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COMITE SCIENTIFIQUE :

Fadi Massoud, M.D., interniste-gériatre, CISSS de la Montérégie-Centre, Hopital Charles-LeMoyne,
Université de Montréal, président
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La présente activité est une activité de formation collective agréée (section 1) au sens que lui donne le
programme de Maintien du certificat (MDC) du College royal des médecins et chirurgiens du Canada ainsi
gu’une activité de développement professionnel reconnue (catégorie A) au sens que lui donne le College
des médecins du Québec.

Cette activité a été approuvée par la direction de Développement professionnel continu de la Fédération
des médecins spécialistes du Québec. Vous pouvez déclarer un maximum de 13 heures en section 1 /
activité de développement professionnel reconnue (catégorie A). Les participants doivent réclamer un
nombre d’heures conforme a la durée de leur participation.




6° Congrés québécois
sur la maladie d'Alzheimer
et les maladies apparentées

O MIERCREDI 6 NOVEMBRE 2024

A SESSION 1:17 h - 19 h CONFERENCE D’OUVERTURE — Sherbrooke BC

Thématique : « Approches innovantes en trouble neurocognitif : Sommes-nous préts? »

17 h Mot de bienvenue
Christian Bocti, M.D., neurologue, CIUSSS de L’Estrie - CHUS

17 h 20 Luc Pinard, président du CA, Fédération québécoise des Sociétés Alzheimer

17 h 40 Caroline Boudreau, Conseillere et adjointe exécutive de la direction des services aux ainés et
aux proches aidants, MSSS

18 h Conférence d’ouverture
(45 minutes de conférence et 15 minutes de questions)

Introduction : Fadi Massoud M.D., gériatre, CISSS de la Montérégie-Centre

Du Plan Alzheimer 2009 a la Premiére Politique ministérielle québécoise

sur la maladie d’Alzheimer et autres troubles neurocognitifs 2025:

Relever les défis aujourd’hui et pour I’avenir Espoir Dignité Humanité Qualité
Howard Bergman M.D., gériatre, Université McGill

e Expliquer I'expérience de I'implantation du Plan Alzheimer Québec
e Identifier les nouveaux défis contemporains
e Tracer les lignes directrices de notre action pour les prochaines 10 années

19h COQUETEL D’OUVERTURE \J \




6°Congrés québécois
sur la maladie d'Alzheimer
et les maladies apparentées

JEUDI 7 NOVEMBRE 2024

SESSION 2 : 8 h—9 h 45 — PLENIERE - Sherbrooke ABC

Thématique : « Outils cliniques développés au Québec »
(4 x 25 minutes et 5-7 minutes de questions par conférence)

8h Mot de bienvenue

Modérateur : Louis Verret, M.D., neurologue, CHU de Québec

8ho5 Le MoCA (Montreal Cognitive Assessment)
Ziad Nasreddine, M.D., neurologue, Greenfield Park

e Expliquer les étapes menant a la conception du MoCA

e Identifier les indications et les limites du MoCA
e Proposer des applications d’avenir du MoCA

8h30 Le Dépistage Cognitif de Québec (DCQ)
Robert Laforce, M.D., Ph. D., neurologue et neuropsychologue, CIME
e Discuter des étapes menant a la conception du DCQ
e Reconnaitre les indications et les limites du DCQ
e Concevoir des applications d’avenir du DCQ

8 h55 Le MLSE et le MOCA-L : des outils brefs de dépistage des troubles du langage
Monica Lavoie, Ph. D., orthophoniste, CHU de Québec

e Résumé les éléments clés des outils MLSE et MOCA-L
e |dentifier les indications et les limites du MLSE et du MOCA-L
® Proposer des applications d’avenir de ses deux outils

9h 25 Processus de développement, de validation et de normalisation d'outils cliniques en
langage et en cognition
Carol Hudon, Ph. D., Université Laval
e Décrire la démarche de création et de validation d’outils cliniques
e (Clarifier le réle du contréle des facteurs psycholinguistiques dans la validation d’outils cliniques
e lllustrer quelques écueils au processus de création et de validation d’outils cliniques

