorithme en page suivante pour la définition des catégories.

0  Jamais
1   Rarement
2  Parfois/Souvent
3  La plupart du temps/En permanence
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≥ 4 prises de lévodopa et :

Catégorie

3

Catégorie

3

Catégorie

2

Score (fréquence x sévérité) ≥ 3 pour :

Score (fréquence x sévérité) < 3 pour :

Score de 2 ou 3 pour :

Fluctuations motrices imprévisibles*
Symptômes non moteurs pendant les périodes « OFF »
Freezing pendant les périodes « OFF »
Hallucinations/Psychose sans insight

Périodes « OFF »*
Dyskinésies gênantes*
Retentissement sur la réalisation des AVQ*

*Il n’est pas nécessaire de répondre à ces questions de la Section 2 si la
réponse à la Section 1 est « Non ».

Fluctuations motrices imprévisibles*
Symptômes non moteurs pendant les périodes « OFF »
Freezing pendant les périodes « OFF »
Hallucinations/Psychose sans insight
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Catégorie

2
Catégorie

3
Catégorie

2

Score < 2 pour :

Score de 1 ou 2 pour :

Score de 0 pour :

Chutes

Chutes

Périodes « OFF »*
Dyskinésies gênantes*
Retentissement sur la réalisation des AVQ*

≥ 4 prises de lévodopa et :

*Il n’est pas nécessaire de répondre à ces questions de la Section 2 si la
réponse à la Section 1 est « Non ».

Remarque : Les scores pour les dystonies douloureuses et les troubles du contrôle des impulsions sont fournis à titre 
informatif afin que vous puissiez tenir compte de ces domaines pour déterminer le traitement recommandé pour votre 
patient. Les scores de sévérité et de fréquence de ces domaines n’ont pas d’incidence sur le résultat obtenu avec cet outil.
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