VIVRE AVEC LA SEP

IMPACT DU STRESS SUR

LA SCLEROSE

EN PLAQUES

Avez-vous déja été stressé aujourd’hui ! Vous deviez vous rendre a un rendez-vous urgent et
les routes étaient totalement bouchées ! Ou peut-étre qu’'un examen se profile a I'horizon ?
Votre chef ou vos enfants exigent sans arrét quelque chose de vous ? Yous connaissez des
difficultés financiéres, ou étes diminué par une maladie !

Le stress est présent partout, tout le temps. Il est 'un des mots
d’ordre de notre société moderne et semble étre devenu un fléau
de notre quotidien eftréné.

Le stress a un impact immense sur la société. En effet, lorsqu’il
prend le dessus, il peut conduire & différentes affections. Celles-
ci engendrent des coits élevés pour Uentreprise, puisque la per-
sonne concernée est absente, mais aussi pour I’Etat, en raison du
colit des traitements médicaux.

Qu’est-ce que le stress ?

Dans notre quotidien, la notion de « stress » a une connota-
tion plutdt négative. Mais que cache réellement ce terme ? En
réalité, il convient de distinguer le stress « positif » (eustress)
du stress « négatif » (distress). Leustress est un type de stress
qui certes pése sur l'organisme, mais peut étre per¢u comme
positif. Il permet 4 'organisme de résoudre ou de surmonter
un probléme.

A Topposé, le distress est percu par 'organisme comme dés-
agréable, menacant ou excessif. Le stress est déclenché par
des facteurs, que les psychologues décrivent comme des élé-
ments qui mettent Porganisme en alerte (stress). Ces fac-
teurs de stress peuvent avoir différentes origines : ils peuvent
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étre déclenchés par la personne elle-méme, par exemple lors
d’attentes personnelles trés élevées ou de tensions intrapsy-
chiques. Ils peuvent également avoir une cause externe
découlant de I’environnement de la personne touchée, comme
des attentes élevées vis-a-vis d’autrui ou encore une impor-
tante charge de travail. Enfin, le monde inanimé peut lui aussi
constituer un facteur de stress, & 'instar du bruit.

Le fait qu’un facteur de stress soit per¢u ou non comme dés-
agréable dépend de Pappréciation cognitive de chacun. Le
stress est donc un déséquilibre entre les exigences intérieures
et extérieures auxquelles fait face un individu, et aux possibi-
lités qui lui sont données de réagir.

Les deux types de stress placent 'organisme en état d’alerte.
Celui-ci produit alors une quantité accrue d’hormones comme
I’adrénaline, la noradrénaline et le cortisol. La pression san-
guine augmente, les muscles se contractent, et le tonus muscu-
laire augmente. Pour Jles animaux comme pour nos ancétres,
cela constituait et constitue encore un avantage en termes de
survie en cas de danger, en préparant 'organisme 4 combattre
ou a fuir. Dans notre société moderne, le stress négatif peut en
revanche constituer un risque pour la santé lorsqu’il est exces-
sif et que les phases de détente se font trop rares-



—Conséguences du stress sur la sclérose en plagues

Le stress a un impact social trés
important, si ce dernier
augmente, il peut engendrer des
maladies.

Le stress peut conduire a des affections légéres ou lourdes. De
nombreuses études abordent Veffet nocif des hormones de
stress. A titre d’exemple, 'impact du stress émotionnel sur les
refroidissements est particuliérement bien documenté. Il existe
également un lien entre 'apparition de maladies cardiovascu-
laires et un stress d’ordre psychosocial de longue durée.

En outre, le stress de longue durée peut également conduire a des
maux de dos chroniques en raison d’un tonus musculaire élevé.

VIVRE AVEC LA SEP

TRIBUNE LIBRE

SEP : A chacun sa vision de la maladie

Fin mai dernier, a I'occasion de

De nombreuses personnes atteintes s’interrogent : « Comment le
stress se répercute-t-il sur mon organisme, mon état d’esprit et
ma sclérose en plaques ? » Il existe en effet des liens complexes
entre le systéme immunitaire ef le stress, ou plus précisément les
" réactions qu’il provoque dans organisme.

Le stress peut-il déclencher la sclérose en plaques ?