9 h 45— 10 h 15 — PAUSE SANTE ET VISITE DES AFFICHES SCIENTIFIQUES \J \




6° Congrés québécois
sur la maladie d'Alzheimer
et les maladies apparentées

O JEUDI 7 NOVEMBRE 2024
gL,e SESSION 3 :10 h 15 —-11 h 35 — SESSIONS PARALLELES
- (3 x 20 minutes et 20 minutes de questions/discussion en table ronde)

Session paralléle 3.1 — PLENIERE - Sherbrooke ABC
SYMPTOMES COMPORTEMENTAUX ET PSYCHOLOGIQUES DE LA DEMENCE (SCPD)

Modérateur : Christian Bocti, M.D., neurologue, CIUSSS de |'Estrie - CHUS

10h 15 SCPD - Processus diagnostic et approche pharmacologique
Marie-Andrée Bruneau, M.D., gérontopsychiatre, Université de Montréal

e Décrire la démarche diagnostique dans le cadre de SCPD
e Expliquer les indications et les risques de I'approche pharmacologique

e Présenter les principales nouveautés dans les lignes de pratique de prise en charge des
SCPD de la Commission canadienne de santé mentale des ainés publiées en 2024

10h 35 SCPD - Approche non pharmacologique
Caroline Ménard M.A., psychologue, Institut universitaire de gériatrie de Montréal

e Décrire les éléments clés nécessaires a la mise en ceuvre d'interventions
non pharmacologiques
o Expliquer les avantages et les défis inhérents a ces interventions

e |llustrer I'application pratique d'une intervention non pharmacologique a travers
un exemple concret

10 h 55 Nouveau processus clinique proposé par le comité ministériel sur les SCPD
Claude Patry M.D., médecin de famille, GMF Loretteville

e Reconnaitre les principales voies par lesquelles le patient souffrant de SCPD pourra
cheminer a travers le nouveau processus

e Discuter des principales ressources impliquées dans le nouveau processus

e Prescrire des traitements appropriés aux différents SCPD

e Adapter le nouveau processus a sa réalité locale

11 h 15 Table ronde
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6° Congrés québécois
sur la maladie d'Alzheimer
et les maladies apparentées

JEUDI 7 NOVEMBRE 2024

SESSION 3 :10 h 15— 11 h 35 — SESSIONS PARALLELES

(3 x 20 minutes et 20 minutes de questions/discussion en table ronde)

Session paralléle 3.2 — Lac Memphrémagog/Mégantic/Aylmer
PRISE EN CHARGE DES TNC EN SOINS DE LONGUE DUREE

Modératrice : Marie-Chantal Ménard M.D., Saint-Jean-sur-Richelieu

Gestion et priorisation des comorbidités
Andrée-Anne Duchesneau M.D., médecin de famille, Greenfield Park

e Décrire une démarche structurée dans la priorisation des comorbidités chez les patients
avec TNC en CHSLD

e Proposer une approche de I'optimisation pharmacologique chez les patients avec TNC en
CHSLD

e |dentifier les éléments facilitateurs et les écueils a la communication de la priorisation des
comorbidités chez les patients avec TNC en CHSLD

Niveaux d’intervention thérapeutique en CHSLD

Le Thi Nguyen Gia, M.D., omnipraticienne, soins palliatifs, Montréal

® Proposer une démarche systématique facilitant I’établissement du niveau d’intervention
thérapeutique chez les patients avec TNC en CHSLD

e Décrire les éléments facilitateurs et les écueils a la communication du niveau d’intervention
thérapeutique chez les patients avec TNC en CHSLD

e I|dentifier les principaux défis de la « phase terminale » du TNC

Approches pour favoriser I’engagement occupationnel des personnes vivant avec un TNC
Chloé Aquin, ergothérapeute, Institut universitaire de gériatrie de Montréal

e Décrire 'importance de I'engagement occupationnel chez la personne ayant un TNC

e llustrer I'application de ces approches par quelques exemples concrets sur le terrain chez
des personne ayant un TNC en CHSLD

o |dentifier les défis a la mise en application de ces approches pour favoriser I'engagement
occupationnel chez les personnes ayant un TNC en CHSLD

Table ronde



6° Congrés québécois
sur la maladie d'Alzheimer
et les maladies apparentées

O JEUDI 7 NOVEMBRE 2024

11h35-13 h 30 LUNCH
LE JURY VISITE LES AFFICHES SCIENTIFIQUES (présence des auteurs 12 h 30 — 13 h 30)

