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2Figure 1 : Mean life expectancy in patients with PD compared with the general population




1. Introduction

Le stade de maladie de Parkinson évoluée est atteint en moyenne après 10 ans d’évolution mais parfois après 30 ans
. « À ce stade, le handicap est important. Sur le plan moteur, les signes axiaux sont prédominants : troubles de la marche, troubles de la posture avec inclinaison du rachis, chutes, troubles de la parole et plus tardivement troubles de la déglutition. Des fluctuations d’efficacité de la L-Dopa et des dyskinésies parfois très invalidantes peuvent être observées chez certains patients, posant de difficiles problèmes thérapeutiques. Au total, chez les patients ayant débuté leur maladie avant l’âge de 70 ans, les complications vont habituellement survenir après 10 ans d’évolution, en moyenne. Certains patients ont toutefois une maladie d’évolution beaucoup plus lente. Le handicap moteur est habituel avec des fluctuations motrices qui ne sont plus rythmées par les prises de L-Dopa, des chutes, des déformations rachidiennes et des hallucinations ainsi que des épisodes confusionnels. Des évaluations cognitives plus précises vont souvent mettre en évidence une détérioration cognitive, voire une authentique démence ».

Objectif de cette étude: calculer les meilleures évaluations possibles en fonction de l’âge de l’espérance de vie spécifique (LE) et anticiper l’âge de la mort (AAD) des malades ayant la maladie de Parkinson (PD) et comparer avec la population générale dans le ROYAUME-UNI. Ces résultats peuvent être de plus grande valeur aux malades que les ratios de la mortalité standard (SMRs), lesquels sont rapportés habituellement dans les études sur la mortalité dans PD. 

« Objective: To calculate the best possible estimates for age specific life expectancy (LE) and anticipated age at the time of death (AAD) in patients with Parkinson's disease (PD) compared with the general population in the UK. These may be of greater value to patients than standardized mortality ratios (SMRs), which are usually reported in studies on mortality in PD.”  

En effet il est plus agréable d’avoir une idée de l’âge probable de sa mort qui est une fonction de son âge comme si on était en bonne santé, et de le comparer à celui « plus réduit » dans le cas d’une maladie de Parkinson. 

2. Résultats

La figure 1 est adaptée de la publication (figure 3)pour la rendre plus lisible.
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Figure 1 : Average anticipated age at death for patients with Parkinson's disease and the 2003 UK population in females and males.

While we have no information from our analysis on the causes of the shorter LE (life expectancy) in patients with younger onset, it is likely that this is mainly attributable to the longer disease duration in those who develop the first symptoms relatively early in life. It may also be speculated that after a long disease duration, despite slower disease progression in young onset disease, a greater proportion eventually becomes significantly disabled and prone to medical complications. In addition, it is recognized that the underlying aetiology in young onset parkinsonism is more frequently due to genetic and rarer symptomatic causes, than in older onset cases
. These are often associated with a worse prognosis. In the older onset group, on the other hand, cases of late onset dystonic tremor (diagnosed as benign tremulous PD) or of neuroleptic induced parkinsonism, which are likely to carry a better prognosis, may have been erroneously included.

3. Conclusions

Conclusions: The calculations showed that LE (life expectancy) and AAD (anticipated age at the time of death) in PD (Parkinson's disease) are reduced for all onset ages but this reduction is greatest in individuals with a young onset. While the results are average estimates, these can provide useful indications of LE and AAD.
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