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Résumé 

Le trouble du spectre de l’autisme est défini par des déficits persistants dans la 

communication et les interactions sociales, mais également par des particularités sensorielles 

et perceptives. Par ailleurs, les personnes autistes sont régulièrement décrites comme ayant 

une pensée visuelle. L’ hypothèse d’une « pensée en image » dans l’autisme, bien que souvent 

reprise dans la littérature, a peu de preuves expérimentales. Cette revue de littérature a donc 

pour objectif d’évaluer si les personnes autistes ont effectivement une pensée plus en image. 

Nous nous sommes donc intéressés aux manifestations de la pensée visuelle via l’imagerie 

mentale et à la présence d’un style cognitif visuel dans l’autisme. 

La littérature nous indique que l’imagerie mentale partage des mécanismes sous-jacents 

communs avec la perception. Il est également retrouvé d’importantes capacités perceptives 

chez les personnes autistes ce qui nous amènent à nous interroger sur leurs capacités 

d’imagerie mentale. En effet, les personnes autistes ont d’importantes capacités à manipuler 

leurs images mentales. Ces capacités semblent recruter un réseau cérébral différent des 

personnes typiques. De plus, les personnes autistes semblent présenter des images mentales 

involontaires plus fréquemment, et avoir plus souvent recours à l’utilisation de stratégies 

visuelles dans leur quotidien que les personnes typiques. 

Ces données vont dans le sens de l’hypothèse d’un style cognitif visuel dans l’autisme. 

Cependant, les capacités d’imagerie mentale dans l’autisme restent à être évaluées plus 

spécifiquement en prenant en compte l’importante hétérogénéité des profils cognitifs. De 

même, l’impact de cette imagerie mentale développée dans l’autisme reste à être exploré. 

 

Mots clés : Autisme, pensée visuelle, imagerie mentale, style cognitif. 
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Abstract 

Autism spectrum disorder is defined by persistent deficits in communication and social 

interactions, but also by sensory and perceptual particularities. In addition, people with autism 

are regularly described as having a visual thinking. The “thinking in pictures” hypothesis in 

autism, although often cited in the literature, has little experimental evidence. This literature 

review therefore aims to assess whether people with autism actually think more in images. 

Hence, we were interested in the manifestations of visual thinking via mental imagery and the 

presence of a visual cognitive style in autism. 

The literature tells us that mental imagery shares common underlying mechanisms with 

perception. Significant perceptual abilities are also found in autistic people, which leads us to 

question their mental imagery abilities. Indeed, people with autism have significant abilities to 

manipulate their mental images. These abilities appear to recruit a different brain network 

than typical people. In addition, people with autism seem to present involuntary mental 

images more frequently, and to resort more often to the use of visual strategies in their daily 

lives than typical individuals. 

These data support the hypothesis of a visual cognitive style in autism. However, mental 

imagery abilities in autism remain to be assessed more specifically, taking into account the 

significant heterogeneity of cognitive profiles. Similarly, the impact of this developed mental 

imagery in autism remains to be explored. 

 

Key words: Autism, visual thinking, mental imagery, cognitive style. 
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1. Introduction 

 

Le trouble du spectre de l’autisme (TSA) est défini par des déficits persistants dans la 

communication sociale et l'interaction sociale, et des modèles restreints et répétitifs de 

comportements, d'intérêts ou d'activités (American Psychiatric Association, 2013). La notion 

de « spectre » traduit l’existence de variations dans la sévérité, l’âge d’apparition des 

symptômes ou l’association à d’autres troubles. En prenant en compte l’hétérogénéité et 

les particularités individuelles, le spectre permet de définir différentes capacités dans 

les domaines du langage, de la perception, de la motricité ou d’autres habiletés. La 

présence de particularités sensorielles est maintenant reconnue dans ce trouble et leur 

prévalence peut varier de 30 à 100% selon les études (Watling et al., 2001). Il est intéressant 

de noter que, même si les difficultés sensorielles ne sont pas spécifiques à l’autisme, elles sont 

plus présentes dans l’autisme que dans les autres troubles neurodéveloppementaux (Rogers et 

al., 2003) et persistent même à l’âge adulte et ce, malgré un QI élevé (Leekam et al., 2007). 

Au-delà de ces particularités comportementales et sensorielles, il existe également des 

particularités cognitives dans ce trouble principalement liées à ces atypies sensorielles 

(Mottron et al., 2006). En lien avec ces particularités cognitives, il a été émis une hypothèse 

selon laquelle les personnes autistes
1
 auraient une pensée plus visuelle que les personnes 

typiques. Cette hypothèse d’une pensée en image dans l’autisme est une hypothèse souvent 

reprise dans la littérature (Kunda & Goel, 2011). Cependant cette hypothèse a assez peu 

d’assise scientifique puisqu’émanant principalement de témoignages autobiographiques 

(Grandin, 2009). L’objectif de cette revue de littérature est d’évaluer si les personnes autistes 

ont effectivement une pensée plus en image. Pour cela, nous allons nous intéresser plus 

particulièrement aux manifestations de cette pensée visuelle via l’imagerie mentale et la 

présence d’un style cognitif visuel dans l’autisme.  

 

2. Imagerie mentale visuelle 

 

2.1. Imagerie mentale visuelle et perception 

 

                                                 
1
 Dans ce document, nous utilisons de manière indistincte un langage axé d’abord sur l’identité et la personne 

afin de refléter la diversité des préférences exprimées au sein de la communauté concernée (voir Geelhand et al. 