8 SESSION 4 : 13 h 30 — 14 h 30 — PLENIERE - Sherbrooke ABC

=
(45 minutes et 15 minutes de questions )

Modérateur : Robert Laforce, M.D., Ph. D., neurologue, neuropsychologue, CIME

L’encéphalopathie traumatique chronique
Christian Bocti, M.D., neurologue, CIUSSS de I’Estrie - CHUS

e Décrire le tableau clinique de I'encéphalopathie traumatique
e I|dentifier les critéres diagnostiques de I'encéphalopathie traumatique

e Proposer une approche systématique du diagnostic et de la prise en charge de
I’encéphalopathie traumatique

14h30-15h PAUSE SANTE




6e Congres québécois
sur la maladie d'Alzheimer
et les maladies apparentées

JEUDI 7 NOVEMBRE 2024

SESSION 5 : 15 h—17 h 05 — ATELIERS PARALLELES

Atelier 1*" choix 15 h =16 h (60 minutes incluant période de questions de 15 minutes)
Atelier 2°choix 16 h 05 —17 h 05 (60 minutes incluant période de questions de 15 mi

A1l - Salle Riviere-Coaticook

Utilisation pratique des courbes QuoCo pour le MMSE et le MoCA dans le suivi des patients
avec déclin cognitif

Patrick Bernier, M.D., Ph. D., CCMF, omnipraticien expert en psychogériatrie,

CIUSSS de la Capitale —Nationale, Hopital Christ-Roi

e Réviser les forces et les faiblesses du MMSE et du MoCA
e Survoler la science derriere le Quotient Cognitif (QuoCo)
e Maitriser |'utilisation des CC - MMSE et CC-MoCA grace a une discussion de cas

@
@ A2 - Salle Lac Memphrémagog

TNCM en services de proximité : bien valider les besoins pour des interventions efficaces
Julie Brunet, infirmiére clinicienne, CISSS Laval

e Offrir un accompagnement personnalisé a la personne vivant avec un TNCM et ses proches

e Proposer un plan de suivi adapté et significatif pour la personne vivant avec un TNCM et ses
proches

e |llustrer 'importance de la collaboration interprofessionnelle dans la prise en charge des
TNCM

A3 - Salle Lac Mégantic

Les aphasies primaires progressives (APP)
Michael Stiffel, M.D., gériatre, CIUSSSE de I'Estrie - CHUS

e |dentifier les signes précoces des 3 variantes principales d'APP
e Reconnaitre les instruments de dépistage des APP
e Décrire des éléments clés de la prise en charge et du suivi des APP

A4 - Salle Lac Brompton-Stukeley

10 perles cliniques en neuroimagerie
Robert Laforce, M.D. Ph. D, neurologue et neuropsychologue, CIME

e |dentifier quelques écueils amenés par les tests d’'imagerie
e Reconnaitre les forces et les faiblesses des tests d'imagerie

e Promouvoir |'utilisation judicieuse des tests d’'imagerie



6°Congrés québécois
sur la maladie d'Alzheimer
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O JEUDI 7 NOVEMBRE 2024

SESSION 5 : 15 h— 17 h 05 — ATELIERS PARALLELES

A5 - Salle Lac Aylmer

Démence a corps de Lewy
Hubert Tremblay, M.D., gériatre, Hopital du Sacré-Cceur, Montréal

e Décrire les présentations cliniques de la démence a corps de Lewy

e Proposer une approche systématique du diagnostic et de la prise en charge de la démence
a corps de Lewy

o [llustrer la prise en charge de la démence a corps de Lewy par des cas cliniques

A6 — Salle Riviére St-Frangois

Atrophie Corticale Postérieure
Marie-Pierre Fortin M.D., gériatre, Hopital de I'Enfant-Jésus, Québec

e Décrire les présentations cliniques de |'atrophie corticale postérieure

e Proposer une approche systématique du diagnostic et de la prise en charge de I'atrophie
corticale postérieure

e lllustrer la prise en charge de I'atrophie corticale postérieure par des cas cliniques