Plusieurs études, dont une large étude de cohorte danoise, ont
observé le lien entre le stress et I'apparition d’une sclérose en
plaques. L'étude danoise a suivi durant 17 ans 21’000 parents ayant
perdu un enfant de moins de 18 ans soit de maniére subite, soit &
P'issuc d’unc maladie leur ayant permis de se « préparer » quelque
peu 2 cette perte. Le risque de développer une SEP était de 56 %
plus élevé chez ces parents, un risque encore accru chez ceux ayant
perdu un enfant de maniére subite. Toutefois, une autre étude
consacrée au suivi de plus de 120°000 soignantes durant plus de 10
ans n'a observé aucun lien avec un stress domestique important
ou avec des abus durant l'enfance. Ces résultats contradictoires
peuvent sexpliquer par le fait que la perte d’'un enfant constitue
un facteur de stress nettement plus fort. En conclusion, il n'est a
I'heure actuelle pas possible de déterminer de maniére définitive
si le stress chronique peut déclencher la SEP.

Poussées et activités de la maladie en lien avec le stress
D’autres études ont cherché & savoir si le stress pouvait déclencher
des poussées de SEP. Une méta-analyse incluant 17 études réali-
sées entre 1980 et 2010 a identifié un lien entre stress et appari-
tion de poussées dans 15 des études analysées ; un lien également
confirmé par d’autres études. Une étude est méme parvenue 2 la
conclusion que le stress doublait la probabilité que des poussées
apparaissent.

Deux études consacrées 4 I'analyse de 'impact du stress sur ’ac-
tivité de la maladie, mesurée par le nombre de Iésions prenant le
contraste a 'TRM, ont pu établir un lien entre de nouvelles lésions
prenant le contraste a 'IRM et un stress per¢u comme négatif.
Fait intéressant, un lien entre un stress percu comme posi-
tif et une diminution du risque de nouvelles 1ésions prenant le
contraste a I'IRM a également été identifié.

Une seconde étude a également confirmé cette association.
Celle-ci consistait a procéder a une thérapie comportementale

FORTE

la Journee mondiale de la SEP, je
suis allé voir le film du jeune ré-
alisateur de 19 ans Jann Kessler :
« Destins Multiples ». Ce docu-
mentaire décrit le processus de
vie de sept personnes atteintes de
SEP et de leurs proches. Un film
admirable, bien fait, trés émou-
vant. Jen suis ressorti tout « re-
mué ». Le film montre les différents stades de la maladie
et ses différents symptomes avec des parcours de vie trés
lourds et bouleversants. Cette vision représente 4 mon
sens 'aspect le plus terne de la maladie. Ce qui est com-
préhensible, car dans le film on peut trés bien ressentir
le lien du metteur en scéne avec la propre histoire de sa
mere qui souffre depuis 14 ans de la sclérose en plaques,
et qui est trés fortement atteinte par la maladie.

Une chose est vraie : nous, personnes atteintes de SEP,
avec I'aggravation de la maladie, devenons de moins en
moins gérables, surtout pour nos proches aidants. Ils
s’épuisent et doivent trouver des solutions parfois dou-
loureuses, du genre : mise en foyer ou en EMS a des ages
ol nous n'avons rien a y faire. En définitive, nous ne pou-
vons que leur dire chapeau et merci. Merci de vous battre
pour nous jusquaux limites de vos forces.

Mais d’un autre coté, la vision que la plupart d’entre nous
personnes atteintes de SEP, avons de notre maladie est
complétement différente. Du reste, les réunions dans les
Groupes régionaux respirent plus souvent les rires et la
bonne humeur que la déprime. Malgré les soucis crois-
sants, auxquels nous soumet la maladie au quotidien,
nous aimons toujours la vie. A mon avis, cela vient du fait
que consciemment ou non, nous avons intégré ce prin-
cipe : nous avons la SEP, nous ne sommes pas la SEP. Lau-
xiliaire fait la différence.

