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OBJECTIVE: TRANSCRANIAL DIRECT CURRENT STIMULATION IS A NON-INVASIVE TOOL FOR NEUROMODULATION AND HAS BEEN IN­
VESTIGATED IN NEUROPSYCHIATRIC DISORDERS OVER THE LAST 10 YEARS. IN THIS REVIEW, WE PROVIDE AN OVERVIEW OF APPLICA­
TION AND EVOLVEMENT OF THIS THERAPEUTIC TOOL IN PSYCHIATRIC DISORDERS OVER THE LAST YEARS. REGARDING DEPRESSIVE 
DISORDERS AND SCHIZOPHRENIA, THIS REVIEW FOLLOWS UP DIRECTLY ON TWO PUBLICATIONS. REGARDING OTHER PSYCHIATRIC 
DISORDERS, AN OVERVIEW OVER STUDIES MOSTLY PUBLISHED IN RECENT YEARS IS GIVEN.
MATERIALS AND METHODS: A  LITERATURE SEARCH WAR PERFORMED USING THE DATABASE OF THE NATIONAL INSTITUTE OF 
HEALTH (PUBMED) WITH THE TERMS “TDCS” , “TRANSCRANIAL DIRECT CURRENT STIMULATION” , AND THE RESPECTIVE DISORDER 
SEARCHED.
RESULTS: FOR THE TREATMENT OF DEPRESSION, A COUPLE OF DOUBLE-BLIND RANDOMIZED CONTROLLED TRIALS WERE FOUND 
THAT SHOW EFFICACY OF TDCS AS AN ADJUNCT TO PSYCH0PHARMAC0L0G1C TREATMENT. EFFICACY OF TREATMENT IS DECLINING 
WITH INCREASING TREATMENT RESISTANCE. FOR THE TREATMENT OF SCHIZOPHRENIA, ONLY A FEW CLINICAL TRIALS REPORT 
IMPROVEMENT OF PSYCHOPATHOLOGIC SYMPTOMS OR COGNITION. THERE IS RELATIVELY GOOD DATA FOR THE USE OF TDCS IN THE 
TREATMENT OF TOBACCO ADDICTION AND THE REDUCTION OF NICOTINE CRAVING, AS WELL AS FOR THE TREATMENT OF ALCOHOL 
ADDICTION. THERE IS ALSO SOME DATA ON MODULATION OF FOOD CRAVING BY TDCS. THE TREATMENT OF DEMENTIA (I.E. ALZHEI­
MER) IS EVALUATED IN SEVERAL STUDIES AND BROUGHT DIVERGING RESULTS. THERE IS A GROWING INTEREST FOR TDCS FOR THE 
TREATMENT OF OBSESSIVE COMPULSIVE DISORDER AND ATTENTION DEFICIENCY AND HYPERACTIVITY DISORDER. THE IMPROVE­
MENT OF OTHER PSYCHIATRIC DISORDERS SUCH AS GENERAL ANXIETY DISORDER, TOURETTE’S SYNDROME, OR PSYCHIATRIC SYMP­
TOMS IN NEUROLOGIC DISORDERS IS REPORTED IN CASE REPORTS ONLY. APPLICATION OFTDCS DURING PREGNANCY IS DISCUSSED. 
CONCLUSIONS: FOR ONLY A FEW PSYCHIATRIC DISORDERS, I.E. DEPRESSIVE DISORDERS, AND TO SOME EXTENT SCHIZOPHRENIA 
AND ADDICTION DISORDERS, THERE IS ENOUGH DATA AVAILABLE TO SUGGEST TDCS AS AN ADJUNCT TREATMENT TO PSYCHOPHAR- 
MACOLOGIC THERAPY. THERE IS A LACK OF SUFFICIENT AND RELIABLE DATA TO ESTABLISH TDCS AS A REGULAR TREATMENT TOOL 
IN MOST PSYCHIATRIC DISORDERS. HOWEVER THERE IS A NEED FOR STANDARDIZATION OF ELECTRODE POSITIONING, CURRENT 
STRENGTH, DURATION AND FREQUENCY OF APPLICATION AND TOTAL NUMBER OF APPLICATIONS. MOREOVER, PHARMACOLOGICAL 
TREATMENT, COGNITIVE AND EMOTIONAL STATE SHOULD BE CONTROLLED TO BETTER ASSESS THE THERAPEUTIC EFFECT OF TDCS.
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INTRODUCTION
La stimulation transeranienne par courant continu (transcranial 
direct current stimulation -  tDCS) est une méthode non invasive 
de stimulation cérébrale qui fait l’objet d’une recherche intense 
dans le cadre des maladies neurologiques et psychiatriques. Elle 
consiste en l’application d ’un courant continu de faible intensité 
circulant entre 2 électrodes dont I (voire 2 dans la plupart 
des cas) est posée sur le scalp. Au cours de la stimulation, le 
sujet ne nécessite pas d’anesthésie et ne présente pas de crise

tonico-clonique contrairement à l’électroconvulsivothérapie. 
Le mécanisme d’action consisterait en une modulation du 
potentiel de membrane des neurones, sans induction au cours 
de la stimulation d ’un potentiel d’action. Selon la polarité de 
l’électrode appliquée, l’effet sur les neurones varie : une 
stimulation anodale entraîne une dépolarisation de la membrane 
neuronale et une augmentation de l’excitabilité corticale tandis 
que la stimulation cathodale induit une hyperpolarisation de la 
membrane et une diminution de l’excitabilité corticale (Nitsche 
et al, 2003). Il y a donc un premier niveau d ’action sur les A
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n e u r o n e s p l a c é s d i r e c t e m e n t  s o u s  l ’ é l e c t r o d e .  C e l a  a b o u t i r a i t  à

u n e m o d i f i c a t i o n  d e  l ’ a c t i v i t é  d e s  r é s e a u x  n e u r o n a u x c o n t e n a n t

l e s n e u r o n e s  q u i s o n t  s t i m u l é s ( p h é n o m è n e d e n e u r o p l a s t i c i t é ) .