A7 - Salle Riviere Magog

La prise en charge des patients avec TNC a l'urgence par 'infirmiére clinicienne de gériatrie
Véronic Poulin, infirmiére clinicienne, équipe de consultation en gériatrie (secteur urgence) du
CIUSSS de I’Estrie-CHUS

e Décrire le role de l'infirmiere clinicienne de consultation en gériatrie a I'urgence dans la
prise en charge des personnes vivant avec un TNC

o |dentifier les moyens mis en place a I'urgence pour favoriser des soins adaptés a la
clientele cible

e Spécifier les mesures appliquées a la sortie de I'urgence favorisant les transitions des
usagers atteints d'un TNC

L 3=
[®2  A8- salle Sherbrooke ABC

Dépression et troubles neurocognitifs
Jean-Robert Maltais M.D., gérontopsychiatre, CIUSSSE de I'Estrie - CHUS

e Décrire les présentations cliniques de la dépression chez les individus avec troubles
neurocognitifs

e Proposer une approche systématique du diagnostic et de la prise en charge de la
dépression dans les troubles neurocognitifs

o [llustrer la prise en charge de la dépression dans les troubles neurocognitifs par des cas
cliniques

Soirée libre @



8h30

8 h55

9h20

9h45

10h 10

6° Congres québécois
sur la maladie d'Alzheimer
et les maladies apparentées

VENDREDI 8 NOVEMBRE 2024

SESSION 6 : 8 h 30 — 10 h30 - SYMPOSIUMS PARALLELES

(4 x 25 minutes et 20 minutes de questions/discussion en table ronde)

Symposium 6.1 — Lac Memphrémagog/Mégantic/Aylmer
ROLE DE L’APPROCHE INTERPROFESSIONNELLE DANS LA DEMARCHE
DIAGNOSTIQUE ET LA PRISE EN CHARGE DES TNC

Modératrice : Karine Ménard, infirmiere, CIUSSS de la Capitale-Nationale

Roéles et défis des travailleurs sociaux, de ’'accompagnement diagnostic a la prise en charge
des TNC en premiére ligne
Mireille Cliche, travailleuse sociale, CIUSSS de la Capitale-Nationale

e Décrire le role des TS dans le processus clinique interdisciplinaire TNCM en GMF

e |llustrer des bonnes pratiques d’interventions psychosociales auprés des personnes
atteintes et leurs proches

e |dentifier des défis et des avantages a introduire les TS précocement dans le continuum de
soins et de services

Roéles et défis des infirmiéres praticiennes spécialisées en premiére ligne dans le diagnostic et
la prise en charge des TNC en premiére ligne

Maude Raymond, M. Sc. inf., D.E.S.S premiére ligne, IPSPL, conseillere cadre en soins infirmiers
volet IPS, CIUSSSE de I'Estrie - CHUS

e Décrire le rble de I'IPS en premiére ligne dans la démarche diagnostique et la prise en charge
des personnes vivant avec un TNC au sein de |'équipe interdisciplinaire
e |dentifier les défis et les limites du role de I'IPS en premiere ligne
e Distinguer le role de I'IPS en premiére ligne et celui de I'lPS en santé mentale dans I'évaluation d'un TNC

Roéles et défis des ergothérapeutes dans le diagnostic et la prise en charge des TNC
Andréanne Levesque, ergothérapeute, CIUSSS Centre-Sud -de-I’lle-de-Montréal - IUGM

e Décrire le réle de I'ergothérapeute dans la démarche diagnostique et la prise en charge des
personnes vivant avec un TNC au sein de I'équipe interdisciplinaire
Proposer des stratégies d’intervention les plus efficaces chez la personne atteinte d’'un TNC
Discuter des avantages d'introduire |'ergothérapeute t6t dans la trajectoire de soins

Roles et défis des neuropsychologues dans le diagnostic et la prise en charge des TNC
Hélene Imbeault, neuropsychologue, CIUSSS de I’Estrie CHUS

e Décrire le role des neuropsychologues dans la démarche diagnostique au sein de I'équipe inter
disciplinaire
Proposer des interventions neuropsychologiques en gériatrie
Discuter des défis et des avantages a introduire les neuropsychologues précocement dans la
trajectoire des soins et des services