(2023) pour référence).  
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L’imagerie mentale se définit comme l’évocation d’une représentation et de l’information 

sensorielle qui l’accompagne sans stimulus direct externe (J. Pearson et al., 2015). L’imagerie 

mentale visuelle est donc une activité cognitive caractérisée par le sentiment de « percevoir » 

en l’absence de percept. Elle joue donc un rôle central dans la cognition en nous permettant de 

nous souvenir, planifier le futur, se représenter l’espace et prendre des décisions. Il a 

longtemps existé un désaccord concernant la nature des représentations visuelles mentales 

(Bartolomeo, 2002). Un premier modèle, correspondant à la théorie « propositionnelle » de 

Pylyshyn, postule que les processus en œuvre dans l’imagerie mentale sont similaires à ceux 

de la pensée abstraite et non à ceux impliqués dans les perceptions. Le traitement de l'image 

mentale se fait exclusivement de façon propositionnel-descriptive, et non picturale, à la 

manière du langage (Pylyshyn, 2002). Un deuxième modèle, celui de la théorie « analogique » 

de Kosslyn (1988), postule que les perceptions visuelles et l’imagerie mentale visuelle 

partagent des opérations communes et reposent d’ailleurs sur des structures neuronales 

communes.  

 

Le modèle analogique de Kosslyn (1988) est le modèle cognitif prédominant depuis 

maintenant quelques années dans le champ de l’imagerie mentale. Au centre de ce modèle se 

trouve une structure qui, d’une part, traite les informations provenant de la rétine et qui, 

d’autre part, sert de support aux représentations imagées. Cette structure est le « buffer 

visuel » qui, selon l’auteur, permet une articulation entre imagerie mentale et perception. Une 

fenêtre d’attention est également activée afin de permettre de sélectionner la région du buffer 

visuel où sont stockées les représentations pertinentes à un moment donné. Le buffer visuel 

est connecté à un système de codage des propriétés de l’objet (forme, couleur, texture) et à un 

système de codage des propriétés spatiales (localisation, orientation, taille). Les informations 

issues de ces deux systèmes vont ensuite converger vers la mémoire associative où elles 

seront associées aux informations sémantiques et lexicales issues du système d’encodage 

verbal. C’est à ce moment-là que l’objet pourra être identifié. Deux autres systèmes, celui de 

recherche des informations et celui du déplacement de l’attention, vont permettre un retour 

vers le buffer visuel et vont commander la fenêtre d’attention afin de confirmer ou infirmer le 

résultat du traitement perceptif. Au cours de l’imagerie mentale, le fonctionnement du 

système est inversé. Lorsque l’on visualise mentalement une image, la représentation visuelle 

n’est pas causée par une afférence sensorielle directe mais elle est générée à partir, 

notamment, de différentes informations mémorisées. Un seul et même buffer visuel est donc 

utilisé en bottom up pour les perceptions visuelles, et en top down pour l’imagerie mentale 
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visuelle. Ce « buffer visuel » correspondrait à une région occipitale qui aurait une 

organisation rétinotopique. 

 

Selon le modèle de Kosslyn (1980), les perceptions visuelles et l’imagerie mentale visuelle 

partagent donc des opérations communes et reposent sur des structures neuronales communes 

incluant le cortex visuel primaire. En effet, il existe des prérequis anatomiques réciproques 

entre l’imagerie mentale visuelle et les perceptions visuelles. Il y a un fort consensus en 

faveur de l’implication des aires visuelles associatives dans l’imagerie mentale visuelle (i.e. la 

voie ventrale occipito-temporale et la voie dorsale occipito-pariétale). Des études ont 

également montré que le cortex visuel primaire contient des informations sur le contenu de 

l'imagerie mentale et qu’il est possible de décoder l'identité du stimulus présenté, de manière 

fiable, uniquement à partir des schémas d’activité neuronale dans le cortex visuel précoce que 

ce soit pendant une tâche de mémoire de travail ou d’imagerie mentale (Naselaris et al., 

2015). De plus, ces schémas d’activation sont semblables à ceux évoqués par une stimulation 

visuelle ascendante, confirmant que les images mentales sont en effet de nature « perceptive » 

(Albers et al., 2013). Ces résultats suggèrent que le cortex visuel sert de « tableau noir » 

dynamique. En effet, les aires visuelles précoces (V1 et V2) encodent les caractéristiques de 

bas niveau pendant l’imagerie d’une manière similaire à celle de la perception (Naselaris et 

al., 2015). 

 

La netteté avec laquelle nous sommes capables de nous représenter mentalement quelque 

chose (objet, visage ou autre) va varier d’un individu à l’autre. La vivacité reflète justement 

l’intensité des images mentales. Marks (1973), définit la vivacité comme la clarté et la netteté 

des images mentales suscitées chez l’individu, de façon similaire à une perception réelle 

(Paivio, 1971). Il a également été montré que la vivacité de l'imagerie mentale visuelle est 

corrélée positivement avec le niveau de chevauchement neuronal avec la perception visuelle, 

c’est-à-dire que plus l’imagerie mentale visuelle et la perception se recoupent, plus la vivacité 

de l’imagerie mentale sera importante (Dijkstra et al., 2017). Cette découverte est très 

intéressante car elle suggère que la force et la richesse subjectives de l’image visualisée 

mentalement sont dépendantes du degré de similarité des structures représentationnelles. Les 

modèles récents de génération d'images visuelles mettent donc en évidence un réseau étendu 

de zones cérébrales partagées avec la perception visuelle, y compris des zones impliquées 

dans les fonctions visuelles, attentionnelles et exécutives, notamment les cortex occipital, 

pariétal et frontal (Dijkstra et al., 2017).  
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L’utilisation et la vivacité des représentations visuelles mentales varient donc grandement 

entre les individus. En effet, pour certaines personnes, l'imagerie mentale visuelle est 

exceptionnellement forte et presque aussi vivide que la perception réelle mais, pour d'autres, 

elle est très floue / faible voire complètement absente (Zeman et al., 2015, 2016, 2020). 