L ’ e x c i t a b i l i t é d e l ’ e n s e m b l e d e s  n e u r o n e s d e c e s  r é s e a u x p o u r r a i t

ê t r e m o d i f i é e .  I n f i n e , l ’ e f f e t  d e l a  t D C S p o u r r a i t  s e p r o p a g e r

d e p r o c h e  e n p r o c h e  à d e  n o m b r e u x r é s e a u x n e u r o n a u x , p l u s

o u m o i n s é l o i g n é s d e l a  z o n e i n i t i a l e  d e s t i m u l a t i o n . P l u s i e u r s

r e v u e s d e l a  l i t t é r a t u r e t r a i t a n t  d e s m é c a n i s m e s  d ’ a c t i o n d e l a

t D C S e t d e s o n u t i l i s a t i o n d a n s l e s p a t h o l o g i e s p s y c h i a t r i q u e s

o n t é t é p u b l i é e s a u c o u r s d e s d e r n i è r e s a n n é e s ( M o n d i n o e t  

a l ,  2 0 1 4 ) . D e p l u s ,  d e s r e c o m m a n d a t i o n s s u r  l ’ a p p l i c a t i o n d e

l a  t D C S d a n s  l e s a f f e c t i o n s p s y c h i a t r i q u e s e t  n e u r o l o g i q u e s o n t

é t é  r é c e m m e n t  p u b l i é e s  ( L e f a u c h e u r  e t  a l ,  2 0 1 7 )

L e p r é s e n t  a r t i c l e p r o p o s e u n é t a t  d e s l i e u x  d e l ’ u t i l i s a t i o n  d e l a

t D C S  d a n s l e s  p a t h o l o g i e s p s y c h i a t r i q u e s .  E n  c e  q u i  c o n c e r n e

p l u s p a r t i c u l i è r e m e n t l a d é p r e s s i o n e t l a s c h i z o p h r é n i e ,  c e t  

a r t i c l e c o n s t i t u e u n e  m i s e à j o u r d e 2  p r é c é d e n t e s  p u b l i c a t i o n s

( P a l m e t  a l ,  2 0 1 6 a ;  M o n d i n o  e t  a l ,  2 0 1  S a )

M A T É R I E L S E T M É T H O D E S

L a r e c h e r c h e s y s t é m a t i q u e d ’ a r t i c l e s  a é t é f a i t e à l ’ a i d e d e l a

b a n q u e d e d o n n é e s P u b m e d .  L e s m o t s c l e f s s u i v a n t s o n t  é t é

u t i l i s é s :  t D C S , t r a n s c r a n i a l d i r e c t  c u r r e n t s t i m u l a t i o n a i n s i

q u e l e s  t e r m e s c o r r e s p o n d a n t s  a u x  p a t h o l o g i e s  p s y c h i a t r i q u e s

o u s y m p t ô m e s p s y c h o p a t h o l o g i q u e s e x p l o r é s .  L e s a r t i c l e s

a i n s i  t r o u v é s o n t é t é r e c h e r c h é s s u r d ’ a u t r e s s o u r c e s

b i b l i o g r a p h i q u e s .  P o u r  l a  d é p r e s s i o n  e t l a s c h i z o p h r é n i e ,  n o u s

p r é c i s o n s  l a p a r t i c u l a r i t é  m é t h o d o l o g i q u e s u i v a n t e .  A u s u j e t  d e

l a d é p r e s s i o n ,  n o u s a v o n s t r a i t é l e s a r t i c l e s p a r u s à p a r t i r  d e

2 0 1 3 ,  c ’ e s t - à - d i r e a p r è s u n e p r é c é d e n t e r e v u e d e l i t t é r a t u r e

p a r u e s u r  c e t t e t h é m a t i q u e ( P a l m  e t  a l , 2 0 1 6 a ) .  A u s u j e t  d e  l a

s c h i z o p h r é n i e ,  n o u s a v o n s t r a i t é l e s a r t i c l e s  à p a r t i r d e 2 0 1 4 ,  

c ’ e s t - à - d i r e  a p r è s r e v u e  d e l a  l i t t é r a t u r e  f a i t e p a r  M o n d i n o e t  

c o l l a b o r a t e u r s  ( M o n d i n o e t  a l ,  2 0 1 5 a )

T D C S D A N S L A D É P R E S S I O N

L a  d é p r e s s i o n  a é t é  l a  p r e m i è r e  m a l a d i e  é t u d i é e a v e c  l a t D C S

e t  e l l e f a i t  l ’ o b j e t  d ’ u n e i n t e n s e r e c h e r c h e d e p u i s 2 0 0 6 ,  a v e c

p r i n c i p a l e m e n t d e s r é s u l t a t s p o s i t i f s . C e p e n d a n t , l e f a i b l e

n o m b r e d e p a r t i c i p a n t s d a n s l e s é t u d e s ,  d e s d e s i g n s d ’ é t u d e s

h é t é r o g è n e s a i n s i q u e d ’ a u t r e s p r o b l è m e s m é t h o d o l o g i q u e s

( é t u d e s e n o u v e r t ,  q u a l i t é d u p l a c e b o d i s c u t a b l e ,  t r a i t e m e n t s

c o n c o m i t a n t s d e s  p a t i e n t s h é t é r o g è n e s ) c o n s t i t u e n t  d e s l i m i t e s

( P a l m  e t  a l ,  2 0 1 6 a ) .  D a n s c e s  é t u d e s ,  l a z o n e  d e  s t i m u l a t i o n  é t a i t

s y s t é m a t i q u e m e n t l e c o r t e x d o r s o - l a t é r a l  p r é f r o n t a l  g a u c h e

( D L P F C g a u c h e ) ,  l a s e c o n d e  é l e c t r o d e é t a n t  p l a c é e  e n r e g a r d

d ’ u n e z o n e « n e u t r e » o u e n r e g a r d d u c o r t e x d o r s o - l a t é r a l

p r é f r o n t a l  d r o i t ( D L P F C  d r o i t ) . P a r m i  l e s  t r a v a u x p u b l i é s  d a n s

l e s 1 0 d e r n i è r e s a n n é e s , l ’ é t u d e S E L E C T - T D C S  d e B r u n o n i  e t  

c o l l a b o r a t e u r s e s t  c e l l e  d e p l u s g r a n d e a m p l e u r  ( B r u n o n i  e t  a l ,  

2 0 1 3 ) . D e p u i s ,  d e u x  é t u d e s c l i n i q u e s r a n d o m i s é e s c o n t r ô l é e s

o n t é t é p u b l i é e s : 2 4 p a t i e n t s d é p r i m é s r é s i s t a n t s ( é c h e c s u r  
e n  m o y e n n e 5 , 1  l i g n e s  d e t r a i t e m e n t ) a y a n t  r e ç u u n t r a i t e m e n t  

p a r  E s c i t a l o p r a m p e n d a n t  4  s e m a i n e s ,  s a n s r é p o n s e ,  r e c e v a i e n t  

e n a s s o c i a t i o n u n e s t i m u l a t i o n t D C S a c t i v e o u p l a c e b o ( 2 m A ,  

3 0 m i n ,  1 0 s é a n c e s e n 5 j o u r s ) . L e s a u t e u r s n e r e t r o u v a i e n t

a u c u n e d i f f é r e n c e s i g n i f i c a t i v e e n t r e s t i m u l a t i o n a c t i v e o u

p l a c e b o a u n i v e a u d e s s y m p t ô m e s d é p r e s s i f s ,  d e s é v a l u a t i o n s

p s y c h o m o t r i c e s  e t c o g n i t i v e s .  L e s a u t e u r s o n t f a i t l ’ h y p o t h è s e

q u e l ’ e f f i c a c i t é d e  l a  t D C S  d i m i n u a i t c h e z d e s  p a t i e n t s  a v e c u n

h a u t  d e g r é d e r é s i s t a n c e t h é r a p e u t i q u e ( B e n n a b i  e t  a l ,  2 0 1 5 ) .

