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L'anxiété peut
provoquer
des altérations
cognitives.

Identifier I’anxiété au
stade precoce

Chez les parkinsonien(ne)s, les troubles anxieux sont un facteur de
risque potentiel de troubles cognitifs. Il s'avere donc judicieux de procéder
a un examen précoce des symptomes.

Les atteintes motrices ne sont pas les seules difficultés
auxquelles sont confrontées les personnes atteintes de la
maladie de Parkinson. Les états anxieux, la dépression et la
perte de ['élan vital sont d'autres symptémes fréquents qui
affectent leurs capacités cognitives et altérent leur qualité
de vie. Existe-t-il un lien entre ces troubles et Iévolution du
Parkinson ?

Une étude du groupe de recherche réuni autour du Prof.
Dr méd. Peter Fuhr et de la Prof. Dre méd. dipl. psych. Ute
Gschwandtner (Hopital universitaire de Béle, USB) apporte
des réponses. L'objectif de cette étude consistait a évaluer
sur le plan clinique le niveau d'anxiété propice au dévelop-
pement ultérieur de troubles cognitifs chez les personnes
atteintes de la maladie de Parkinson. 29 parkinsonien(ne)s
ne présentant pas de troubles cognitifs ont participé &
I'étude de suivi. Les participant(e)s ont été recruté(e)s par
la polyclinique neurologique de I'USB, par des neurologues
indépendant(e)s et gréce a des annonces dans le magazine
Parkinson.

Etats anxieux

Au début de Iétude, il a été examiné dans quelle mesure

les sujet(te)s étudié(e)s étaient concerné(e)s par I'anxiété,

la dépression et I'apathie. Dans le cadre de la réévaluation
de leur statut au bout de trois ans, un lien statistiquement
significatif a été constaté entre I'anxiété et le développement
de troubles cognitifs légers : les personnes ayant développé
des troubles cognitifs lors du suivi étaient celles qui avaient
signalé un niveau d'anxiété plus élevé au départ.

Le plan de I'étude ne permet pas d'établir un lien de cause

a effet. Il est donc impossible de déterminer si l'anxiété est

a l'origine de troubles cognitifs, ou a l'inverse, si les troubles
cognitifs sont & l'origine des états anxieux. « Néanmoins, les
résultats montrent que I'anxiété est un facteur de risque », ex-
pligue le Prof, Fuhr. En revanche, ni la dépression ni l'apathie
ne semblent liées de maniére significative au développement
de troubles cognitifs Iégers.

Sous étroite surveillance

Létude fournit des renseignements précieux pour le diagno-
stic et le traitement. Comme I'explique la Prof. Gschwandtner,
« L'évolution cognitive des patient(e)s dont le niveau d'anxiété

initial est élevé doit étre étroitement surveillée. Le cas échéant,

il faut commencer a traiter la démence. Par ailleurs, les pro-

ches peuvent étre informé(e)s tres t6t des développements sur
le plan cognitif. » Cela implique que les médecins adressent 3

temps leurs patient(e)s parkinsonien(ne)s souffrant de troub-
les anxieux a des prestataires spécialisé(e)s compétent(e)s.
L'étude montre clairement l'importance d'une étroite co-
opération entre les médecins généralistes et les spécialistes de
la neurologie, de la neuropsychiatrie et de la psychologie. Les
parkinsonien(ne)s, de méme que l'ensemble des responsables
des soins, doivent prendre part a ce processus. Pour les deux
directeurs de I‘étude, il ne fait aucun doute que cet écha nge
précoce entre toutes les personnes concerées est indissocia-
ble du traitement moderne de la maladie de Parkinson,
Thomas Schenk
Source: Frontiers in Neurology 13 (2022) ; doi.org/10.3389/fneur.2022.792830,
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Les fibres nerveuses :
des biomarqueurs
potentiels

L'interruption des voies nerveuses au
niveau de la peau est un marqueur po-
tentiel de la progression du Parkinson.

Une étude cofinancée par Parkinson Suisse présente un re-
gard nouveau sur la maladie de Parkinson. Le Prof, Dr méd.
Alain Kaelin-Lang, directeur du neurocentre de Lugano, et
la Priv.-doc. Dre méd. Giorgia Melli, directrice du groupe de
recherche sur les maladies neurodégénératives, ont cherché
a savoir si les tissus cutanés pouvaient étre utilisés comme
biomarqueurs de la maladie de Parkinson.

Pour ce faire, les scientifiques ont étudié deux possibles
marqueurs, d'une part des molécules rapprochées de la
protéine alpha-synucléine, et d'autre part des lésions des
petites fibres nerveuses de la peau. Les échantillons de
tissus obtenus par biopsie standardisée ont été prélevés au
niveau de la cheville et du cou de parkinsonien(ne)s.

Lorigine de la maladie mise en doute

L'analyse des deux marqueurs a surpris les chercheuses

et chercheurs. « Les résultats ne nous permettent pas de
dire si l'alpha-synucléine est responsable de la destruction
des petites fibres nerveuses », explique Giorgia Melli. I est
possible que la modification de la protéine ne soit qu'un effet
concomitant. En effet, I'étude met en évidence que la densité
des fibres nerveuses indique plus spécifiquement l'existence
et [évolution d'une maladie de Parkinson que la présence
d'alpha-synucléine pathologique. « La confirmation de ce
résultat remettrait en question le réle de I'alpha-synucléine
comme cause unique de la maladie de Parkinson », poursuit
le professeur Kaelin. Une étude de suivi chez des personnes
auxquelles la maladie de Parkinson a été diagnostiquée & un
stade précoce est d'ores et déja en cours.

