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              Des vignettes cliniques supplémentaires

            

            	
              Des outils de dépistage

            

            	
              Des informations complémentaires concernant les recommandations internationales en termes d’évaluation des troubles et d’accompagnement des patients.
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    Avant-propos

    
      La dépression se répand. Encore trop souvent, elle est passée sous silence : par peur du regard des autres et des idées reçues persistantes selon lesquelles « la psychiatrie, c’est pour les fous », par crainte d’avouer sa faiblesse et de paraître diminué (en partant du postulat qu’un trouble mental ou la tristesse sont une faiblesse). Dans d’autres cas, les personnes concernées ne reconnaissent pas les signes, ou les reconnaissent trop tard, quand elles ne sont déjà plus en mesure de fonctionner correctement, quand la vie devient trop difficile pour elles. Beaucoup attendent trop, attendent ce moment où l’attente n’est plus une option, pour se décider à mettre des mots sur ce qu’ils vivent.

      Les chiffres indiquent une augmentation du nombre de personnes présentant un trouble dépressif dans le monde. Effet direct d’un meilleur accès au diagnostic, ou conséquence d’un monde en constante évolution dont les enjeux écologiques, économiques et humains, pour beaucoup, sont responsables d’une dégradation progressive de la santé mentale ? Probablement un peu des deux.

      Les troubles dépressifs font partie des troubles mentaux les mieux connus, les plus étudiés et les mieux traités. Il existe une quantité d’approches thérapeutiques, en évolution constante et faisant l’objet de nombreuses recherches, puisqu’une part importante de patients répondent peu ou pas aux traitements de première intention. Au cœur de ce travail, la priorité est toujours la même : éduquer le patient sur son propre trouble, sur ce qu’il implique, afin de l’aider à mieux se comprendre et à mieux repérer les symptômes en cas de rechute. Et, bien entendu, éduquer l’entourage du patient, car la rémission est avant tout une affaire de quotidien, et une implication des proches adaptée, non invasive et respectueuse du rythme de la personne, est essentielle.

      L’objectif de la collection « Mon mémo psy » consiste à fournir au lecteur les informations essentielles à la compréhension clinique des troubles, accessibles en un seul coup d’œil, afin d’aider les professionnels à mieux repérer, évaluer, orienter et accompagner leurs patients et leurs familles. Pour cela, nous avons réuni l’expertise du Manuel diagnostique et statistique des maladies mentale, 5e édition révisée (DSM-5-TR) et celle de divers organismes nationaux et internationaux, revues spécialisées, rapports ou chercheurs sur le sujet. Avec son format miniature, cet outil ultra-condensé vous offre une vision complète à portée diagnostique, présentée de façon claire et synthétique sous forme de listes à puces et de cartes mentales. À cela s’ajoutent des encarts plus concrets, à mobiliser dans votre pratique quotidienne, comme des recommandations pour l’évaluation diagnostique, des conseils pour l’accompagnement thérapeutique et des vignettes cliniques.

      En bref : ce compagnon de travail a été conçu pour devenir votre antisèche quotidien, léger et digeste, pratique à emporter partout avec vous. Un compagnon de travail pour les psychologues, psychiatres, psychothérapeutes, médecins généralistes ainsi que tous les professionnels et étudiants en santé mentale.

      À consulter sans modération !

    

  




  

  Introduction

    Les troubles dépressifs

  
    
      [image: ] Définition

      
        Les troubles dépressifs sont caractérisés par une variation significative de l’humeur, sur des durées plus ou moins longues. Cette humeur peut être dépressive, irritable ou marquée par une perte d’intérêt globale.

      

    

    
      [image: ] À noter

      
        
          	
            En France, les troubles dépressifs récurrents ou persistants ayant débuté il y a plus d’un an et dont les impacts sur la vie du patient sont importants peuvent faire l’objet d’une affection de longue durée (ALD). L’ALD permet la prise en charge financière partielle ou totale des frais de santé liés au trouble (diagnostics, prise en charge…), hors dépassements d’honoraires.

          

        

      

    

    
      [image: ] Implications

      
        
          	
            Variation de l’humeur, impliquant soit une humeur dépressive (tristesse), soit une irritabilité ou une colère persistante, soit une perte d’intérêt pour presque toutes les activités du quotidien.

