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Maimonide (1135-1204)

12¢me s: 1€ Traité sur I’asthme:

« |’angoisse, le deuil ou la déetresse
peuvent causer I’asthme. A I’inverse, la
joie et le plaisir provoquent l'etat
contraire et renforcent le moral et les
mouvements du sang et de l'esprit. »

Recommandation: dormir plus, boire
plus de liguide, modérer I’activite
sexuelle et manger de la soupe au
poulet.




H.H. Salter (1823-71)




enr e, lodure de
um. | de chloral, arséniate et ses

2 célek russe Tolstoi, asthmatique, est
mort e de morphine.
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Asthma “triggers’




Facteurs psychosomatigues
déstabilisants de I’asthme

e Dépression

 Stress chronique

» Conditions socioeconomiques defavorables

e Exposition a la violence, minoritées ethniques...

» Dépression et stress parental 1 sévérité de
I'asthme chez I'enfant

» Stress post-traumatique ( guerres,...)
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Douwes,ERJ 2011
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Mesures objectives: tres peu
d’études

Chen et al,JACI 2006: IL et €osino

» 37 enfants asthmatiques vs 39 sains

» Echantillon de sang: mesure IL-4,IL-5 et IL-13,
€0sino

» Résultats: niveau éleve de stress 1 IL-5 et IL-13 et

eosino dans gpe asthme; pas de modifications ou |
dans groupe ctrl

e Ccl: modification du profil Th2 chez enfants
asthmatiques soumis au stress

» Limites: petit nombre, observationnel, transversal







Hayatbakhsh et al., J Asthma 2010
e Etude transversale sur 2443 jeunes adultes

e Ccl:

e Risque 1 de symptomes d’asthme et
d’utilisation de R/ chez les sujets souffrants de
desordre neurologique ( inclus SPT)

e Mais pas de detérioration de fonction trouvée
en association avec l'anxiété,les attaques de
panigues ou le SPT

e Association inverse significative entre VEMS,
DEM25-75 et depression majeure, seulement
chez les hommes.
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Etudes avec No comme marqueurs
Resultats discordants, petites etudes:
 Hoglund 2006: 41 étudiants; stress=examen:

INO chez non asthmatiques, inchange chez
asthmatiques

1 NO chez asthmatiques et non asthmatiques
exposeés au stress aigu (Ritz 2010,n= 39)

e Ritz 2014,2015:( review, étude
109sujets):stress chronique et dépression |[NO

e Ciprandi 2015: pas de lien trouvé
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Physiopathologie: plusieurs

theories




Wright JACI 2004

7 1gE, 1 TH2



Chen,2007 .




Physiopathologie: plusieurs
théories

Géneration de cytokines pro-inflammatoires:

* 7 intensité expression et réeponse inflammatoire:
chez jeunes enfants exposés au stress parental, 1
NO exalhé démontree apres stress aigu chez
enfants asthmatigues (pas dans groupe controle)

» Exposition au stress chez I'enfant 1 IL-4,1L-5 ,IL-
13

e Chen et al 2006,2010, Marin et al 2009 , Friedman et
al.1994 , Wright et al 2004






Conclusions

e Facteurs psychosomatiques ( stress chronique,
déepression, ..‘.%: lien certain mais importance non
definie completement ainsi que mécanismes
biologiques sous-jacents

o Stress précoce? probablement survenue de
'asthme

» 1 severite de 'asthme, 1 exacerbations
* Diminue compliance thérapeutique
» Importance des co-facteurs !!!! Tabac, obésité,

« Aconsiderer en tous cas comme facteur de
comorbidité, a investiguer en cas de non controle ...
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Low SES = | Psychosocial Stress | <

§\ Unemployment / \
Lack of education ———> Poor medication j{ Worsened
\ adherence perception
inflammation of symptoms
Difficulty navigating Exposure to

Poor housing/  medical system & Susceptibility to Tobacco smoke

crowding managing disease viralinfections Effects on

1/ HPA axis
Poor accessto \ /
insurance,
medications,
healthcare

POOR ASTHMA CONTROL
Genetics e Lack of

exercise/obesity
Exposureto " T

indoor allergens ,. Remaining indoors

and pollution
P Exposure to outdoor

pollution
Minority /

Group

Cultural
beliefs

Community Violence

I

Affiliation Environmental Exposures

Possible Mechanisms for the Association Between Social Disadvantage and Poor Asthma
Control
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