Si la Iésion nerveuse est établie en tant que biomarqueur,
non seulement le diagnostic de Parkinson s'en trouvera
facilité, mais le Prof. Kaelin en est également convaincu:

« Cela permettra aussi de déterminer trés t6t de quel type
de maladie de Parkinson il s'agit ». Les résultats d'une autre
étude du méme groupe, récemment publiée, vont dans ce
sens. Le biomarqueur pourrait en outre étre utilisé pour
tester lefficacité de nouvelles thérapies neuroprotectrices.
Thomas Schenk

Source: npj Parkinson’s Disease. 7, 119 (2021). doi: org/101038/s41531-021-00262-y

Novartis et UCB
unissent leurs forces
contre le Parkinson

Le groupe pharmaceutique bélois
Novartis a conclu un accord avec
la société belge UCB en vue de
développer et de commercialiser
de nouveaux traitements
antiparkinsoniens. Il porte sur deux
principes actifs ciblant le mauvais
repliement de la protéine
alpha-synucléine, laquelle joue un
réle clé dans la progression de
la maladie de Parkinson.

La premiere substance (UCB0599)
est en phase Il de développement
clinigue. Il s'agit d'une petite
molécule administrée par voie
orale destinée a inhiber le mauvais
repliement de la protéine
alpha-synucléine. Cet inhibiteur
pourrait ralentir la progression de
la maladie et des symptdmes
cliniques qui lui sont associés.
La deuxieme substance
(UCB7853) est un anticorps qui
se trouve actuellement en
phase | de développement clinique.
Des études précliniques
ont démontré sa capacité a inhiber
la propagation de l'alpha-
synucléine en dehors des cellules.
Novartis a avancé 150 millions
de dollars a UCB pour
le développement de ces
principes actifs,
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Les fruits, les 1égumes et 'aspirine :

La consommation
réguliere de pom-
mes, de baies et
d'oranges réduit le
risque de dévelop-
per la maladie de
Parkinson.

une combinaison gagnante

Le mode de vie influe sur la santé des personnes atteintes de la maladie
de Parkinson. C'est ce que prouvent deux nouvelles études concernant la
prise d'aspirine et I'alimentation riche en flavonoides.

Fumer nuit & la santé, mais la nicotine peut limiter le
risque de développer un Parkinson. La consommation de
café et de thé noir est également susceptible de retarder
la maladie. Une récente étude menée a l'université de
Lilbeck a confirmé l'effet de ces différentes substances.
L’étude de cohorte, dans le cadre de laquelle 36 000
parkinsonien(ne)s américain(e)s ont €té interrogé(e)s sur
leur santé et leur mode de vie, identifie néanmoins une
substance encore plus efficace : I'aspirine.

L aspirine repousse I’échéance de la maladie

En moyenne, les sujet(te)s parkinsonien(ne)s ayant pris
au moins deux comprimés d'aspirine pendant une durée
de six mois ou plus étaient de cing ans plus agé(e)s que
les participant(e)s nayant pas pris d'aspirine quand la
maladie s'est déclarée. Le Parkinson est apparu deux &
trois ans plus tard chez les personnes fumeuses ou con-
sommant du café.

Les résultats de I'¢tude sur les effets de I'aspirine sem-
blent indiquer que les processus inflammatoires jouent
un role dans le développement du Parkinson. Des études
antérieures avaient démontré une action comparable pour
d'autres médicaments anti-inflammatoires, parmi lesquels
I'analgésique ibuproféne. Cette étude n'a mis en évidence
aucun effet pour l'ibuprofene.

L’'importance de I'alimentation

Une seconde étude a examiné le lien entre une alimen-

tation riche en flavonoides et le risque de décéder de la

maladie de Parkinson. Le thé, les pommes, les baies, les

oranges, le jus d'orange et le vin rouge comptent parmi
ces aliments, Différentes études montrent que les flavo-
noides présentent un certain nombre d'avantages pour la
santé. Leur prise réguliére réduit par exemple le risque de
développer un Parkinson.

Pour I'étude de cohorte en question, les données d'en-
viron 600 femmes et 650 hommes atteints du Parkinson
ont été évaluées. Apres le diagnostic, ces personnes ont
été interrogées a propos de leur alimentation tous les
quatre ans. Au total, I'étude longitudinale a duré plus de
trente ans.

Elle montre qu'aprés un diagnostic de Parkinson, une
alimentation saine, riche en fruits et légumes variés, peut
ralentir la progression de la maladie et améliorer le taux
de survie - surtout dans la population masculine. D'au-
tres facteurs susceptibles d'affecter le taux de survie ont
été exclus, notamment I'dge, les activités physiques et le
tabagisme.

De quelle maniére les flavonoides influencent-ils |a
mortalité chez les personnes atteintes de la maladie de
Parkinson ? Létude avance plusieurs explications, Il est
envisageable que les ingrédients lient les radicaux libres
et inhibent les inflammations chroniques, Les flavonoi-
des protégeraient également contre d'autres maladies
chroniques graves telles que I'hypertension artérielle, les
maladies cardiovasculaires, les accidents vasculaires
cérébraux et les cancers, ce qui améliore globalement les
chances de survie. Thomas Schenk

Sources: Journal of Neurology (2022) ; doi.org/101007/500415-022-11041-x
Neurology, 98/10 (2022) ; doi :101212/WNL.0000000000013275
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