L ’ a u t r e  é t u d e a  p o r t é s u r  u n e p o p u l a t i o n  d e s u j e t s  d é p r i m é s  e t

q u i  p r é s e n t e u n e é p i l e p s i e t e m p o r a l e s t a b i l i s é e . L a n o d e é t a i t  

p o s i t i o n n é e s u r l e D L P F C g a u c h e e t l a c a t h o d e s u r  l a r é g i o n

s u p r a o r b i t a i r e  d r o i t e .  L e s  p a t i e n t s  r e c e v a n t  l a s t i m u l a t i o n t D C S

a c t i v e p r é s e n t a i e n t  u n e d i m i n u t i o n  s i g n i f i c a t i v e d e s  s y m p t ô m e s

d é p r e s s i f s ( m e s u r é e s u r  l ’ é c h e l l e d e B e c k à 2 1 i t e m s ) ,  m a i s

c e t  e f f e t  d i s p a r a i s s a i t  a p r è s 1 5 j o u r s d e  s u i v i ( L i u e t  a l , 2 0 1 6 ) .  

U n e m é t a - a n a l y s e r é a l i s é e  à p a r t i r  d e s  d o n n é e s  i n d i v i d u e l l e s d e

p a t i e n t s  i n c l u s  d a n s l e s  é t u d e s  c l i n i q u e s  r a n d o m i s é e s  c o n t r ô l é e s

a n t é r i e u r e s c o m p r e n a n t a u m o i n s 1 0 p a t i e n t s ( B r u n o n i  e t  a l ,

2 0 1 3  ;  B e n n a b i  e t  a l ,  2 0 1 5 ;  L o o  e t  a l ,  2 0 1 0 ;  2 0 1 2  ;  B l u m b e r g e r  

e t a l , 2 0 1 2 ;  B r u n o n i e t a l ,  2 0 1 5 ) a a b o u t i  a u r é s u l t a t q u e l a

t D C S a c t i v e é t a i t s i g n i f i c a t i v e m e n t  s u p é r i e u r e à l a  s t i m u l a t i o n

p l a c e b o s u r  l e  t a u x  d e r é p o n s e  e t l e  t a u x d e r é m i s s i o n .  B r u n o n i

e t  c o l l a b o r a t e u r s  r é a l i s e n t  a c t u e l l e m e n t  u n e é t u d e  c l i n i q u e  p o u r  

é v a l u e r  l ’ e f f i c a c i t é d e l a  t D C S c h e z d e s s u j e t s d é p r i m é s , s a n s  

t r a i t e m e n t  a v a n t  i n c l u s i o n ;  i l s  t e s t e n t  d a n s c e p r o t o c o l e  l a n o n

i n f é r i o r i t é d e l a  t D C S v e r s u s u n t r a i t e m e n t p a r  e s c i t a l o p r a m .  

L e s a u t r e s  i n t é r ê t s d e  c e t t e  é t u d e e n c o u r s c o n s i s t e n t  e n u n e

p o p u l a t i o n a t t e n d u e d e 2 4 0 p a t i e n t s e t u n s u i v i d e s s u j e t s

p e n d a n t  1 0 s e m a i n e s ( B r u n o n i  e t a l , 2 0 1 5 ) . R é c e m m e n t , u n e

a u t r e m é t a - a n a l y s e a é t é r é a l i s é e e n r e p r e n a n t  l e s d o n n é e s

i n d i v i d u e l l e s d e s u j e t s d é p r i m é s e t i n c l u s j u s q u e f i n 2 0 1 5 ,

c o n s t i t u a n t u n p o o l  d e 2 8 9 p a t i e n t s .  C e t t e m é t a - a n a l y s e a

m o n t r é q u e l a  t D C S  a c t i v e  é t a i t  s u p é r i e u r e  à  l a  t D C S p l a c e b o

a u s s i  b i e n s u r  l a  r é p o n s e c l i n i q u e q u e s u r  l e t a u x d e  r é m i s s i o n

( B r u n o n i  é t a l ,  2 0 1 6 ) .

P a r a i l l e u r s ,  d a n s c e s d o n n é e s l ’ e f f i c a c i t é c l i n i q u e s e m b l a i t  

c o r r é l é e p o s i t i v e m e n t a v e c l a “ d o s e ”  t o t a l e d e s t i m u l a t i o n ,  

c o r r é l é e n é g a t i v e m e n t  a v e c l e d e g r é d e r é s i s t a n c e ( B r u n o n i  

e t a l , 2 0 1 6 ) . D ’ a u t r e s p a r a m è t r e s c o m m e l a p o s i t i o n d e s

é l e c t r o d e s , l e t r a i t e m e n t  c o n c o m i t a n t  ( p h a r m a c o l o g i q u e o u

p s y c h o t h é r a p e u t i q u e ) , l e p r o f i l s y m p t o m a t o l o g i q u e d e l a

d é p r e s s i o n a u r a i e n t  u n e i n f l u e n c e e t  d e v r a i e n t  f a i r e l ’ o b j e t  d e

t r a v a u x  s p é c i f i q u e s .