L'aphantasie est une condition de naissance et permanente, qui se caractérise par l'absence 

d'images mentales visuelles, ou par des images mentales vagues ou floues (Zeman et al., 

2015, 2016, 2020). Par ailleurs, il a été trouvé des corrélations entre la vivacité des images 

mentales et la sensibilité sensorielle rapportées par questionnaires dans la population 

aphantasique et la population typique (Dance, Ward, et al., 2021). Ce lien a été confirmé, dans 

un second temps, grâce à des tests comportementaux évaluant la réactivité sensorielle (e.g. le 

pattern glare task) chez des personnes aphantasiques (Dance et al., 2021). 

 

2.2. Imagerie mentale et style cognitif 

 

L’imagerie mentale visuelle est souvent utilisée de manière volontaire, lorsqu’on se rappelle 

un souvenir ou qu’on l’utilise pour résoudre une tâche par exemple. Cette utilisation, plus ou 

moins importante, de l’imagerie mentale et donc de représentations visuelles peut se 

manifester sous la forme du « style cognitif ». Le style cognitif « visuel-verbal » est basé sur 

la théorie du double encodage selon laquelle l'information est traitée et représentée 

mentalement de deux manières : verbalement et visuellement (Paivio, 1991 ; voir 

Kozhevnikov, 2007 pour une revue de littérature). Il décrit donc des préférences pour le 

traitement des informations visuelles ou verbales. Mayer et Massa (2003) définissent le 

« style cognitif visuel-verbal » comme étant la pensée en images ou en mots. Ces préférences 

reflètent « des heuristiques et des usages individuels pour traiter des informations sur son 

environnement » (Kozhevnikov, 2007).  

 

La représentation visuelle a longtemps été considérée comme étant de nature unitaire, mais 

Koshevnikov et son équipe ont mis en évidence deux types distincts d'imagerie mentale 

visuelle : l'imagerie « objet » et l'imagerie « spatiale » (Kozhevnikov, 2007; Kozhevnikov et 

al., 2002). L'imagerie « objet » permet des représentations picturales et analogues d'objets, 

tandis que l'imagerie « spatiale » permet davantage une représentation schématique des objets 

et des motifs ainsi que leurs relations dans l’espace. Bien que l'imagerie objet permette une 

représentation mentale visuelle d'objets individuels, elle ne se limite pas aux objets et peut 
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également permettre la représentation de scènes et de leurs caractéristiques (couleurs, 

vivacité, formes ou détails). De même, l'imagerie spatiale n'est pas limitée aux représentations 

dans l’espace et peut permettre de se représenter mentalement la relation spatiale entre les 

parties d’un objet, ainsi que les mouvements de l'objet et les transformations spatiales 

dynamiques des différents éléments de l'objet (Blazhenkova & Kozhevnikov, 2009). Cette 

conception est étayée par les recherches en neurosciences montrant l'existence de deux voies 

neuronales distinctes pour le traitement des différents aspects de l'information visuelle (Farah 

et al., 1988; Kosslyn, 2005). La voie visuelle ventrale est dédiée au traitement de l'apparence 

visuelle des objets et des scènes en termes de forme, de couleur et de texture. La voie visuelle 

dorsale traite la localisation, le mouvement, les relations spatiales et les transformations des 

objets (Kosslyn et al., 2001; Mazard et al., 2004). De plus, les capacités visuo-spatiales sont 

associées à une utilisation plus importante de la voie visuelle dorsale (Lamm et al., 2001; 

Mayer & Massa, 2003) alors que les capacités « visuel objet » sont associées à une utilisation 

plus importante de la voie visuelle ventrale (Motes et al., 2008).  

 

Dans ce contexte, les styles cognitifs « visuel objet » et « visuel spatial » font alors référence 

aux préférences ou habitudes d’un individu en matière de traitement de l’information et 

d’utilisation de l’imagerie mentale visuelle « objet » et / ou « spatiale ». Les « visualiseurs 

objets » ont, en effet, de bonnes performances lors de tâches d’imagerie mentale visuelle qui 

nécessitent une visualisation vivace des propriétés picturales d’objets (e.g. le test des objets 

dégradés dans lequel le participant doit réussir à identifier un objet à partir d’un dessin 

« dégradé ») tandis que les « visualiseurs spatiaux » ont de bonnes performances lors des 

tâches d'imagerie mentale visuelle qui impliquent la visualisation de représentations 

schématiques et de transformations spatiales (e.g. le test de rotation mentale) (Blajenkova et 

al., 2006; Kozhevnikov et al., 2005).  

