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Troubles anxieux et dépression

Entités de premiere importance

En Europe, 20% de la population estaujourd’hui dgée de plus de
60 ans et cette proportion pourrait atteindre 35% en 2050 (1).
Laccroissement de la population agée saccompagne d’une
augmentation du nombre absolu de personnes souffrant d’un
trouble affectif ou anxieux dont la proportion chez ’agé est
peut-étre supérieure a celle des plus jeunes (2). Cette augmenta-
tion constitue un défi pour notre systéme de santé. Ce défi sera
aggravé par un effet de cohorte en lien avec l'arrivée des baby
boomers a ’4ge avancé, génération vieillissante qui aura besoin
de plus de soin psychiatrique et psychothérapeutique que les gé-
nérations précédentes (3). En Europe, le cott total des douze
troubles psychiatriques et neurologiques majeurs a été estimé
a €798 milliards pour 2010 dont les troubles affectifs et anxieux
constituent les plus importants avec les cas de démences (4).

La souffrance souvent intense endurée par les personnes
agées avec un trouble affectif ou anxieux, si fréquents, ainsi que,
potentiellement, une bonne réponse a une prise en charge adap-
tée font de ces troubles des entités de premiére importance en
médecine, psychiatrique comme générale.

Danscette éditiond’info@gériatrie, A.-L. Serraet U. Giardini
mettent accent sur le dépistage, par le somaticien, de la dépres-
sion dans différents contextes en proposant des échelles adap-
tées et en mettant en garde par rapport aux formes masquées
de la dépression. Ils abordent également les aspects étiopa-
thogéniques biologiques, en particulier vasculaire, et les fac-
teurs psychosociaux. La bipolarité chez I’agé est explorée par
A. von Gunten sous I’'angle des fréquentes comorbidités et de la
collaboration du psychogériatre avec le somaticien. Symptéme
cardinal chez I’agé, parfois physiologique, parfois pathologique,
peu spécifique étiopathogéniquement et se situant cliniquement
entre esprit et corps, 'anxiété est discutée par I. Stancu non seu-

info@gériatrie_01 _2013

Prof. Dr méd. Panteleimon
Giannakopoulos

Geneve

Prof. Dr méd. Armin
von Gunten

Lausanne

lement du point de vue étiopathogénique mais aussi de I'ap-
proche médicamenteuse de ces patients a forte consommation
de soins.
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