P o u r é v a l u e r  l a r é m a n e n c e d e l ’ e f f e t  c l i n i q u e ,  D e l l ’ O s s o

e t c o l l a b o r a t e u r s o n t r é a l i s é u n s u i v i  d e c o h o r t e c h e z 2 3

p a t i e n t s d é p r i m é s a y a n t r e ç u u n e c u r e d e t D C S d u r a n t  u n e

p é r i o d e d e 3 m o i s p o s t - c u r e .  I l s o n t  m o n t r é u n m a i n t i e n d e

l ’ e f f e t a n t i d é p r e s s e u r  c h e z l a m o i t i é d e s p a t i e n t s i n c l u s , a v e c

t o u t e f o i s  u n  n o m b r e s i g n i f i c a t i f  d e p e r d u s d e v u e ,  q u i  p o u r r a i t  

ê t r e r a p p o r t é a u n e a l t é r a t i o n d e l ’ é t a t c l i n i q u e ( D e l l ’ O s s o  e t

a l , 2 0 1 4 ) .  H o r m i s l e s t r a v a u x c i t é s p a r  l a r e v u e d e P a l m , o n

r e t r o u v e  é g a l e m e n t  u n e  a u t r e  é t u d e  s ’ i n t é r e s s a n t  a u x e f f e t s à

l o n g t e r m e  d e  l a  t D C S  d a n s l a d é p r e s s i o n .  L e  g r o u p e  d e  B r u n o n i  

e t  a l .  a e n e f f e t é t u d i é l ’ e f f e t r é m a n e n t d e l a t D C S s u r u n e



cohorte de 42 patients déprimés après traitement de la phase 
aigüe (Brunoni et al, 2013). La cohorte était constituée à partir 
de patients qui avaient répondu à la tDCS active et des patients 
ayant initialement non répondu à la tDCS placebo, puis répondu 
après switch par tDCS active (lors de la phase 11 du design de 
cette étude, avant le suivi de cohorte). Sur les 42 patients inclus 
dans la cohorte, 25 ont réalisé le suivi jusqua la fin. Le temps 
moyen sans rechute a été de 11,7 semaines. A 12 semaines de 
suivi, 60% des patients ne présentaient pas de rechute ; à 24 
semaines, 47% des patients ne présentaient toujours pas de 
rechute. Le statut initial de résistance thérapeutique était le 
seul facteur prédictif significatif de rechute (Valiengo et al, 2013)

Dans notre revue de littérature, 2 rapports de cas ont suscité 
notre intérêt : un pren er cas d’utilisation de la tDCS chez une 
patiente dépressive âgée de 92 ans (Shiozawa et al, 2014a), un 
second cas d’aggravation ( e la symptomatologie dépressive chez 
une patiente dépressive présentant un hémisphère cérébrale 
droit dominant au cours d’une stimulation en tDCS avec une 
anode côté gauche et une cathode côté droit (Shiozawa et 
al, 2014b). Le tableau (I) récapitule les principaux résultats 
concernant l’application de la tDCS dans la dépression à partir 
de 2013.

Concernant le placement des électrodes, Ho et collaborateurs 
ont proposé de tester une position alternative des électrodes. 
Ils ont d’abord composé un modèle informatique pour les 
positions fronto-temporale et fronto-cérébeïleuse puis ils ont 
testé ce modèle dans le cadre d’une étude ouverte chez 14 
patients dépressifs avec une cure durant 4 semaines (2mA, 
20 min, 20 séances). Ils ont retrouvé une réduction de 43,8% 
sur la Montgomery Asberg Dépréssion Rating Scale (MADRS) 
avec le montage fronto-occipital et une réduction de seulement 
15,9% avec le montage fronto-cérébrelieux. D’après leur 
modélisation initiale, cela pourrait être attribué à une plus 
forte activation du cortex cingulaire antérieur dans le montage 
fronto-occipital par rapport au montage fronto cérébelleux. Il 
était à noter que le montage fronto-occipital ne permettait pas 
de stimuler le DLPFC gauche d’après le modèle informatique. 
Les auteurs ont proposé que le DLPFC puisse ne pas être la 
cible la plus pertinente pour le traitement de la dépression (Ho 
et al, 2014). Ils ont testé cette hypothèse dans une autre étude 
menée sur 4 patients souffrant de dépression en comparant un 
montage bitemporal et un montage fronto-extracérébra! (Ho 
et al, 2015). 3 patients parmi les 4 présentaient une réduction 
significative de leurs symptômes ; la modélisation réalisée 
montrait que le montage bitemporal stimulait en premier lieu le 
cortex cingulaire antérieur et le tronc cérébral.

Il a aussi été proposé d’appliquer une session de tDCS 
comme stimulation conditionnante à une application de rTMS 
(Stimulation Magnétique Transcranienne), autre technique qui a 
fait la preuve de son intérêt dans le traitement de la dépression. 
Cela s’inscrivait dans l’hypothèse que l’état neuronal basal 
pourrait influencer l’effet de la rTMS. Cette association tDCS- 
rTMS ne semblait pas améliorer l’action antidépressive et cela 
majorait les douleurs induites par la rTMS (Micoulaud et al, 
2013).

Pour conclure, un certain nombre de données montre que la 
tDCS serait efficace dans le traitement de la dépression, bien 
que nous ne disposions que d’une seule étude de puissance 
suffisante (Brunoni et al, 2013). Néanmoins des questions restent 
encore à traiter. Les paramètres de stimulation doivent encore 
être optimisés. Si le positionnement de l’anode sur le DLPFC 
gauche est le plus fréquemment retrouvé, le positionnement de 
la cathode varie davantage. La durée de stimulation, l’intensité 
devraient aussi être harmonisées. L’impact de la tDCS dans 
la prévention de la rechute devrait également être davantage 
exploré dans des études ultérieures. Par ailleurs, le travail réalisé 
chez les sujets présentant une épilepsie temporal souligne 
la nécessité de définir plus précisément le profil de patients 
susceptibles de répondre au mieux à la tDCS.

TD C S ET SCHIZOPHRÉNIE
Dans le domaine de la schizophrénie, on retrouve de nombreux 
des rapports de cas, dans lesquels différentes dimensions 
symptomatologiques répondaient bien à une cure de tDCS 
. En parallèle, plusieurs études contrôlées randomisées se 
sont intéressées à l’impact potentiel de la tDCS dans la 
schizophrénie. Ainsi, Brunelîn et al ont montré dans une étude 
randomisée contrôlée versus placebo incluant 30 patients une 
amélioration significative des symptômes positifs et négatifs 
après cure de tDCS (Brunelîn et al, 2012). Cette amélioration 
clinique n’était pas répliquée par l’étude de Fitzgerald et al, qui 
ont essayé différentes positions des électrodes chez des patients 
présentant des hallucinations acoustico-verbales (Fitzgerald et al 
2014). Les auteurs mettent en avant le haut niveau de résistance 
thérapeutique inclus pour expliquer leurs résultats. Deux 
études en ouvert ont montré une réduction des hallucinations 
acoustico-verbales de 30% sur la Auditory Hallucination Rating 
Scale (AHRS) chez 5 des 6 patients inclus (Nawani et al, 2014). 
De façon similaire, Bose et al ont mis en évidence une réduction 
de 32% des hallucinations acoustico-verbales après tDCS dans 
une étude ouverte incluant 2 1 patients (Bose et al, 2014).