 

 

2.3. Imagerie mentale visuelle involontaire 

 

L’imagerie mentale visuelle est souvent volontaire, comme vu précédemment, mais elle peut 

également être involontaire. Elle peut alors être décrite comme étant intrusive, le sujet ne 

pouvant exercer aucun contrôle dessus. Il semble y avoir une association entre les imageries 

mentales volontaire et involontaire. Cependant, la nature de ce lien n'est pas claire (Reeder, 

2017). Ce phénomène d’imagerie mentale visuelle involontaire et intrusive est notamment 



9 
 

observé dans plusieurs psychopathologies comme le stress post traumatique, l’anxiété ou la 

schizophrénie (Brewin et al., 2010; D. G. Pearson et al., 2013). 

Une imagerie mentale visuelle expérimentée de manière aussi vivide que la perception peut 

être désavantageuse car les individus pourraient confondre les images générées en interne 

avec la réalité extérieure, comme c’est le cas dans le phénomène d’hallucinations. En effet, les 

hallucinations peuvent également être liées à l'imagerie mentale visuelle car elles font 

référence à la perception de quelque chose qui n'est pas physiquement présent. Les patients 

atteints de psychose avec des hallucinations visuelles présentent d’ailleurs également une 

imagerie mentale visuelle plus vive que les patients atteints de psychose sans hallucinations 

(Aynsworth et al., 2017). Une imagerie mentale importante est donc observée chez des 

personnes présentant des pathologies avec des hallucinations telles que la schizophrénie 

(Benson & Park, 2013; Brébion et al., 2008; Oertel et al., 2009) mais également la maladie de 

Parkinson (Shine et al., 2015) ou le trouble de stress post-traumatique dans lequel les patients 

revivent des événements traumatiques passés sous la forme d'images mentales involontaires et 

intrusives (Brewin & Holmes, 2003; Stander et al., 2014). Ainsi, les résultats de ces études 

montrent une imagerie mentale visuelle volontaire supérieure chez les individus ayant une 

imagerie mentale visuelle involontaire très développée. 

 

Une autre forme d’imagerie mentale involontaire mais, cette fois-ci, plus souvent décrite 

comme étant « positive », car associée à certaines capacités, est la synesthésie. La synesthésie 

est un phénomène subjectif où la perception d'un stimulus particulier provoque 

automatiquement une perception idiosyncratique dans la même modalité sensorielle ou dans 

une modalité sensorielle différente. Par exemple, l'écoute de la musique peut déclencher 

l'expérience des couleurs pour les synesthètes son-couleur (Simner et al., 2006) ou des goûts 

dans la bouche pour les synesthètes son-goût (Beeli et al., 2005), tandis que les synesthètes 

séquence-espace se représentent des unités de temps ou autres séquences (lettres, chiffres) 

dans des schémas spatiaux (e.g. avoir l'impression que les jours se déroulent en zigzag à 

travers le champ visuel, ou que les mois du calendrier s'enroulent autour de son corps) (Havlik 

et al., 2015). La variante de synesthésie la plus connue est la synesthésie graphème-couleur, 

dans laquelle les couleurs sont déclenchées par des chiffres ou des lettres (Meier & Rothen, 

2013; Simner et al., 2006; Ward et al., 2005). Cette variante est relativement courante 

(touchant 1,1 à 1,5% des personnes ; Carmichael et al., 2015; Simner et al., 2006) et est la 

synesthésie la mieux comprise à ce jour (Simner et al., 2019).  
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La synesthésie peut donc être considérée comme une forme d'imagerie mentale involontaire 

(Craver-Lemley & Reeves, 2013) puisque la perception synesthésique résultante est 

automatique et involontaire (i.e. elles ne peuvent être inhibées). Ces associations ont pendant 

longtemps été considérées comme étant idiosyncrasiques, ne résultant pas d’un apprentissage 

et étant constantes dans le temps. Cependant, le caractère idiosyncratique et aléatoire des 

associations a été remis en question car des constances d’associations ont été trouvées même 

chez des personnes synesthètes et sont parfois identiques à celles de la population typique 

(e.g. la couleur rouge associée à la lettre A ; les sons aigus associés à des couleurs claires) 

(Rouw et al., 2014). Il serait alors possible que la synesthésie soit l’extrémité des patterns 

d’associations multimodales observées dans la population typique. Il existe par ailleurs des  

« preuves » comportementales de la « réalité » des associations synesthésiques telles que 

l’effet d’interférence « Stroop like » chez les synesthètes graphèmes couleur lors d’une tâche 

de recherche visuelle (Mattingley, 2009) mais aussi l’effet « pop out » chez des synesthètes 

graphèmes-couleurs lors de tâches de détection de forme pour lesquelles ils vont être plus 

rapides (Ramachandran & Hubbard, 2003). 

 

Nous avons donc vu que l’imagerie mentale partage des mécanismes sous-jacents communs 

avec la perception. De plus, cette imagerie joue un rôle centrale dans la cognition, que ce soit 

de manière volontaire avec le style cognitif mais également de façon incontrôlée avec 

l’imagerie mentale involontaire. Les particularités sensorielles, de même que les importantes 

capacités perceptives chez les personnes autistes, nous amènent alors à nous interroger sur des 

capacités d’imagerie mentale chez ces personnes ainsi que leurs impacts sur la cognition et le 

style de pensée. 

