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La luminothérapie, traitement de premier choix
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La luminothérapie a une efficacité
plus rapide contre la dépression
saisonniére qu’un traitement antidé-
presseur. De plus, elle ne présente
pas de risque de sevrage et n‘expose
qu’a des effets indésirables bénins et
passagers. C’'est donc le premier
choix de traitement de la dépression

saisonniere.
' . SAD («Seasonal Affective Di-
sorder») concerne 1 a 3% de la
population générale. Elle survient le plus
souvent en automne ou hiver, lorsque les
journées sont courtes et peu lumineuses,
et disparait au printemps. Elle peut tou-
cher les adultes comme les enfants, I'age
moyen se situant toutefois entre 20 et 40
ans avec une prépondérance chez les
femmes (75%) [1].

Le changement du rythme circadien
durant la période hivernale peut provo-
quer les symptdmes suivants: humeur
dépressive, anxiété marquée, baisse
d’énergie ou difficulté de concentration.

Lhypersomnie et la consommation
compulsive d’aliments sucrés sont les
deux symptomes typiques de la dépres-
sion hivernale. Certaines personnes
peuvent aussi présenter de tels symp-
tomes durant les périodes estivales peu
lumineuses, mais c’est plus rare [2].

Le principal critére de diagnostic est la
répétition des mémes symptdmes durant
deux périodes hivernales de suite (avec
disparition a I'entre-saison).

Durant la période hivernale, une ex-
position a la lumiere du soleil, une activi-
té physique suffisante, une alimentation
équilibrée et des horaires de coucher fixes
peuvent parfois suffire a atténuer les
symptomes.

Lorsquun traitement est nécessaire
contre la dépression saisonnieére, la lumi-
nothérapie constitue le premier choix [3—

a dépression saisonniere ou

pharmalournal 912019

Lorsqu'un traitement est nécessaire contre la dépression saisonniére, la luminothérapie constitue le pre-
mier choix. Le taux de réponse se situe entre 60 et 90%. © Adobe Stock

5]. Le taux de réponse se situe entre 60 et
90% [1,6,7]. Si les symptdmes persistent,
un traitement antidépresseur ou une thé-
rapie cognitivo-comportementale peuvent
étre instaurés [2]. I est possible de combi-
ner ces traitements en cas de non-réponse
a I'un d’entre eux.

Qu’est-ce-que la luminothérapie ?
La luminothérapie est le traitement de
premier choix de la dépression saisonniére
[3-5]. Une séance de luminothérapie de
référence consiste a s’exposer, dans les
deux heures qui suivent le réveil, a une
lampe d'une puissance de 10000 lux (unité
de mesure de 1’éclairement lumineux) a
une distance d’environ trente centimetres
durant trente minutes. La durée d’exposi-
tion est proportionnelle a l'intensité de la
lampe (voir tableau 1). Le patient peut ef-
fectuer différentes activités, comme lire ou
utiliser un ordinateur, durant la séance [8].
Bien qu’on puisse s’attendre a une at-
ténuation des symptomes apres deux a
quatre jours de séance matinale quoti-
dienne, les effets thérapeutiques sont gé-

néralement observés aprés une a deux
semaine(s) [1,2].

Quels sont ses effets indésirables ?
Des effets indésirables tels que maux de
téte, fatigue oculaire, hyperactivité, insom-
nie ou somnolence peuvent apparaitre. Ils
sont légers et bénins et s’atténuent le plus
souvent apres quelques séances. Afin de
les limiter, il est conseillé d’utiliser une
puissance lumineuse modérée (2500-5000
lux) et/ou d’effectuer des séances courtes
(cing a dix minutes par jour) durant les
premiers jours. La puissance de la lampe
et la durée des séances seront progressive-
ment augmentées au besoin.

Si les effets indésirables persistent, il
est conseillé de faire des pauses durant la
séance ou d’éloigner la lampe de quelques
centimetres (I'éclairement diminue selon
le carré de la distance appliquée).

Quelles sont ses contre-indications ?

Une lampe de luminothérapie projette
une lumiére blanche sans ultra-violet.
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Tableau 1. Durée d’exposition nécessaire pour une séance de luminothérapie efficace par rap-

port a l'intensité de la lampe [1,9].

Référentiel

. 300-500
. 50000-100000
. 10000-20000
. 10000
5000
) 2500

Lampe classique
Journée d'été
Journée d’hiver

Lampe luminothérapie

Des interactions avec des médicaments
photo-sensibilisants ou l'apparition de
coups de soleil ne sont donc pas a at-
tendre. La prudence est toutefois de mise
chez les personnes atteintes de porphyrie
ou d’urticaire solaire [6]. Par sécurité, on
déconseille cette thérapie chez des per-
sonnes sous traitements photo-sensibili-
sants (par exemple doxycycline, isotréti-
noines, fluoxétine, lithium, millepertuis,
antibiotiques de la famille des quino-
lones).

Il est conseillé de consulter un ophtal-
mologue en cas de pathologie oculaire
telle que glaucome, dégénérescence ma-
culaire, rétinopathie ou cataracte [5,7].

Eclairement (lux)

Durée d’exposition
nécessaire

Non applicable

20-30 minutes
40-60 minutes
80-120 minutes

La luminothérapie sera indiquée chez
les personnes bipolaires uniquement sous
avis médical lors de périodes dépressives
stables (risque de développer des acces
maniaques).

Comment prescrire la
luminothérapie ?
Une lampe de luminothérapie est prise en
charge par l'assurance de base, unique-
ment s'il est clairement mentionné sur
I'ordonnance l'indication «SAD» ou «dé-
pression saisonniere» [7].

L'achat d’'une lampe de luminothéra-
pie est remboursé par "assurance de base

a hauteur de CHF 350.— et la location
d’une lampe a hauteur de CHF 1,80.— par
jour. Ces tarifs permettent de couvrir
I'achat ou la location de divers modéles
disponibles. u
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