Les symptômes négatifs de la schizophrénie ont fait l’objet 
également d’études spécifiques dans le domaine de la tDCS. 
Kurimori et collaborateurs ont montré dans une étude ouverte 
réalisée chez 9 patients souffrant de schizophrénie une diminution 
de la symptomatologie négative, après 10 séances de stimulation 
anodale au niveau du DLPFC gauche (Kurimori et al, 2015). 
Palm et collaborateurs ont trouvé un résultat similaire dans une 
étude pilote menée chez 15 patients schizophrènes, après 10 
séances de stimulation anodale du DLPFC gauche, la cathode 
était sur la région supra-orbitale droite (Palm et al, 2016b) Ce 
résultat n’était en revanche pas retrouvé par une autre étude 
menée chez 15 patients schizophrènes, menée par Gomes et 
collaborateurs. Les patients recevant la stimulation active ont 
présenté une réduction du sous score de symptômes négatifs 
de la PAN NS mais cette différence n’était pas significative. A 
posteriori on peut faire l’hypothèse que ce résultat est en lien 
avec des symptômes négatifs en baseline d’intensité modérée LÛ
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( G o m e s e t  a l t 2 0 1 5 ) . U n e é t u d e p a r u e r é c e m m e n t , m e n é e

p a r M o n d i n o e t  c o l l a b o r a t e u r s a  a u s s i m o n t r é u n e r é d u c t i o n

s i g n i f i c a t i v e d e s h a l l u c i n a t i o n s a c o u s t i c o - v e r b a l e s ( A V H )  d a n s l e

g r o u p e a y a n t r e ç u l a s t i m u l a t i o n  a c t i v e .  L e s  p a t i e n t s i n c l u s  d a n s

c e t t e é t u d e o n t  é g a l e m e n t  r e ç u  u n e I R M f o n c t i o n n e l l e a u d é b u t  

e t  à l a f i n d u p r o t o c o l e  d e s t i m u l a t i o n .  C e c i  a  m i s  e n é v i d e n c e

u n e r é d u c t i o n d e l a c o n n e x i o n f o n c t i o n n e l l e é v a l u é e e n  r e s t i n g -  

s t a t e  e n t r e  l a  j o n c t i o n t e m p o r o - p a r i é t a l e e t  l e  D L P F C  g a u c h e ,  

l e  p r e c u n e u s e t  l e  g y r u s  a n g u l a i r e  g a u c h e .  C e r é s u l t a t  d e n e u r o ­

i m a g e r i e é t a i t  c o r r é l é a v e c l a r é d u c t i o n d e s h a l l u c i n a t i o n s

a c o u s t i c o - v e r b a i e s ( M o n d i n o e t  a l ,  2 0 1 5 b ) .

P l u s i e u r s é t u d e s o r i g i n a l e s s e s o n t  i n t é r e s s é e s à  d e s f a c t e u r s

p o u v a n t  i n f l u e n c e r  l ’ e f f e t  t h é r a p e u t i q u e d e l a  t D C S .  A g a r w a l

e t  c o l l a b o r a t e u r s  o n t r é a l i s é  e n o u v e r t  u n p r o t o c o l e  d e t D C S

c h e z d e s p a t i e n t s s c h i z o p h r è n e s e n l e s c l a s s a n t  e n f o n c t i o n

d e l ’ a f f i n i t é a u x r é c e p t e u r s D 2 d o p a m i n e r g i q u e s .  L ’ a n o d e

é t a i t s u r  l e D L P F C g a u c h e e t  l a c a t h o d e s u r  l a j o n c t i o n

t e m p o r o - p a r i é t a l e g a u c h e . I l s o n t c o n s t a t é q u e l a r é d u c t i o n

d e s h a l l u c i n a t i o n s a c o u s t i c o - v e r b a l e s e t  l ’ a m é l i o r a t i o n d e

l ’ I n s i g h t  é t a i e n t  s i g n i f i c a t i v e m e n t  p l u s  é l e v é e s  c h e z  l e s  p a t i e n t s

r e c e v a n t  u n  t r a i t e m e n t  a n t i p s y c h o t i q u e à f a i b l e a f f i n i t é  a v e c l e s

r é c e p t e u r s D 2 .  I l é t a i t  à n o t e r q u e c e t  e f f e t  n ’ é t a i t r e t r o u v é

q u e c h e z l e s p a t i e n t s  d e  s e x e  f é m i n i n ( A g a r w a l  e t  a l ,  2 0 1 6 a ) .  

D e  p l u s , u n e é t u d e  s ’ e s t i n t é r e s s é e à  l ’ i n f l u e n c e d e l a  n i c o t i n e

s u r  l ’ i m p a c t  t h é r a p e u t i q u e d e l a t D C S c h e z l e s p a t i e n t s

s c h i z o p h r è n e s .  T a n d i s q u e l e s p a t i e n t s s c h i z o p h r è n e s n o n -  

f u m e u r s  d e  t a b a c  p r é s e n t a i e n t  b i e n  u n e  r é d u c t i o n s i g n i f i c a t i v e

d e l e u r s H A V a u c u n e f f e t  n ’ é t a i t  c o n s t a t é c h e z l e s  p a t i e n t s

f u m e u r s .  L e s m é c a n i s m e s s o u s t e n d a n t c e r é s u l t a t r e s t e n t  à  

p r é c i s e r , l a  n i c o t i n e  a y a n t  d ’ u n e p a r t  m o n t r é  q u ’ e l l e  a m é l i o r e

c e r t a i n s t r o u b l e s c o g n i t i f s c h e z l e s s c h i z o p h r è n e s  m a i s q u ’ e l l e

p e r t u r b e l a p l a s t i c i t é c é r é b r a l e d ’ a u t r e p a r t ( B r u n e l i n e t a l ,

2 0 1 5 ) .  U n e é t u d e m e n é e p a r F r ö h l i c h p o s e l a q u e s t i o n d ’ u n

e f f e t  d o s e - r é p o n s e d e  l a t D C S d a n s l a s c h i z o p h r é n i e .  I l s  o n t  e n

e f f e t  m e n é u n e  é t u d e r a n d o m i s é e c o n t r ô l é e c o n t r e p l a c e b o .  

