
Revue de la littérature (Azzopardi et al., 2016)

• 79 outils identifiés 

• 9 hautement cités :

• 1. Physical Frailty Phenotype; 
2.Frailty Index; 3. Gill Frailty Measure; 
4. Frailty / Vigor Assessment; 5. 
Clinical  Frailty  Scale;  6.  Brief  Frailty 
Instrument; 7. Vulnerable Elders 
Survey (VES-13); 8. FRAIL Scale; 
and 9. Winograd Screening 
Instrument

Beaucoup d’outils de détection de fragilité sont utiles pour identifier des individus 
au risque élevé d’évènements indésirables

MAIS

Difficile à implémenter en pratique clinique

OUTILS



• Manque de temps au cours des 
consultations

• Les patients ne se sentent pas 
« malade »

• Les  patients  et/ou  les  aidants  peuvent 
être des freins à la détection et à 
l’évaluation

• Difficulté de la détection et l’évaluation 
dû notamment à des lacunes 
sémiologiques

• Pas de consensus des outils de 
détection (notamment en soins premiers)

FREINS A LA DETECTION 
EN PRATIQUE CLINIQUE



PLACE DES 
BIOMARQUEURS

• Pas de place actuellement dans la détection 
en pratique quotidienne

• Offrent la perspective d’une prise en charge 
personnalisée

• Resteront  complémentaires  à  la  détection 
clinique



IMPORTANCE DE 
LA DETACTION 

PRECOCE : 
FRAGILITE ET 
DEPENDANCE



FRAGILITE ET COGNITION

Ajusté sur l’âge, le niveau 
d’éducation,  le  genre,  le  statut 
marital, les comorbidités, la 
dépression, les troubles visuels



Fragiles

Non-Fragiles

Ajusté pour 
l’âge, le sexe 
et l’éducation

Fragilité à l’inclusion
=

Risque de Maladie 
d’Alzheimer 

multiplié par 2,5

FRAGILITE
ET

COGNITION



FRAGILITE, 
CHUTES, 

FRACTURES ET 
DECES



Détection clinique précoce = interventions précoces

• Personnes âgées fragiles à l’inclusion

• Interventions / 12 mois
• Nutrition
• Physique
• Entraînement cognitif
• Intervention multidomaine

Amélioration du score de 
fragilité à 12 mois = 
REVERSIBILITE

IMPORTANCE DE LA DETECTION PRECOCE



40 ans triathlète

70 ans sédentaire

Pr Éric Boulanger, CHU Lille

SARCOPENIE : PAS 
UNE FATALITE ?

70 ans triathlète



Activité cérébrale chez la personne âgée
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Arfanaki et al , Brain Imaging and Behavior, 2015

AVOIR UNE ACTIVITE CEREBRALE FORTE



• Auto-repérage des signes liés à la fragilité (perte de poids, fatigue, …)

• messages généraux permettant à la personne de prendre conscience de la 
nécessité de consulter son médecin traitant

• Impliquer tous les professionnels de santé

• médecins, infirmier(e)s, des kinésithérapeutes, pharmaciens, orthophonistes,...

• Mettre à disposition des outils simples permettant d’améliorer la détection

• Renforcer la formation des soignants

• Communiquer sur l’intérêt d’une détection précoce des patients âgés fragiles

• Place des nouvelles technologies / biomarqueurs

COMMENT AMELIORER LA DETECTION DE LA FRAGILITE ?