 

 

3. Capacités d’imagerie mentale visuelle dans l’autisme 

 

3.1. Imagerie mentale visuelle volontaire dans l’autisme 

 

Comme souligné précédemment, l’imagerie mentale visuelle et la perception activent les 

mêmes réseaux neuronaux et reposent sur les mêmes représentations dépendantes du contenu 

dans les aires visuelles (Kosslyn, 2005). Il est donc possible que les importantes capacités 

visuelles chez les personnes autistes (Samson et al., 2011) induisent de meilleures capacités 
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d’imagerie mentale visuelle chez elles. Des capacités d’imagerie mentales supérieures dans 

l’autisme ont, en effet, été mises en évidence dans la littérature. Par exemple, lors d’une tâche 

de jugement de taille d’une image mentale (e.g. « quelle partie de l’image est la plus 

grande ? »), les personnes autistes sont plus justes que les participants contrôles (Soulières et 

al., 2011). Il est intéressant de noter que ce sont les personnes autistes avec un niveau de 

réussite élevé à la tâche des cubes de Wechsler qui ont également de meilleures performances 

que les contrôles à la fois en justesse et en rapidité de jugement (Soulières et al., 2011). En 

effet, cela met en avant le lien entre les capacités d’imagerie mentale et les capacités visuelles 

et de raisonnement visuel chez ces personnes.  

 

Les aptitudes d’imagerie mentale dans l’autisme ont été particulièrement évaluées via des 

tâches de rotation mentale qui implique la manipulation mentale d’images. Les résultats de 

plusieurs études indiquent des performances supérieures des personnes autistes par rapport 

aux contrôles lors de ces tâches de rotation mentale (Falter et al., 2008; Hamilton et al., 2009; 

A. Pearson et al., 2016; Soulières et al., 2011). Cependant, d’autres études ne mettent pas en 

évidence de telles différences (Beacher et al., 2012; Conson et al., 2013; Silk et al., 2006). 

Afin de mieux comprendre ces résultats divergents une méta-analyse a été conduite sur les 

performances des personnes autistes à certaines tâches visuo-spatiales dont la tâche de 

rotation mentale (Muth et al., 2014). Les résultats indiquent un avantage non significatif pour 

les personnes autistes par rapport aux personnes typiques pour les aspects de mémoire de 

travail, de traitement de l’information ou encore de prise de décision lors de la tâche de 

rotation mentale mais, aucun avantage concernant réellement les aspects de rotation dans 

l’espace per se (Muth et al., 2014). Il semble donc exister une grande variabilité dans les 

performances de rotation mentale qui peut, en partie, s’expliquer par l’hétérogénéité des 

profils cognitifs dans l’autisme. Il est, en effet, possible qu’uniquement certaines personnes 

autistes aient d’importantes capacités à manipuler ces images mentales. Comme décrit 

précédemment, il est possible que seules les personnes autistes ayant d’importantes capacités 

visuelles, démontrées avec un « pic » de compétence au test des cubes de Wechsler, présentent 

également un « pic » de capacité en manipulation des images mentales. 

  

Si des différences ne s’observent pas systématiquement entre les personnes autistes et les 

personnes typiques au niveau comportemental, des différences s’observent néanmoins au 

niveau des activations cérébrales misent en évidence en IRM fonctionnelle. Des études ont 

révélé une diminution de l'activation neuronale frontale chez les personnes autistes dans les 
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régions associées à la mémoire de travail et aux fonctions exécutives, mais une augmentation 

des activités cérébrales postérieures (au niveau des aires visuelles) par rapport aux contrôles 

lors d’une tâche de rotation mentale. Il a également été observé une activité moins importante 

que chez les contrôles au niveau du cortex préfrontal (Hooven, 2004; Silk et al., 2006). Par 

conséquent, les personnes autistes solliciteraient davantage des aires perceptives visuelles et 

moins leur mémoire de travail pendant cette tâche d’imagerie mentale visuelle. D’un point de 

vue fonctionnel, il a été également démontré des sous profils d’activations (en IRMf), lors de 

la réalisation d’une tâche de rotation mentale, différents chez les personnes autistes ayant un 

pic de compétence au test des cubes de Wechsler et ceux sans pic de compétence. En effet, il a 

été trouvé des activations occipito-pariétale et fronto-occipital plus importantes dans le 

premier groupe que chez les personnes typiques (Thérien et al., 2022). 

 

Les capacités d’imagerie mentale utilisées lors de tâches expérimentales semblent donc bien 

être plus développées chez les personnes autistes que chez les personnes au développement 

typique. Cependant, il existe une importante hétérogénéité dans ces résultats qu’il serait 

intéressant d’approfondir. Par ailleurs, on peut noter qu’à part les capacités de manipulation 

des images, les autres capacités d’imagerie mentale (la génération, la maintenance et 

l’inspection telles que définies par Kosslyn, 2006) ont été peu évaluées dans l’autisme. Ces 

différents résultats concernant l’utilisation volontaire de l’imagerie mentale. Les imageries 

volontaire et involontaire étant liées, on peut se questionner sur les manifestations de 

l’imagerie mentale involontaire dans l’autisme. 