L a c a t h o d e é t a i t s u r l a j o n c t i o n t e m p o r o p a r i é t a l e g a u c h e ,  

l ’ a n o d e s u r  l e c o r t e x d o r s o - l a t é r a l  p r é f r o n t a l  g a u c h e ; m a i s

c o n t r a i r e m e n t  à p l u s i e u r s  a u t r e s  é t u d e s  c l i n i q u e s , l e s  p a t i e n t s

s c h i z o p h r è n e s  n e  r e c e v a i e n t  q u ’ u n e s t i m u l a t i o n p a r  j o u r . I l  n ’ y

a v a i t  p a s  d e  r é d u c t i o n  s i g n i f i c a t i v e  d e s  h a l l u c i n a t i o n s a c o u s t i c o -  

v e r b a l e s c h e z l e s  p a t i e n t s a v e c s t i m u l a t i o n  a c t i v e ,  v o i r e u n  e f f e t

s u p é r i e u r d u p l a c e b o ( s a n s d i f f é r e n c e s t a t i s t i q u e s i g n i f i c a t i v e )  

( F r ö h l i c h e t  a l ,  2 0 1 6 ) .

A u  t o t a l ,  l e s d o n n é e s c o n c e r n a n t l e t r a i t e m e n t  d e l à  s c h i z o p h r é n i e

a v e c  l a t D C S  r e p o s e n t  à  c e j o u r  s u r  p l u s i e u r s  r a p p o r t s  d e c a s e t  

q u e l q u e s  é t u d e s c o n t r ô l é e s  r a n d o m i s é e s  m e t t a n t  e n  é v i d e n c e

u n e a m é l i o r a t i o n  d e d i f f é r e n t e s  d i m e n s i o n s  s y m p t o m a t i q u e s .

L ’ i n f l u e n c e s u r l e s c o g n i t i o n s c h e z l e s s c h i z o p h r è n e s a à c e

j o u r é t é é t u d i é e d a n s p l u s i e u r s é t u d e s .  V e r c a m m e n e t  a l o n t  

m e n é u n e é t u d e e n c r o s s - o v e r ( s t i m u l a t i o n a n o d a l e v e r s u s

p l a c e b o )  c h e z  2 0 p a t i e n t s  e t  i l s n ’ o n t  p a s  m i s e n é v i d e n c e  d ’ e f f e t

s i g n i f i c a t i f s u r l e P r o b a b i l i s t i c  A s s o c i a t i o n L e a r i n g T e s t ( W P T )  

( V e r c a m m e n  e t  a l ,  2 0 1 1 ) .  R i b o l s i  e t  a l  o n t  r é a l i s é  u n e  é t u d e  e n

c r o s s o v e r  c h e z 1 5 p a t i e n t s e t  o n t  m o n t r é u n e a m é l i o r a t i o n

s i g n i f i c a t i v e à l a t â c h e  d e L i n e  B i s s e c t i o n T a s k a p r è s s t i m u l a t i o n

a n o d a l e d u  c o r t e x  p a r i é t a l  d r o i t ( R i b o l s i  e t  a l ,  2 0 1 3 ) .  D a n s  u n e

é t u d e  e n c r o s s  o v e r  p r a t i q u é e  c h e z 1 4 p a t i e n t s  s c h i z o p h r è n e s .

G o d e r  e t  a l o n t  m o n t r é q u ’ u n e s t i m u l a t i o n e n t D C S r é a l i s é e

p e n d a n t l e s o m m e i l  l e n t  d e  s t a d e 2 a m é l i o r a i t l ’ a p p r e n t i s s a g e

d e m o t s d a n s l ’ é p r e u v e  d u R e y  A u d i t o r y a n d V e r b a l  L e a r n i n g

T e s t  ( R A V T ) ( G o d e r  e t  a l ,  2 0 1 3 ) .  D a n s u n e é t u d e e n c r o s s o v e r

f a i t e c h e z 1 8  p a t i e n t s ,  H o y  e t  a l  o n t  m o n t r é u n e  a m é l i o r a t i o n

d e l a m é m o i r e d e t r a v a i l  d a n s  l e n - b a c k  T e s t  a p r è s t D C S ;  c e t  

e f f e t  p e r s i s t a i t  j u s q u e 4 0 m i n u t e s a p r è s l a s t i m u l a t i o n ( H o y

e t  a l ,  2 0 1 4 ) . M o n d i n o e t  a l o n t  m e n é u n e é t u d e r a n d o m i s é e

c o n t r ô l é e a v e c 1 5 p a t i e n t s d a n s  l e  g r o u p e  t D C S a c t i v e  e t 1 3

p a t i e n t s d a n s  l e  g r o u p e  t D C S  p l a c e b o ,  l a  s t i m u l a t i o n  s e f a i s a n t  

a v e c  l ’ a n o d e  a u n i v e a u d e l a j o n c t i o n t e m p o r o p a r i é t a l e  g a u c h e .

L e s  a u t e u r s o n t  m i s e n  é v i d e n c e u n e  r é d u c t i o n  d e s  h a l l u c i n a t i o n s

a c o u s t i c o v e r b a l e s ,  q u i  é t a i t  a s s o c i é e à u n e  a m é l i o r a t i o n d u T e s t

d e M o n i t o r i n g  d e  S o u r c e ;  c e t e s t  é t a n t  u n m o y e n  d ’ é v a l u a t i o n

q u a n t i t a t i f d u  b i a i s d ’ a t t r i b u t i o n d e m o t s d ’ o r i g i n e e x t e r n e  p a r  

r a p p o r t à d e s  m o t s g é n é r é s  p a r l a p r o p r e  p e n s é e d u s u j e t  c h e z

d e s  p a t i e n t s h a l l u c i n é s  ( M o n d i n o e t  a l ,  2 0 1 5 c ) .  S m i t h  e t  a l .  o n t

m e n é u n e é t u d e c o n t r ô l é e  r a n d o m i s é e  a v e c 1 7 p a t i e n t s d a n s  l e

g r o u p e  t D C S  a c t i v e  e t  1 6 p a t i e n t s  d a n s l e g r o u p e t D C S p l a c e b o ,  

l a  s t i m u l a t i o n s e  f a i s a n t  a v e c  l ’ a n o d e  s u r l e D L P F C g a u c h e  e t

l a  c a t h o d e s u r l e D L P F C d r o i t . L ’ é v a l u a t i o n s e f a i s a i t a v e c l a

M a t r i c s C o n s e n s u s  C o g n i t i v e B a t e r r y .  L e s a u t e u r s  o n t  m i s e n

é v i d e n c e u n e  a m é l i o r a t i o n  s i g n i f i c a t i v e  d a n s  l e g r o u p e  a y a n t  e u

l a  s t i m u l a t i o n  a c t i v e p a r  r a p p o r t a u  p l a c e b o ,  m a i s  l ’ a m é l i o r a t i o n

é t a i t  s u p p o r t é e p r i n c i p a l e m e n t  p a r  l e s  s o u s - s c o r e s d e  m é m o i r e

d e t r a v a i l e t  d ’ a t t e n t i o n .  C e t t e é q u i p e n e r e t r o u v a i t  p a s  d e

d i f f é r e n c e s i g n i f i c a t i v e s u r l a P A N S S e t  l a c o n s o m m a t i o n d e

t a b a c ,  o b j e c t i f s  s e c o n d a i r e s  d e  c e t t e é t u d e  ( S m i t h e t  a l ,  2 0 1 5 ) .  