          

          	
            Présentation clinique variable d’une personne à l’autre (ainsi que d’une culture à l’autre) et d’un trouble ou épisode dépressif caractérisé (EDC) à l’autre, concernant :

            
              	
                La nature des variations thymiques.

              

              	
                Les caractéristiques associées.

              

            

          

          	
            Degrés de sévérité variables, avec des impacts fonctionnels toujours présents mais plus ou moins importants (altération des relations sociales, ralentissement du fonctionnement, fatigue extrême, difficultés à réfléchir…).

          

          	
            Idées noires fréquentes, associées à un risque élevé de suicide, notamment chez les plus jeunes.

          

          	
            Parfois annonciateur d’un trouble bipolaire (entre autres lorsqu’il y a des caractéristiques mixtes associées).
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      Chiffres-clés

      
        
          Prévalence

          
            En Europe

            6 % de la population générale présente un syndrome dépressif, mais avec de fortes disparités selon les pays et les méthodologies utilisées pour évaluer cette prévalence (p.ex. 11 % en France et 2 % en Serbie).

          

          
            Dans le monde

            Environ 4 % de la population mondiale et 5,7 % d’adultes :

            
              	
                4,6 % des hommes adultes.

              

              	
                6,9 % des femmes adultes.

              

            

            
              [image: ]

            
          

          
            Selon l’âge

            Importantes variations

             

             

            [image: ]

          

          
            Selon les cultures

            Fortes variations, notamment en raison d’une reconnaissance de la tristesse, d’un accès au diagnostic et d’une exposition aux facteurs de risque environnementaux variables.

          

        

        

    

    
      
        
          Évolution

          
            	
              Apparition possible à tous les âges.

            

            	
              Chronicité du trouble fréquente :

              
                	
                  Récurrence des épisodes dépressifs.

                

                	
                  Rechutes.

                

                	
                  Troubles saisonniers ou réglés selon le cycle menstruel.

                

                	
                  Formes résistantes, c’est-à-dire présentant une résistance aux traitements habituels.

                

              

            

            	
              Nécessité d’être à l’écoute et créatif dans les approches thérapeutiques, en raison du nombre important de rechute et de la variété de réponses aux traitements (efficaces dans 70 % des cas).
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      6 catégories de troubles

      
        
          [image: Carte mentale rassemblant les 6 catégories de troubles dépressifs]

          Le Trouble disruptif avec dysrégulation émotionnelle, le trouble dépressif caractérisé, le trouble dépressif persistant, le trouble dysphorique prémenstruel, le trouble dépressif induit par une substance ou par un médicament et le trouble dépressif dû à une autre affection médicale.
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        Ressources en ligne

        
          
            Outils de dépistage

            Adolescents : ADRS (Adolescent Depression Rating Scale)

            Adultes : PHQ-9 (Patient Health Questionnaire – 9 items)

             et HAD (Hospital Anxiety and Depression Scale)

            Personnes âgées : GDS-15 (Geriatric Depression Scale - Version courte)

            
              [image: QR Code]

              www.lienmini.fr/73181-outil-ages

            

          

          

      

    

  




  

  Le trouble disruptif avec dysrégulation émotionnelle

  
    
      [image: ] Définition

      
        Le trouble disruptif avec dysrégulation émotionnelle (TDDE) se traduit par une forte irritabilité qui dure dans le temps. Celle-ci se manifeste par des crises de colère fréquentes et une humeur généralement irritable, voire colérique. Il s’agit d’un trouble infantile.

      

    

    
      [image: ] À noter

      
        
          	
            L’ajout du TDDE dans le DSM-5 est récent et résulte d’un défaut de prise en charge de certains enfants.

          

          	
            Le TDDE implique d’importantes manifestations thymiques (de l’humeur) et évolue fréquemment vers un trouble dépressif ou un trouble anxieux, d’où sa catégorisation au sein des troubles dépressifs dans le DSM-5.

          

        

      

    

    
      [image: ] Implications

      
        
          	
            Crises de colère verbales ou comportementales fréquentes, en réponse à une frustration.

          

          	
            Tolérance à la frustration particulièrement faible.

          

          	
            Violence possible, envers des objets, soi-moi ou autrui.