 

3.2. Imagerie mentale visuelle involontaire dans l’autisme 

 

Chez les personnes autistes, il est souvent retrouvé une imagerie mentale visuelle involontaire 

plus importante que dans la population typique. En effet, plusieurs études ont montré un lien 

entre l’autisme et la synesthésie dans la mesure où les deux conditions coexistent avec une 

prévalence plus importante de synesthésie chez les personnes autistes que dans la population 

typique (Baron-Cohen et al., 2013; Neufeld et al., 2013). Neufeld et al. (2013), ont demandé à 

des adultes autistes de réaliser des tests d’association entre des lettres et des chiffres avec des 

couleurs. Les résultats, concernant la constance et la vitesse des associations, indiquent une 

prévalence de 17,2 % de synesthésie graphème-couleur chez des personnes autistes sans 

déficience intellectuelle associée (Neufeld et al., 2013) contre une prévalence de seulement 

1,1 à 2,0 % de la population typique pour ce type de synesthésie (ou 4,6 % si l'on inclut les 
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autres types de synesthésie) (Simner et al., 2006). Ces résultats sont confirmés par l’étude de 

Baron-Cohen et al. (2013) qui met en évidence une prévalence de synesthésie (tout type 

confondu) de 18,9% chez des participants autistes versus chez 7,22% des sujets contrôles. 

Cette prévalence plus importante de la synesthésie dans l’autisme pourrait indiquer que 

l’autisme et le phénomène de synesthésie partagent des mécanismes sous-jacents en commun. 

La synesthésie et l’autisme partagent, d’ailleurs, certains facteurs causals biologiques tels que 

l’hyperconnectivité neuronale et la génétique (Baron-Cohen et al., 2013; Bouvet et al., 2019). 

En effet, il existe une forte composante génétique dans l’autisme mais aussi dans la 

synesthésie. La prévalence de la synesthésie est supérieure à 40% chez des personnes ayant un 

lien de parenté (premier ou second degré) avec une personne synesthète (Ward et al., 2005).  

 

Si une prévalence plus importante de synesthésie est observée dans l’autisme, des études se 

sont interrogées si les personnes autistes et synesthètes partagent certaines caractéristiques 

cognitives et cérébrales. Ward et al., 2017 ont fait passer un questionnaire de sensibilité 

sensorielle ainsi que le quotient autistique (Autism spectrum Quotient ; AQ) à 35 personnes 

synesthètes et 86 contrôles. Ils ont observé que les synesthètes ont obtenu des scores de 

sensibilité sensorielle et des scores de « traits autistiques » élevés, particulièrement pour la 

sous-échelle attention aux détails de l’AQ. Les auteurs concluent alors que la synesthésie et 

l’autisme sont liés par des caractéristiques sensorielles et attentionnelles similaires (i.e. 

sensibilité sensorielle et attention aux détails importants). Ils ont également soumis leurs 

participants à des tâches de détection de changement et de figures emboitées pour évaluer 

l’attention aux détails. Les synesthètes obtiennent de meilleurs résultats que les contrôles pour 

ces deux mesures (même s’ils ne différaient pas concernant les temps de réponse) (Ward et 

al., 2018). Il semblerait donc que les personnes synesthètes, comme les personnes autistes, 

présentent une importante attention aux détails (Van Leeuwen et al., 2019; Ward et al., 2017, 

2018). Une autre similarité que partagent les synesthétes et l’autisme est la présence 

d’activations cérébrales atypiques. En effet, il a été montré chez les personnes autistes 

l’existence d’une activation proche des aires visuelles lorsqu’un stimulus auditif leur est 

présenté et une co-activation de certaines structures cérébrales adjacentes comme c’est le cas 

dans la synesthésie (Ramachandran & Hubbard, 2006). Cette activation d’aires associatives 

lors de perceptions dans l’autisme permet, en effet, de faire le lien avec la synesthésie. Par 

ailleurs, on retrouve une augmentation des connections dans les régions sensorielles mais 

aussi la modulation de ces connections par des aires de plus haut niveau dans les deux 
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conditions. De même, un défaut d’inhibition et une plus grande excitation corticale sont 

observés dans l’autisme comme dans la synesthésie (Dance, Jaquiery, et al., 2021). 

 

La synesthésie n’est pas l’unique forme d’imagerie mentale visuelle involontaire rapportée 

dans l’autisme. En effet, il existe également des témoignages d’expériences d’images 

mentales visuelles involontaires sous la forme d’images intrusives dans l’autisme. Par 

exemple, lors d’une étude sur l'imagerie mentale involontaire (sous la forme d'images 

anxieuses) des auteurs ont constaté que les enfants autistes ont une plus grande probabilité de 

subir ces images anxieuses intrusives que leurs homologues typiques, et cela même s'ils ne 

sont pas anxieux (Ozsivadjian et al., 2017). De plus, des pathologies associées à une 

importante expérience d’imagerie mentale intrusive, telles que l’anxiété ou le stress post 

traumatique, sont également plus fréquentes chez les personnes autistes (Kerns et al., 2015; 

Van Steensel et al., 2011). 

 

L’imagerie mentale involontaire reste très peu étudiée dans l’autisme et d’autant moins dans 

une approche d’introspection. Afin de mieux comprendre la forme de pensée des personnes 

autistes ainsi que leur vécu interne, nous abordons dans le chapitre suivant les études 

phénoménologiques existantes sur l’autisme. 

 

 

4. Utilisation de l’imagerie mentale visuelle et style cognitif dans l’autisme 

 

4.1. Etudes phénoménologiques  

 

Peu d’études se sont interrogées sur l’expérience interne rapportées par les personnes autistes. 

