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Diagnostic et prise en charge
des démences: des concepts
en pleine évolution
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Le diagnostic et la prise en charge des démen-
ces constituent un défi aux multiples facettes
pour les praticiens, quels que soient leur de-
gré d’expertise et leur spécialité médicale. Un
premier obstacle est un sentiment défaitiste
qui assimile cette problématique a une fatalité
selon laquelle «vieillir serait inéluctable et les

initiales, cognitives ou psychologiques, qui
restent indiscernables de celles admises
comme «banales» au cours du vieillissement.
De cette notion, découle l'identification d’en-
tités nosologiques encore insuffisamment
étayées sur le plan neurobiologique, telles
que le Mild Cognitive Impairment (ou trouble

démences n’auraient aucun trai-
tement efficace». Le deuxiéme
obstacle, qui ne fait qu’aggraver

UN DECALAGE

cognitif 1éger), cadre nosologique
d’«attente» qui, de plus, a été ré-
cemment étendu et multiplié pour

) . . . ENTRE LES . o

e premier, est la montée en puis- plusieurs pathologies a incidence
; 3 CONCEPTIONS o i

sance de ce probleme médico- ET ATTITUDES cognitive mais distinctes de la ma-

social: augmentation incessante DES «HYPER ladie d’Alzheimer, comme la ma-

du nombre de patients - et donc
de familles - concernés, inquié-
tude croissante de personnes de

SPECIALISTES »
ET CELLES DES

ladie de Parkinson ou la démence
vasculaire.
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plus en plus nombreuses a venir ENGAGES SUR Cette série d’articles, paraissant
interroger leur médecin quant au LE TERRAIN de maniére groupée dans la Revue

risque de troubles cognitifs, énor-

Meédicale Suisse, a pour but de pré-

mité des colits induits, directs et
indirects, par ces pathologies. Enfin, une troi-
sieme source de difficultés, a vrai dire com-
mune a bien des domaines de la médecine, est
la complexité croissante de la réalité biologi-
que progressivement dévoilée par la recherche
biomédicale et le décalage inévitable entre
les conceptions et attitudes des «hyperspé-
cialistes» et celles des praticiens engagés sur
le terrain.

Parmi ces évolutions récentes des concepts,
on doit mettre en exergue la notion que les
pathologies cognitives du sujet agé sont carac-
térisées par une phase infraclinique puis pauci-
symptomatique d’une part tres longue, s’éta-
lant probablement sur plusieurs décennies,
et d’autre part comportant des manifestations

ciser certaines notions d’évolution
récente, notamment en matiere de diagnostic.
Nous proposons tout d’abord un schéma rai-
sonné pour I'approche diagnostique d’'un patient
consultant pour des troubles cognitifs, sup-
posés ou réels. Sont abordés ensuite les pro-
blemes particuliers des démences associées a
des troubles neurologiques moteurs et a celles
associées a des troubles du langage, diagnos-
tics rares en général, cependant utiles a con-
naitre car nettement différenciés du tableau
le plus fréquent de démence de type Alzheimer
de la personne agée, en termes de prise en
charge et d’évolution. Un autre article con-
cerne les troubles psychiatriques et compor-
tementaux tres fréquents associés aux dé-
mences, qui doivent étre identifiés et pris en
charge de maniere spécifique par des psy-
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chiatres spécialisés dans les pathologies de
’age avancé.

Les progres biomédicaux transforment pro-
gressivement notre approche des pathologies

sumer par: «tout ce qui est bon pour le coeur,
est bon pour le cerveau». C’est une action
déterminée chez les quarantenaires visant a
prévenir le sédentarisme, I'obésité, les toxi-
comanies communes (tabac, alcool), ’hyper-

cognitives du cerveau agé: bien
qu’en attente de validation défi-
nitive et de traduction dans la
clinique quotidienne, 'analyse des
biomarqueurs associés a la mala-
die d’Alzheimer (et demain a d’au-
tres pathologies) et les données
numériques de I'imagerie céré-
brale structurelle et fonctionnelle
nous permettent un abord beau-
coup plus objectif de ces proble-

UNE ACTION
DETERMINEE
CHEZ LES QUA-
RANTENAIRES
POUR LUTTER
CONTRE LA
«VAGUE GRISE »
DES DEMENCES
ANNONCEE

tension artérielle et le diabete,
qui constitue actuellement la meil-
leure facon de lutter contre la
«vague grise» des démences an-
noncée dans les décennies a venir.
Ce sont trois spécialités médica-
les, gériatrie, neurologie, psychia-
trie qui présentent ici une dé-
marche commune et multidisci-
plinaire pour changer notre vision
des démences, avec I’espoir et la

mes. Enfin, ces pathologies néces-
sitent une prise en charge a la fois globale et
spécifique et surtout doivent conduire le sys-
teme de santé, les médecins et les soignants a
une démarche de prévention qui peut se ré-

résolution dans I'action qui feront
qu’un jour ces affections seront détectées a
large échelle avec une haute performance
diagnostique et abordées avec un réel dyna-
misme thérapeutique.
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