N i e m o w  a é t u d i é l ’ e f f e t  d e p o t e n t i a l i s a t i o n d ’ u n e s t i m u l a t i o n

p a r t D C S d ’ u n p r o g r a m m e d e r e m é d i a t i o n c o g n i t i v e c e n t r é

s u r  l a  m é m o i r e d e t r a v a i l , e n  d é l i v r a n t  d e  f a ç o n  s i m u l t a n é e l e

p r o g r a m m e d ’ e n t r a i n e m e n t c o g n i t i f  e t  l a t D C S .  I l  n ’ y  a v a i t  p a s

d e d i f f é r e n c e s i g n i f i c a t i v e  s u r  l ’ e f f e t  d e l a  r e m é d i a t i o n c o g n i t i v e

e n t r e  p o t e n t i a l i s a t i o n t D C S a c t i v e  e t  t D C S p l a c e b o  ( N i e m o w

e t  a l ,  2 0 1 6 ) . L à a u s s i l e s  d o n n é e s  d i s p o n i b l e s s o n t  r e l a t i v e m e n t

p e u n o m b r e u s e s e t  o n m a n q u e e n c o r e à c e j o u r d ’ é t u d e s

s o l i d e s c o n c e r n a n t l ’ a m é l i o r a t i o n p o t e n t i e l l e d e s t r o u b l e s

c o g n i t i f s  d e  l a s c h i z o p h r é n i e p a r  s t i m u l a t i o n t D C S .  L e s d o n n é e s

i c i  p r é s e n t é e s  s o n t  s y n t h é t i s é e s d a n s  l e s  t a b l e a u x 2 a e t  2 b . l l s

c o m p l è t e n t  u n e p r é c é d e n t e s y n t h è s e é t a b l i e p a r  M o n d i n o e t  a l .

( M o n d i n o  e t  a l ,  2 0 1 5 a ) .

P l u s i e u r s  é t u d e s  r é a l i s é e s  c h e z  d e s p a t i e n t s  s c h i z o p h r è n e s  o n t

p e r m i s d ’ e x p l o r e r  l e s m é c a n i s m e s  d ’ a c t i o n d e  l a  t D C S .  D e p l u s ,

d e s p e r t u r b a t i o n s d e l a  p l a s t i c i t é  c é r é b r a l e s e m b l e n t  i m p l i q u é e s

d a n s  l a s c h i z o p h r é n i e e t  p l u s i e u r s t r a v a u x m o n t r e n t  q u e l a

t D C S m o d u l e c e t t e p l a s t i c i t é . M o n d i n o  e t c o l l a b o r a t e u r s o n t

r é a l i s é u n e r e v u e e x h a u s t i v e  d e s  a s p e c t s p h y s i o p a t h o l o g i q u e s

e t  m é c a n i s t i q u e s r e l i a n t  t D C S e t  s c h i z o p h r é n i e ( M o n d i n o e t ,  

a l  2 0 1 5 a ) .



T a
bl

ea
u  

I  l
a  

: 
Ef

fe
ts

 c
l in

iq
ue

s  
de

 la
 t D

C
S

 c
he

z  
de

s 
pa

t i e
n t

s  
s c

hi
zo

ph
rè

ne
s

A
 : 

st
im

ul
at

i o
n  

ac
t iv

e ;
 S

 : 
s t

i m
ul

at
io

n  
p l

ac
e b

o  
; A

V
H

:  
H

al
lu

ci
na

t io
n s

 a
co

us
t ic

o-
ve

rb
a l

es
 ; 

AP
:  a

nt
ip

sy
ch

o t
iq

ue
s 

;  I
: I

nt
e n

si
té

 d
e 

s t
im

ul
at

i o
n 

;
H

om
m

e;
 F

 : 
Fe

m
m

e  
; n

:  
n o

m
br

e 
de

 s
uj

et
s 

; N
R

 : 
N

on
 r

en
s e

ig
né

e 
; R

C
T :

 E
tu

d e
 r

an
do

m
i s

ée
 c

o n
tr ô

lé
e 

; t
D

C
S

:  
S

tim
ul

at
io

n  
tra

ns
cr

an
ie

nn
e

Ec
he

ll e
s  

: A
H

R
S:

 A
ud

i to
r y

 H
a l

lu
ci

na
t io

n 
R

at
in

g 
Sc

al
e;

 H
C

S :
 H

al
l u

ci
n a

tio
n  

C
ha

ng
e 

Sc
o r

e;
 P

AN
SS

: 
P o

si
t iv

e 
a n

d 
N

eg
at

iv
e 

S
y n

dr
o m

e 
Sc

al
e

( D
a v

id
,  

19
9 0

);  
C

A P
S :

 C
ar

di
ff 

A
no

m
a l

o u
s 

P
e r

ce
pt

i o
ns

 S
ca

le
; 

BF
S:

 B
us

h 
Fr

a n
ci

s 
Sc

al
e 

; E
G

F  
: é

ch
el

le
 g

l o
ba

le
 d

e 
fo

n c
t io

n n
e m

en
t

P
la

ce
m

en
t  d

e s
 é

l e
c t

ro
d e

s 
se

l o
n  

le
 s

ys
t è

m
e 

EE
G

 1
0/

20
 : 

F3
:  

D
LP

FC
 g

a u
ch

e ;
 F

4:
 D

L P
F C

 d
r o

it  
;  F

P 2
 :  

ré
g i

on
 s

up
ra

-o
r b

ita
le

 d
ro

ite
; 

F P
I  

: r
é

pa
ri é

to
-t e

m
p o

ra
l e

 g
a u

ch
e ;

 T
3:

 r
ég

i o
n 

t e
m

po
r a

le
 g

au
c h

e  
; T

4 :
 r

é g
io

n  
te

m
p o

r a
le

 d
ro

it e
.