Cependant, les quelques études menées semblent indiquées la présence de représentations 

visuelles plus fréquentes dans l’autisme. En 1993, Hurlburt a développé une méthode appelée 

la méthode « Descriptive Experience Sampling » (DES) afin d’explorer les expériences 

internes des personnes. Cette méthode consistait à porter, plusieurs jours de suite, un petit 

appareil qui bipait à intervalles aléatoires. Lorsqu’ils entendaient un bip, les participants 

devaient « figer » le contenu de leur pensée et l’écrire sur papier. Quatre grandes catégories 

d’expériences internes ont été identifiées : des expériences internes verbales (ou discours 

interne, « inner speech »), des images visuelles (ou représentations mentales visuelles), des 

pensées non symbolisées (ou ce qu’ils ont décrit comme étant une « pensée pure ») et des 
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sentiments (ou expériences émotionnelles). En utilisant cette méthode avec trois adultes 

Asperger, Hurlburt et al. (1994), ont été les premiers à explorer de manière systématique les 

formes de pensée des personnes autistes dans leur vie quotidienne. Ils ont constaté que ces 

trois personnes rapportaient principalement ou uniquement des pensées sous la forme de 

représentations visuelles, donc d’images mentales visuelles.  

Plus récemment, Hare et al., (2015) ont également noté l’importance des représentations 

mentales visuelles dans la vie quotidienne des personnes autistes en utilisant une approche 

similaire connue sous le nom de méthodologie d’échantillonnage d’expérience (ESM). Avec 

l’ESM, les participants sont invités (grâce à un signal), plusieurs fois par jour pendant 

plusieurs jours consécutifs, à répondre à une série de questions. Les auteurs ont constaté que 

les formes de pensée les plus courantes chez les participants Asperger étaient les 

représentations visuelles mentales (40 %), suivies du discours interne (inner-speech, 37,5 %). 

En revanche, les participants contrôles ont principalement rapporté des pensées sous forme de 

discours interne (68,4 % contre seulement 19,1 % pour les pensées sous forme d’images 

mentales).  

 

Dans une étude récente, nous avons également étudié la forme des représentations mentales et 

des expériences internes des personnes autistes dans leur vie quotidienne à l’aide d’un 

questionnaire en ligne. Nous avons constaté que les participants autistes rapportent une plus 

grande utilisation des représentations mentales visuelles, et donc de l’imagerie mentale 

visuelle, que les contrôles dans des situations de la vie quotidienne (remémoration, résolution 

de problèmes, anticipation, prise de décision, planification, compréhension et mémorisation) 

(Bled et al., 2021). Pour explorer et caractériser davantage les expériences internes des 

personnes autistes, les participants ont également répondu à des questions sur les 

caractéristiques phénoménologiques de base de leurs images mentales, notamment leur durée, 

leur niveau de détail et leur manipulation. Nous avons observé que les personnes autistes 

rapportent, plus fréquemment que les contrôles, avoir des images mentales visuelles très 

détaillées. Pour terminer, nous avons également exploré les expériences internes des 

participants à l’aide d’une question ouverte, afin d’évaluer l'utilisation des images mentales 

via une analyse textuelle de leur production écrite. Lors de la description de leurs expériences 

intérieures, les participants autistes ont utilisé des thèmes et un champ lexical visuel perceptif, 

tandis que les contrôles se sont davantage appuyés sur la description des événements avec un 

champ lexical du souvenir (Bled et al., 2021). 
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Ces trois études mettent en évidence l’utilisation plus fréquente de représentations visuelles 

dans l’autisme que dans la population typique. On peut également se questionner sur 

l’utilisation de stratégies visuelles dans des tâches expérimentales ne demandant pas 

explicitement l’utilisation volontaire de l’imagerie mentale.  

 

4.2. Etudes comportementales 

 

En 2011, Kunda et Goel ont émis l'hypothèse que certaines performances des personnes 

autistes peuvent être expliquées par une « pensée en image » et donc un style cognitif visuel, 

avec l'utilisation de stratégies visuelles et de l’imagerie mentale visuelle. 

Un exemple de l'utilisation de stratégies visuelles chez les personnes autistes est un « effet de 

longueur des mots » réduit chez ces personnes au cours d'une tâche de rappel en série dans 

laquelle les mots sont présentés visuellement et les réponses sont données oralement. Étant 

donné que les personnes autistes mémorisent « l’image » des mots plutôt que le « son » des 

mots prononcés, la longueur des mots n'a qu'un impact minime sur la performance de rappel. 

Ce résultat suggère alors que les personnes autistes se fient davantage à des représentations 

visuelles (Whitehouse et al., 2006).  

De plus, en condition de « double tâche », lorsqu’ils doivent, par exemple, réaliser une tâche 

de planification (e.g. test des tours de Londres) en même temps qu’une tâche verbale, les 

personnes autistes sont aussi performantes qu’en condition de « simple tâche » (Wallace et al., 

2009). La suppression articulatoire (i.e. le fait que la modalité verbale soit utilisée pour la 

seconde tâche et donc indisponible pour la première) a un impact important chez les 

personnes typiques, car elles ont tendance à utiliser des stratégies verbales pour ce type 

d’exercice, mais n’aurait pas d’impact chez les personnes autistes (Wallace et al., 2009). En 

effet, lors d’une revue de la littérature, Williams et al., (2016) constatent que dans 6 études sur 

7, la suppression articulatoire n’a pas d’effet chez les personnes autistes que ce soit pendant 

des tâches de planification (D. Williams et al., 2008) ou de flexibilité mentale (Russell-Smith 

et al., 2014). Ces auteurs émettent l’hypothèse que le langage interne, ou « inner speech », est 

moins utilisé chez les personnes autistes tout simplement car elles utiliseraient des stratégies 

alternatives visuelles avec l’imagerie mentale visuelle. 