Table ronde avec tous les conférenciers



6e Congrés québécois
sur la maladie d'Alzheimer
et les maladies apparentées

O VENDREDI 8 NOVEMBRE 2024

SESSION 6 : 8 h 30 — 10 h30 — SYMPOSIUMS PARALLELES

- (3 x 30 minutes et 30 minutes de questions/discussion en table ronde)
Symposium 6.2 — PLENIERE - Sherbrooke ABC
MALADIE D’ALZHEIMER : NOUVEAUTES DIAGNOSTIQUES ET THERAPEUTIQUES
Modérateur : Guy Lacombe, M.D., interniste-gériatre, CIUSSS de I'Estrie - CHUS
8h30 Mise a jour sur les biomarqueurs plasmatiques
Paolo Vitali, M.D., neurologue, Centre de recherche de I'Université McGill
e Définir les biomarqueurs plasmatiques potentiels
e Reconnaitre les indications cliniques éventuelles des biomarqueurs plasmatiques
e |dentifier les limites des biomarqueurs plasmatiques chez les patients avec TNC
9h Role de la neuroimagerie dans l'investigation des trouble neurocognitifs atypiques
Shady Rahayel, Psy. D., Ph. D., neuropsychologue, Université de Montréal
o Discuter des procédures de neuroimagerie pertinentes dans I'évaluation des TNC atypiques
e Résumer les indications cliniques éventuelles de la neuroimagerie dans |’évaluation des
TNC atypiques
e Reconnaitre les limites de la neuroimagerie dans I'évaluation des TNC atypiques
9h30 Traitements modificateurs de I’évolution
Paolo Vitali, M.D., neurologue, Centre de recherche de I'Université McGill
e Distinguer les divers mécanismes d’action des traitements modificateurs de
I’évolution pour les TNC
o |dentifier les agents modificateurs de I'évolution avec potentiel de mise en marché rapide
e Analyser I'impact sociétal et économique de I'arrivée des agents modificateurs de
I’évolution pour les TNC
10 h Table ronde - tous les conférenciers
[ 4
, % o
10h30-11h PAUSE SANTE — VISITE DES AFFICHES SCIENTIFIQUES \J \




6e Congres québécois
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VENDREDI 8 NOVEMBRE 2024

28 SESSION 7 : 11 h — 11 h 45 — PLENIERE - Sherbrooke ABC
- (45 minutes incluant 10 minutes de questions)

Modérateur : Fadi Massoud, M.D., interniste-gériatre, CISSS de la Montérégie-Centre

11 h Mise a jour sur I’aide médicale a mourir et les soins de fin de vie en TNC
David Lussier, M.D., gériatre, Institut de gériatrie de Montréal

e Décrire I'historique de I'aide médicale a mourir au Québec

e Reconnaitre les principaux écueils a I'aide médicale a mourir dans le contexte des troubles
neurocognitifs

e Proposer une opérationnalisation du consentement anticipé a I'aide médicale a mourir
dans le contexte des troubles neurocognitifs

11 h 45-13 h 15 LUNCH et VISITE DES AFFICHES SCIENTIFIQUES

13 h 15 -13 h 30 REMISE DES PRIX et PRESENTATION ORALES DES 2 PROJETS GAGNANTS ;
Fadi Massoud & Christian Bocti, membres du jury \J




6°Congrés québécois
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O VENDREDI 8 NOVEMBRE 2024

SESSION 8 : 13 h 30 — 15 h — PLENIERE - Sherbrooke ABC

(45 minutes incluant 10 minutes de questions)

Modératrice : Marie-Pier Legresley, infirmiére clinicienne, CIUSSS de I’Estrie - CHUS

13 h 30 Mise a jour sur la loi 18 du Curateur Public
Véronique Chaput, M.D., directrice clinique au Département médical et du consentement aux
soins du Curateur public du Québec
Julie Thériault, M.D., médecin de famille en gériatrie et médecin-évaluateur — Curateur public du Québec
e Reconnaitre les indications cliniques justifiant une évaluation de I'inaptitude
e Identifier les éléments clés de la loi 11 (anciennement PL-18) du Curateur Public

e Décrire les impacts cliniques de la loi 11 du Curateur Public

Modérateur : Paolo Vitali, M.D., neurologue, Centre de recherche de |'Université McGill

14h 15 Mise a jour sur I’évaluation de la conduite automobile en TNC
Michéele Morin, M.D., gériatre, CISSS de Chaudiére-Appalaches

e Enumérer les impacts du trouble neurocognitif sur la capacité a conduire

e Reconnaitre le role des différents professionnels de la santé dans I’évaluation de la
conduite automobile

e Identifier les ressources clés du réseau pour optimiser I’évaluation de la capacité a conduire
en présence d’un trouble neurocognitif

