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SERVICE CONSULTATION

Consultation avec le
Prof. Mathias Sturzenegger
La grippe aggrave-t-elle
les symptômes

Mon époux, âgé de 69 ans, souffre du

Parkinson depuis sept ans. Il a récemment

attrapé la grippe. Il me semble

que ses symptômes parkinsoniens sont
nettement plus marqués depuis.
Est-ce possible

Oui, votre observation est exacte, il n'est pas

rare que les symptômes parkinsoniens
s'aggravent dans le cadre d'une maladie plus
générale (grippe, pneumonie), d'un accident

ou après une intervention chirurgicale
majeure. Il y a plusieurs explications possibles.

Souvent, les patients ne prennent plus
régulièrement leurs médicaments en raison de

leur faiblesse générale ou d'une perte d'appétit.

Les vomissements ou la diarrhée
empêchent l'absorption des médicaments dans

le tractus gastro-intestinal. Il est également
possible que les médicaments pris en sus

interfèrent avec la médication antiparkinso-
nienne. La fièvre suffit à provoquer une

aggravation des symptômes pour la plupart des

maladies du système nerveux. Et enfin,
l'alitement forcé dû à la grippe peut entraîner

une réduction générale de la mobilité
(« manque d'entraînement ») .Toutefois,
après la disparition des symptômes
grippaux, cette aggravation temporaire devrait

se dissiper.

Problèmes oculaires
Âgé de 62 ans, je souffre du Parkinson
depuis dix ans. Depuis quelque temps,
j'ai l'impression que mes larmes sont
« asséchées » et que mes yeux gonflent.
D'où cela peut-il venir

La sécheresse oculaire peut avoir plusieurs
origines. Le Parkinson est souvent associé à

une production lacrymale réduite. Elle peut
être traitée efficacement à l'aide de collyres,

quijouent le rôle de « fluide de substitution ».

L'activité palpébrale limitée, également
caractéristique de la maladie, peut aussi l'expliquer.

Le liquide lacrymal n'est plus réparti
régulièrement à l'instar d'un film sur la cornée

et la conjonctive (fonction d'essuie-glace
des paupières). Cependant, d'autres pathologies

oculaires indépendantes du Parkinson
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peuvent entraîner une sécheresse oculaire,

comme les conjonctivites (les «yeux gonflés

» que vous décrivez évoquent une telle

cause). Vous devriez consulter un ophtalmologiste

pour qu'il réalise un examen approfondi.

Agressions
Âgée de 71 ans, ma mère souffre du

Parkinson depuis douze ans. Ces
derniers temps, elle fait preuve d'agressivité,

envers mon père et (plus
rarement) à l'égard de tierces personnes.
Que pouvons-nous faire

Au bout de douze ans de maladie, l'agressivité

peut avoir différentes causes et elle doit
être analysée avec le neurologue traitant. Les

douleurs, un symptôme fréquent du Parkinson,

peuvent être à l'origine d'un tel comportement.

Il s'agit de déterminer s'il s'agit de

douleurs liées à l'arthrose, de douleurs
apparaissant dans le cadre de la raideur parkin-
sonienne ou de douleurs associées par
exemple à une hernie discale, une
Polyneuropathie, etc. Malheureusement, il n'est pas

rare qu'une telle attitude soit l'expression de

développements démentiels naissants qui se

manifestent sous la forme d'un manque de

mémoire, de troubles de l'orientation et
d'une certaine confusion. Une dépression -
autre symptôme concomitant fréquent de la
maladie de Parkinson - peut aussi favoriser

l'apparition d'un comportement grincheux,
voire agressif. Il est essentiel de bien distinguer

les différentes causes susmentionnées

car s'il existe bien des thérapies ciblées pour
les traiter, elles sont très disparates. Trouver
la solution adéquate est également crucial,
car il n'est pas rare que les patients concernés

souffrent eux-mêmes de la situation. Je vous
recommande donc d'aborder la question
avec le neurologue traitant de votre mère.

Lésions dentaires dues à

Madopar®
Est-il possible que Madopar® provoque
des lésions dentaires

Je n'en ai pas connaissance et le compendium

des médicaments ne stipule pas cet
effet secondaire.

En cas de Parkinson, il est beaucoup plus

probable qu'une hygiène dentaire insuffisante

ait entraîné des caries, à leur tour
responsables de lésions dentaires. Le
réflexe de déglutition, perturbé voire inhibé,
dans le cadre de la maladie (aux stades

avancés) provoque une stagnation accrue
de la salive dans la cavité buccale (souvent
qualifiée à tort d'hypersialorrhée). La salive

régulièrement déglutie assurant une fonction

de nettoyage (rinçage) essentielle, il
est possible qu'une croissance bactérienne

accrue dans la cavité buccale encourage la
formation de caries. Le traitement consisterait

ici à intensifier l'hygiène dentaire
(brossage de dents, bains de bouche). En

cas de doute, consultez votre dentiste : il
peut déceler rapidement les caries et vous

proposer des solutions. ms

VOUS AVEZ DES QUESTIONS
Écrivez à : Rédaction Parkinson,
case postale 123, 8132 Egg,

presse@parkinson.ch
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