 

4.3. Etudes en imagerie cérébrale 
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En plus des résultats comportementaux décrits précédemment, il existe également des 

données en imagerie cérébrale indiquant une activation cérébrale atypique chez les personnes 

autistes. Ces études viennent confirmer l’utilisation de stratégies visuelles dans l’autisme. En 

effet, une plus grande activation du cortex visuel est observée chez les participants autistes et 

ce, au cours de différentes tâches. Par exemple, lors d'une tâche de mémoire de travail visuelle 

(N-back), une plus grande activation postérieure droite - partie du système visuel - est 

observée dans l’autisme par rapport aux contrôles (Koshino et al., 2005). De plus, les 

personnes autistes font davantage appel aux aires de perception visuelle et moins aux aires de 

mémoire de travail que les contrôles lors d'une tâche de recherche visuelle (Manjaly et al., 

2007) et de rotation mentale de figures 3D (Silk et al., 2006). D’autre part, une méta-analyse a 

mis en évidence une allocation accrue des ressources fonctionnelles aux régions cérébrales 

associées au traitement visuel et à l'expertise dans l’autisme (Samson et al., 2012). 

 

Ces activations cérébrales, plus visuelles chez les personnes autistes que les contrôles, ne se 

retrouvent pas uniquement lors de tâches évaluant les fonctions exécutives mais également 

lors de tâches impliquant le langage. Kana et al. (2006) ont évalué le jugement de phrases 

nécessitant, ou non, une représentation visuelle mentale (« high imagery » et « low imagery ») 

chez des personnes autistes et des contrôles en IRMf. Ils ont constaté que les aires spatiales et 

de langage ne sont pas aussi bien synchronisées chez les individus autistes que chez les 

contrôles. De plus, une activation des régions pariétale et occipitale (associées à l’imagerie 

mentale) est observée chez les personnes autistes pour la compréhension des deux types de 

phrase (« high imagery » et « low imagery »). Sahyoun et al. (2010) ont trouvé des résultats 

similaires lors d’une tâche de raisonnement pictural avec trois conditions : traitement visuo-

spatial, traitement sémantique et traitement hybride (l’utilisation du langage peut faciliter la 

transformation visuo-spatiale) chez des enfants autistes et des enfants contrôles, en IRMf et 

imagerie par tenseur de diffusion. Leurs résultats ne montrent pas de différences entre les 

enfants autistes et les contrôles au niveau comportemental, mais les enfants autistes sont plus 

justes lors de la condition visuo-spatiale que lors des deux autres conditions. Les contrôles 

activent des régions occipitales et ventro-temporales (impliquées pour le raisonnement visuel) 

dans la condition visuo-spatiale et des régions plus antérieures (impliquées pour le 

raisonnement visuel) dans la condition sémantique. Les personnes autistes, elles, semblent 

activer des aires occipito-pariétales et temporo-ventrales et ce, peu importe la condition 

(Sahyoun et al., 2010). La connectivité réduite entre les aires frontales inférieures et les 

régions ventro-temporales entrainerait une mauvaise activation des régions frontales du 
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langage, mais ils « compenseraient » alors en activant les régions visuelles. Les personnes 

autistes utilisent donc l’imagerie mentale visuelle également pour s’aider à la compréhension 

du langage et au raisonnement verbal.  

 

5. Conclusion 

 

En conclusion, nous avons pu voir à travers ces différentes études que les personnes autistes 

ont des capacités d’imagerie mentale volontaire plus développées, même si les capacités 

d’imagerie mentale explorées se limitent à celles de la rotation mentale. Ces capacités 

semblent recruter un réseau cérébral différent des personnes au développement typique avec, 

notamment, une plus grande implication des aires sensorielles (i.e. le cortex visuel primaire). 

De plus, les personnes autistes semblent également présenter, de façon plus fréquente, des 

images mentales involontaires sous la forme de synesthésies. La synesthésie étant associée à 

une anxiété plus importe dans la population typique (Carmichael et al., 2019), il est alors 

possible que cette imagerie mentale involontaire développée chez les personnes autistes soit 

en lien avec la prévalence importante des troubles anxieux chez ces personnes. Cependant, il 

manque actuellement de données expérimentales pour étayer ce point.  

 

Par ailleurs, l’ensemble des données discutées précédemment semblent s’intégrer dans un 

style cognitif visuel. En effet, les personnes autistes utilisent plus de représentations visuelles 

au quotidien. De plus, l’utilisation de stratégies visuelles, même lors de tâches 

comportementales ne ciblant pas directement les compétences visuelles, est souvent rapportée 

dans l’autisme avec l’observation d’une plus grande activation des régions occipitales (cortex 

visuel). L’ensemble de ces données vont alors dans le sens de l’hypothèse d’une pensée plus 

visuelle dans l’autisme.  

 

Il est cependant important de nuancer les choses. Le fait que l’on observe, à l’échelle du 

groupe, l’utilisation plus fréquente de stratégies visuelles ou bien des performances plus 

élevées dans des tâches de rotation mentale ne veut pas dire que toutes les personnes autistes 

ont une « pensée en images » Cela ne veut pas également dire que la pensée en images est 

spécifique à l’autisme mais indique, plutôt, qu’il existe une plus grande proportion de 

personnes autistes ayant une pensée plus visuelle que de personnes au développement typique. 

De futures recherches permettront de répondre plus précisément à cette question. 
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