15h- 15h15 PAUSE SANTE J




15h 15

16 h15

6° Congrés québécois
sur la maladie d'Alzheimer
et les maladies apparentées

VENDREDI 8 NOVEMBRE 2024

SESSION 9 : 15 h 15 —16 h 30 — PLENIERE - Sherbrooke ABC

(60 minutes incluant une période de questions de 10 minutes)

Modératrice : Marie-Andrée Bruneau, M.D., gérontopsychiatre, Université de Montréal

Top 10 de la littérature des deux derniéeres années en TNC
Louis Verret, M.D., neurologue, CHU de Québec

e Réviser le contenu des 10 publications les plus susceptibles d’influencer notre pratique
en TNC

e Reconnaitre les limites de ces articles

e Percevoir les perspectives de développement a la lumiére de ces études

Mot de la fin
Christian Bocti, M.D., neurologue, CIUSSS de I’Estrie - CHUS
Fadi Massoud, M.D., gériatre, Montérégie-Centre

Cette activité a été élaborée conjointement par I’Association des
médecins gériatres du Québec et le Réseau des cliniques de mémoire
de maniére a respecter les principes d’intégrité, d’objectivité et

d’équilibre scientifique.




CONFERENCIERS ET MODERATEURS

CHLOE AQUIN

Ergothérapeute, Institut de gériatrie de Montréal
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Gériatre, Université McGill

PATRICK BERNIER
Omnipraticien expert en psychogériatrie
CIUSSS de la Capitale-Nationale

CHRISTIAN BOCTI
Neurologue, chercheur, CIUSSS de I'Estrie - CHUS

MARIE-ANDREE BRUNEAU
Gérontopsychiatre, Université de Montréal

JULIE BRUNET

Infirmiére, CISSS Laval

VERONIQUE CHAPUT

Médecin et directrice clinique, Curateur public du Québec

MIREILLE CLICHE

Travailleuse sociale, CIUSSS de la Capitale-Nationale

ANDRE-ANNE DUCHESNEAU

Médecin de famille, Greenfield Park

NADIA DUVAL
Neuropsychologue, CIUSSS de I'Estrie - CHUS

MARIE-PIERRE FORTIN
Gériatre, CHU de Québec

CAROL HUDON

Neuropsychologue, Université Laval

HELENE IMBEAULT
Neuropsychologue, CIUSSS de I'Estrie - CHUS

GUY LACOMBE
Interniste-gériatre, CIUSSS de I'Estrie - CHUS

ROBERT J. LAFORCE

Neurologue et neuropsychologue, CHU de Québec — Université Laval

MONICA LAVOIE
Orthophoniste, Chu de québec

MARIE-PIER LEGRESLEY
Infirmiére clinicienne, CIUSSS de I'Estrie - CHUS

ANDREANNE LEVESQUE
Ergothérapeute, CIUSSS-Centre-Sud-de-I'ile-de-Montréal
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DAVID LUSSIER

Gériatre, Institut de gériatrie de Montréal

JEAN-ROBERT MALTAIS
Gérontopsychiatre, CIUSSSE-CHUS de I'Estrie

FADI MASSOUD
Interniste-gériatre, CISSS de la Montérégie-Centre,
Hopital Charles—Le Moyne

CAROLINE MENARD

Psychologue, Institut universitaire de gériatrie de Montréal

KARINE MENARD
Infirmiére clinicienne, CIUSSS de la Capitale-Nationale

MARIE-CHANTAL MENARD

Omnipraticienne, Saint-Jean-sur-Richelieu

MICHELE MORIN
Interniste-gériatre, CISSS de Chaudiere-Appalaches

ZIAD NASREDDINE

Neurologue, Greenfield Park

LE THI NGUYEN GIA

Omnipraticienne soins palliatifs, Université de Montréal

CLAUDE PATRY
Médecin de famille, GMF Loretteville

VERONIC POULIN
Infirmiére clinicienne, CIUSSSE-CHUS de I'Estrie

MAUDE RAYMOND
Infirmiére praticienne spécialisée en premiere ligne,
CIUSSSE-CHUS de I'Estrie

SHADY RAHAYEL

Neuropsychologue, Université de Montréal
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