LA CHARGE ALLOSTATIQUE ET LA PSYCHIATRIE
BIOLOGIQUE: UNE REVUE SYSTEMATIQUE

Qu’est-ce que le stress ? Charge allostatique
Lensemble des moyens physiologiques et psychologiques qu’un individu |
\ J J 7. ALLOSTASIE
met en ceuvre pour s’adapter a un événement précis. ( Selye, 1936)
MRsauRormal HOMEDSTASLE
Stress physiologique :
* Axe hypothalamo-pituitaire-adrénalien (HPA) PR
¢ Cortisol
* Trois structures neuroanatomiques [ el s b S
Réaction d'alarme Fhase d'adapiation Plase d ‘dprabee mest
Le stress est-il toujours néfaste ? Conséquences de la charge allostatique
/h ' Performance optimale TABLE 1. Interacting Adaptive Systems of the Body*
Stimud _“I_: - System Acute Response to Challenge Pmblems Ar?sqciated wiﬂ_\ .
Chronic Activity or Inactivity*
Fatigue
] pae Cardiovascular Maintaining erect posture ~ Hypertension, potential for
g | Erewi Anxati (avoiding “black-out”) stroke, MI
& S Physical exertion
E Acalids il Metabolic Activating and maintaining  Obesity, diabetes, atherosclerosis
& Lo Rupture energy reserves, including
& energy supply to the brain
’ Bu-oul Immune Response to pathogens Inﬂa‘mmatory,* autoimmune
- disorders*
- Surveillance for tumors Immunosuppression
Brain, CNS Learning, memory Neuronal atrophy, death of
Peu de stress Trop de stress Neuroendocrine and nerve cells
autonomic regulation McEwen, 1998




Les principaux biomarqueurs de la charge
allostatique

Neuroendocrinien
Immunitaire
Métabolique
Cardiovasculaire

Anthropométrique

La charge allostatique est associée:

« I Maladies physiques
«t Mortalité

°T Troubles psychiatriques

Index de charge allostatique

Quartile Parameter
Highest Systolic blood pressure (=148 mm Hg)
Diastolic blood pressure (=83 mm Hg)
Waist-hip ratio (=0.94)
Total cholesterol-HDL ratio (=5.9)
Total glycosylated hemoglobin level (=7.1%)
Urinary cortisol level (=25.7 mg per gram
of creatinine)
Urinary norepinephrine level (=48 mg per gram
of creatinine)
Urinary epinephrine level (=5 mg per gram
of creatinine)
Lowest HDL cholesterol level (=1.45 mmol/L
{=56 mg/dL])

DHEA-S level (=2.5 pmol/L [=910 ng/mL})

Seeman et al., 1997

Limportance de I'index de charge allostatique en

psychiatrie

* Informations riches sur I'étiologie des troubles
psychiatriques

* Développement d’outil pour appuyer le
diagnostic




METHODOLOGIE DE
RECHERCHE

(1)
(2)
(3)
(4)
(5)

But: Faire une synthése systématique de la charge allostatique chez diverses
populations psychiatriques :

Trouble de I’lhumeur
Trouble psychotique
Trouble d’abus de substance
Trouble de la personnalité

Trouble anxieux

Critere d’inclusion:
Etude en anglais/francais entre 1993 et 2021
Etude sur des humains
Doit contenir au moins 7 biomarqueurs pour mesurer la charge allostatique
Article empirique

Diagnostic psychiatrique

Critére d’exclusion:
Etude dans une autre langue autre que I'anglais/francais avant 1993
Etude sur les modeéles animaux
Etudes qui ont 6 biomarqueurs et moins pour mesurer la charge allostatique

Etude non publiée, les revues de littérature, chapitres de livre, des
commentaires, et les lettres a I'éditeur

Les études qui n‘ont pas de diagnostic psychiatrique étudié

‘ Screening | Identification

Included

|

Full-text articles assessed for eligibility
(n=XXX)

|

Studies included in qualitative
synthesis
(n = XXX)

Records identified through database
searching —
(n=675)

, | Full-text articles excluded, with reasons

(n = XXX)

PRISMA, 2009

Les limites :

Choix des criteres
d’inclusion/d’exclusion

Les biais de publication positifs
Taille d’effet

Méthodes statistiques

Index de charge allostatique
Etude longitudinale
Covariables

Conclusion:

Charge
allostatique dans
les troubles
psychiatriques
Différences
individuelles

Piste de réflexion:

Projet Signature
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