Daniel Schwab
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En cas de stress, il est important
d’avoir des solutions stratégiques
personnelles.

anti-stress, résultant en une réduction a la fois du stress et des 1é-
sions prenant le contraste 8 'TRM. Au total, 121 patients souffrant
de SEP récurrente/rémittente ont bénéficié d’'unc thérapic de ges
tion du stress ou ont été placés sur une liste d’attente (groupe de
contréle). La thérapie de gestion du stress consistait & suivre 16
séances individuelles réparties sur six mois, puis a effectuer un
suivi de six mois. Durant cette période, la fréquence d’absence de
lésion cérébrale a été supérieure chez les personnes au bénéfice
d’une thérapie de gestion du stress par rapport aux patients du
groupe de controle (76,8 % contre 54,7 %). La présence de lésions
a été controlée par IRM. Toutefois, il est apparu que cet effet ne
perdurait pas au-dela des six mois de thérapie. A I'issue de la thé-
rapie, le stress ressenti par les patients revenait 4 un niveau iden-
tique a celui de la période ayant précédé le traitement. Le fait que
ce résultat nait pu étre pérennisé est peut-étre di au fait que les
patients ne parviennent pas & maintenir les comportements ap-
pris. Une thérapie de gestion du stress n'est donc assurément pas
suffisante pour empécher une progression de la SEP. Elle ne peut
pas remplacer une thérapie médicamenteuse modifiant 1’évolu-
tion de la maladie (traitement de base).

En conclusion, il est pour I'instant possible d’affirmer que le
stress peut provoquer des poussées de SEP et conduire a une ac-
tivité IRM élevée. En revanche, des données fiables sont encore
insuffisantes a ce jour pour attester d’un lien direct entre I’ap-
parition de la SEP et le stress. Il manque également des données
suffisamment solides indiquant que le stress exerce une influence
sur I’évolution a long terme de la SEP.

Gestion du stress

Comment peut-on lutter contre le stress ? Tout d’abord, il est im-
portant d’identifier les facteurs de stress, pour pouvoir ensuite
réfléchir aux différentes solutions possibles.

Il est également essentiel d’appréhender les différentes situations
et personnes auxquelles on est confronté de maniére positive.
Cela signifie quen adoptant une attitude positive, les personnes
atteintes de SEP peuvent souvent influencer le fait de se sentir ou
non stressées. Par des attentes trop élevées envers elles-mémes,
une crainte de I’échec ou encore trop de perfectionnisme, les per-
sonnes atteintes de SEP se mettent trop souvent sous pression. I1

FORTE

importe des lors quelles s’interrogent sur leur maniére de penser
et d’agir pour parvenir a une vision plus positive des choses et,
finalement, & unc vic moins stressante.

Savoir gérer le temps de fagon réaliste est un autre élément essen-
tiel dans la gestion du stress. Cela signifie avant tout étre capable
d’établir des priorités et de déterminer si certaines activités mé-
ritent véritablement de leur consacrer du temps. « Une vie active,
oui, mais toujours en économisant ses forces et en se simplifiant
la tiche », voila un credo qui peut s’avérer trés utile.

Lorsque les ressources personnelles ne suffisent plus pour gérer
le stress, il est possible de faire appel & une aide professionnelle.
On peut notamment avoir recours a la thérapie comportementale
cognitive évoquée plus haut.

Autre option : le programme « Mindfulness-Based Stress Re-
duction » de réduction du stress, développé par le Dr Jon Ka-
bat-Zinn aux USA, propose une approche positive du monde.
Ce programme vise a favoriser une prise de conscience du mo-
ment présent, ainsi qu’a reconnaitre et influencer ses propres
réactions lors de situations stressantes et riches en émotions. En
outre, on développe une attitude bienveillante et compréhensive
envers soi-méme.

Une formation de ce type peut étre dispensée en différents lieux
et devrait étre abordée avec le neurologue traitant. Pour sa part,
la Société suisse de la sclérose en plaques organise différentes
manifestions, notamment sur les thématiques « Loisirs & dé-
couvertes » ou encore « Vacances & détente ». Des informations
détaillées sont disponibles sur notre site Internet www.multi-
plesklerose.ch/fr, rubrique Nos prestations/Cours & Formation.
En résumé, une bonne gestion du stress peut aider les personnes
atteintes de SEP & réduire leur niveau de stress, conduisant ainsi
a une amélioration de leur qualité de vie. Cela permet de ré-
duire le risque de maladies associées et d’influer positivement
sur la sclérose en plaques, ainsi que sur 'apparition de poussées
et de nouvelles lésions prenant le contraste 3 'TRM.

Lutz Achtnichts, médecin-chef, consultation ambulatoire
neuro-immunologie / sclérose en plaques, Clinique neurologique,
Hopital cantonal d’Aarau, membre du Conseil scientifique de la
Société SEP.
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