          

          	
            Risque d’hospitalisation en psychiatrie accru.

          

          	
            En dehors des crises, humeur irritable quasi-permanente (presque tous les jours, la majorité de la journée, variant relativement peu).

          

          	
            Difficultés à comprendre et interpréter ses propres émotions, et par extension ses réponses émotionnelles.

          

          	
            Difficultés à comprendre les réactions et les émotions de l’autre, ce qui occasionne de l’agressivité en réponse à une interprétation biaisée de ces signaux (p.ex. : un enfant avec un TDDE peut percevoir de la colère sur un visage neutre).

          

          	
            Impacts fonctionnels importants et très gênants sur la vie familiale, sociale et scolaire :

            
              	
                Difficulté à s’intégrer.

              

              	
                Difficulté à prendre plaisir à des activités ou des jeux.

              

              	
                Difficulté à s’impliquer et rester stable à l’école.

              

              	
                Conflits fréquents au sein des relations…

              

            

          

          	
            Impacts importants sur la vie de l’entourage de l’enfant concerné, notamment les parents et la fratrie :

            
              	
                Obligation d’annuler une sortie à cause d’une crise.

              

              	
                Poussées de colère lors de repas chez des amis.

              

              	
                Irritabilité pouvant devenir contagieuse…
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            Une majorité des parents qui cherchent de l’aide en pédopsychiatrie le font pour des comportements disruptifs (et un TDDE est diagnostiqué ensuite).
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      Chiffres-clés

      
        
          Prévalence

          Selon le niveau de sévérité et l’âge, 1 à 10 % de la population infantile présente un TDDE.

        

        
        
          Ratio garçons-filles

          
            [image: ]

          
          Plus de garçons concernés que de filles, selon les échantillons cliniques.

        

        

    

    
      [image: ] Facteurs de risque

      
        
          	
            Tempéramentaux : antécédents psychiatriques compliqués ; antécédents d’irritabilité chronique ; antécédent d’un diagnostic de trouble de l’opposition avec provocation (TOP) ; présence des critères diagnostiques du trouble déficit de l’attention avec ou sans hyperactivité (TDAH), d’un trouble anxieux ou d’un trouble dépressif caractérisé.

          

          	
            Environnementaux : environnement familial difficile (violence, négligence…) ; antécédents ou présence de troubles psychiatriques chez les parents ; classe sociale des parents ; familles monoparentales ; événements de vie vécus comme difficiles (décès, divorce…) ; malnutrition.

          

          	
            Génétiques et physiologiques : antécédents familiaux de dépression ; déficit de certains processus de traitement de l’information.

          

        

      

    

    
    
      [image: ] Méthodologie d’évaluation

      
        
          	
            Anamnèse complète des antécédents psychiatriques, très importante pour identifier les troubles associ
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      Inès, 11 ans

      
        
          Anamnèse

          
        

        
        
          Éléments cliniques relevés
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          Évolution attendue

          
        

        

    

    
      L’essentiel
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      Ressources en ligne

      
        
          Vignette clinique

          
            
            
          

        

        

    

  




  Pour toute information sur notre fonds et les nouveautés dans votre domaine de spécialisation, consultez notre site web :

    

    www.deboecksuperieur.com

  L’accès aux ressources numériques associées à cet ouvrage est personnel et incessible. Il est soumis aux conditions d’utilisation en vigueur accessibles sur le site De Boeck Supérieur et peut être interrompu à tout moment, sans garantie de maintien ou de compensation.

  © De Boeck Supérieur s.a., 2026

  Rue du Bosquet, 7 – B-1348 Louvain-la-Neuve

  Tous droits réservés pour tous pays.

  « Cette œuvre est protégée par le droit d’auteur et strictement réservée à l’usage privé du client. Toute reproduction ou diffusion au profit de tiers, à titre gratuit ou onéreux, de tout ou partie de cette œuvre, est strictement interdite et constitue une contrefaçon prévue par les articles L 335-2 et suivants du Code de la Propriété Intellectuelle. L’éditeur se réserve le droit de poursuivre toute atteinte à ses droits de propriété intellectuelle devant les juridictions civiles ou pénales. »

  Ce document numérique a été réalisé par PCA
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