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Analyse critique: Cognition, réserve cognitive et dépdts amyloides dans le vieillissement normal

Synthése

Les dépdts amyloides cérébraux sont généralement considérés comme des marqueurs physiopathologiques de la
maladie d’Alzheimer. Pour autant, dans les séries autopsiques disponibles, la corrélation entre quantité de dépots
amyloides et sévérité clinique de la démence n’a jamais été clairement retrouvée. En outre, les études d’imagerie des
plaques amyloides en tomographie par émission de positon (PIB) montrent qu’il existerait des dépots chez des
personnes ne présentant a priori pas de troubles cognitifs. Ces personnes cliniquement normales mais ayant des
mesures anormalement élevées en PIB, présentent toutefois lorsqu’elles sont comparées a des personnes ayant des
mesures plus basses en PIB, une atrophie cérébrale plus importante, une épaisseur corticale plus fine ou encore un
hypométabolisme lorsqu’elles réalisent des taches de mémoire en imagerie fonctionnelle. Cette étude a donc pour
objectif d’étudier une fois de plus la relation entre la quantité de dépdts amyloides en PIB et le niveau d’atteinte
cognitive, mais en tenant compte cette fois d’un facteur qui pourrait modulait cette relation : la réserve cognitive pré-
morbide. L’échantillon d’étude est constitué de 66 sujets agés normaux et 17 personnes souffrant de maladie
d’Alzheimer. L’évaluation neuropsychologique comprenait 11 tests explorant la cognition générale, la mémoire
épisodique et de travail, les fonctions exécutives, la vitesse et le langage. La réserve cognitive était appréhendée par
deux mesures : 1’éducation (nombre d’années de scolarité) et le score au test de NART (censé mesurer le niveau
cognitif pré-morbide). Les résultats ont montré que la quantité de dépbts dans la région du précunéus était
inversement corrélée aux performances dans la quasi totalité des tests : mémoire épisodique, mémoire de travail,
langage, capacités visuospatiales. Toutefois, les mesures de réserve cognitive modulaient de maniere importante
cette relation dans la mesure ou chez des sujets ayant un niveau elevé de réserve cognitive, des quantités élevées de

dépots amyloides n’étaient pas (ou peu selon les tests) corrélées a de basses performances cognitives.

Commentaires

Il existerait donc bien une relation entre quantité de dépots amyloides dans le cerveau et efficience cognitive, mais
cette association serait modulée par le niveau de réserve cognitive. Ce résultat expliquerait pourquoi d’autres études
ne prenant pas en compte ce facteur ne retrouvaient pas de relation entre dépdts amyloides et sévérité clinique des
malades. Une telle étude nous rappelle que la maladie d’Alzheimer est un processus physiopathologique s’exprimant
sur des cerveaux « agés » trés différents entrainant une hétérogénéité non négligeable dans les manifestations

cliniques et I’évolution des malades. Une meilleure connaissance de cette hétérogénéité, de ses déterminants et de ses



conséquences est impérative si on veut mieux comprendre comment s’exprime la maladie mais aussi mieux la
prendre en charge.
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