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Peut-on faire mieux ? 
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12 à 40%
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La pneumonie prend plusieurs chemins pour tuer les patients âgés

Pneumonie

Sepsis, SDRA

Décompensation de pathologies 
chroniques
(infarctus du myocarde, AVC…)

Chute
Confusion
Dénutrition
Déclin fonctionnel

Wong CID 2004, Kwong NEJM 2018 



Typique
54%

Atypique
14%

Mixte
32%

Présentation clinique

Jarrett et al. Arch Intern Med 1995
Metlay et al. Arch Intern Med 1997
Fernández-Sabé et al. Medicine 2003

• Anorexie
• Confusion
• Chute
• Asthénie
• Déclin 

fonctionnel

± signes typiques

idem adulte jeune
(toux + fièvre + 

dyspnée)

Le diagnostic de pneumonie est difficile en gériatrie



Comment éviter la survenue d’une pneumonie ?

Comorbidités 
& traitement

Nutrition

Hygiène bucco-
dentaire

Vaccination

Mobilisation

Dépistage 
troubles de la 

déglutition



Optimiser les pathologies chroniques et leur traitement 

Étude prospective USA
- Incidence H pour pneumonies
- Kentucky 
- 2 ans (2014 – 2016)  
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BPCOIns
cardio

AVCDiabète

Comorbidités 
& traitement

Psychotropes 
- Neuroleptique
- Benzodiazépine

Anticholinergiques 

Immunosuppresseur

IPP

Opioïdes

Corticoïdes inhalés 
…

Liapikou et al. Expert Opin Drug Saf 2018



Dépendance fonctionnelle : cause et conséquence

Dang et al. Clin Infect Dis 2014

N= 2709 patients H pour pneumonie suivis 5 ans
FDR de récidive de pneumonie (9%)
43% > 75 ans
Âge (HR 1,3) – dépendance( HR 1,7)

Mobilisation



Optimiser l’état bucco-dentaire

Mauvais état bucco-dentaire
• Biofilm
• Réservoir microbien 
• Candidose
• Sécheresse buccale 

Troubles 
de la 

déglutition

AVC, maladie neurodégénérative

Médicaments (anticholinergique…)

Dépendance fonctionnelle 

Hygiène bucco-
dentaire

Retirer la nuit ! 2018

±



Détection des troubles de la déglutition - dénutrition

Pneumonie

Troubles de la 
déglutition

Dénutrition
Déshydratation 



Détection systématique des troubles de la déglutition 

Très fréquents 

• AVC (75%)

• Maladie de Parkinson (82%)

• Troubles cognitifs majeurs (84%)

• 30% des patients âgés 
communautaires indépendants !

• Confusion, hypovigilance

• Bouche sèche +++

• Alitement, mauvais 
positionnement

Test à l’eau 
Toux, modification de la voix ?

Troubles de la 
déglutition

Absence de toux : 
fausses routes 
silencieuses ?

ADAPTATION DES TEXTURES



Fardeau des pneumonies (grippe - infections à pneumocoques)

Impact sur la morbidité ↑ chez les patients âgés 

Cunningham et al. BMJ  2021

La bonne nouvelle



Larson et al. eBiomedicine 2016

Vaccination

La France est le pays le plus méfiant du monde vis-à-vis de la vaccination



 Risque infectieux

 Efficacité vaccinale
• Séroconversion
• Clinique 
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Amanna Open Longev Sci 2012, Goodwin et al. Vaccine 2006, Vu Vaccine 2002

L’efficacité vaccinale diminue avec l’âge



Réponse vaccinale diminue avec l’âge et la fragilité

Ridda et al. Vaccine 2009
Talbot et al. Hum Vaccin Immunother 2012, 
Yao et al. Vaccine 2011 

vaccin anti-
pneumococcique

Vaccin anti-grippal

Les taux d’anticorps ➘ avec la fragilité et l’âge

FRAGILITE

AGE



Quelles sont les solutions pour améliorer l’efficacité vaccinale ? 

Age

 Fréquence

Cunningham et al. BMJ 2021

 Dose

Vacciner l’entourage
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Oui, on peut faire mieux  



Merci pour votre attention

marion.lartigau@chu-bordeaux.fr