E t
ud

e s
P

ar
a m

è t
r e

s  
t D

C
S

A
ut

eu
r

De
si

gn
N

Ag
e

Se
xe

M
é d

ic
at

io
n 

( m
g/

 
j o

ur
)

Ec
he

l le
s

A
n o

de
/

C
at

ho
de

T a
i l l

e 
de

s 
el

ec
­

tr
od

es
 

(c
m

2 )

no
m

b r
e 

de
 s

es
­

si
on

s 
(n

/ 
jo

ur
s)

1 ( m
A

)
D

ur
ée

 
(m

i n
)

In
té

r ê
t 

c l
in

iq
ue

 d
e 

la
 s

tim
ul

a t
io

n 
f r

on
t o

-t
em

po
ra

l e
 e

n 
t D

C
S

 d
an

s 
l e

s  
H

a l
l u

c i
n a

tio
n s

 a
c o

u s
t ic

o -
ve

rb
al

es
 (

H
A

V
) 

da
ns

 la

H
om

a n
 

et
 a

l . 
2 0

1 
1

Br
u n

e l
i n

 

e t
 a

l.  
20

12

C a
se

 
r e

p o
rt

R
C

T

1 30 (1
5 

A
/

15
 S

)

44 37
.7

M 22
M

8F

H
al

o p
er

i d
ol

: 5
 O

l a
n­

z a
pi

ne
:  2

0

E
qC

p z
: 

1 1
01

 
(S

D
 8

56
)

PA
N S

S

H
C

S

PA
NS

S

AH
R

S /
 

H
C

S

F P
2/

T 3
P 3

F 3
FP

I /

T3
P3

35 3 5

IO
(l

/j)

10
 (

2/
j )

1 2

1 5 20

R
éd

t o
m

M
a i

st
im

R
éd

t o
m

et
 3

B r
un

el
in

et
 a

l . 
2 0

1 2
Ca

se
 

r e
p o

rt
2

37
.5

M

E q
 C

p z
 :

Pa
ti e

nt
 1

:  
12

45
Pa

ti e
n t

 2
: 9

00

P A
N S

S

AH
R

S/
 

H
C

S

F3
FP

I /

T3
P3

35
10

 (2
/j)

2
20

R
é d

Pa
ti

(P
at

Ef
fe

Ra
ke

sh

et
 a

l.  
2 0

1 3
Ca

s e
 

re
po

r t
1

24
M

P a
s  

de
 t r

ai
te

m
en

t
AH

R
S

F3
FP

I/

T 3
P 3

3 5
10

 (2
/ j)

2
2 0

R
ém

de
 l

Sh
i v

a k
um

a r
 

e t
 a

l.  
20

1 3

■  
9

C a
se

 
re

po
r t

1
28

F

R
i s

pe
ri d

on
e :

 6

T r
ih

ex
y p

he
ni

dy
l:  

4

C
lo

na
ze

pa
m

: 
1

A
ri p

rip
ra

zo
le

:  
5 

dé
bu

té
 a

pr
ès

 2
 

se
ss

i o
n s

AH
R

S

1R
S

F 3
F P

1 /
 

R
ém

3 5
 

10
 ( 2

/j)
 

2  
20

 
de

 l
T 3

P 3
 

g e
n

ST
IM

U
L A

T I
O

N
 T

R
AN

S
C

R
A

N
IE

N
N

E
 P

AR
 C

O
U

R
A

N
T 

C
O

N
TI

N
U

 (T
D



■  
10

P
H

I L
I P

PE
 V

IG
N

A
U

D
,  E

M
M

A
N

U
E

L 
R

O
I I

I F
T  

W
O

L F
G

A
N

G
 S

TR
U

B
E.

 A
LK

O
M

IE
T 

H
AS

AN
.  F

R
E

D
E

R
IC

 H

Sh
io

za
w

a

e t
 a

l. 
20

1 3
Ca

se
 

।
r e

p o
rt

3 I
M

C
lo

z a
p i

ne
:  9

00

F3
/ T

3P
3

PA
NS

S

F3
/O

z

I0
 (

l/ j
)

35

IO
 (

l/j
)

2
20

R
é d

u c
tio

n
( -

20
 %

).
R

éd
uc

t io
n

An
dr

a d
e

e t
 a

l. 
20

1 3
C a

se
 

।
r e

p o
rt

2 4
F

C
lo

za
p i

ne
: 

2 0
0-

30
0

F l
uo

xe
tin

e :
 2

0

A
ri p

ip
r a

zo
le

: 
1 5

 
pe

n d
an

t l
a  

ph
a s

e  
de

 
co

n t
i n

u a
ti o

n

Ev
a­

l u
at

i o
n  

c l
in

iq
ue

 
no

n  
st

a n
­

da
rd

i s
ée

F3
/

T 3
P 3

25
I a

a 
2/

j  
pe

nd
a n

t  
3 

an
s

I a
a 

3
20

-3
0

t D
C

S
 p

ra
ti o

n  
de

s 
h

g é
né

ra
l e

.

N
a w

an
i

et
 a

l.  
20

14
Ca

s e
 

।
r e

po
rt

3I
M

C
l o

za
pi

ne
:  4

00
Am

i s
ul

p r
id

e:
 8

00
AH

R
S

F3
/

T3
P3

35
I 0

 (2
/j )

2
20

R
éd

u c
tio

n
A

ug
m

e n
ta

N
aw

an
i

e t
 a

l. 
20

14
C

as
e 

5
r e

po
r t

3 3
.2

2 M 3 F

E q
 C

pz
 :  

4 8
3.

3  
( S

D  
18

9.
5)

A H
R

S
F3

F P
I/

T 3
P3

35
I0

 (2
/j )

2
20

R
é d

uc
t io

n

Bo
s e

e t
 a

l. 
20

14
Et

ud
e 

e n
 

2
1

o u
ve

r t
33

.1
9 M I2

F

E q
 C

pz
:7

l 8
. 7

(S
D

3 5
4.

2 )

PS
Y R

A T
S

S A
I

F3
F P

I/

T3
P3

3 5
I0

 (
2 /

j )
2

20
R

éd
uc

t io
n

l’ l
ns

i g
ht

(-
1

Fe
rru

cc
i

e t
 a

l. 
20

14
Et

u d
e  

en
 

6
o u

v e
r t

4I
 a

a 
66

N
R

N
R

PA
NS

S

C A
P S

F 3
FP

I /

T 3
P 3

N
D

I0
 (

2/
j )

2
20

R
éd

uc
tio

n
-4

0  
%

)  
et

Sh
iv

ak
um

a r

e t
 a

l. 
20

1 4
C

a s
e 

J
re

p o
rt

4 2
F

H
a l

o p
e r

id
ol

: 2
0 

l lo
pe

r i d
on

e :
 1

8

Tr
ih

ex
y p

h e
n i

dy
l: 

16

L e
v o

th
y r

ox
i n

e:
 1

00

Fl
u o

x e
ti n

e:
 4

0

PS
Y R

A T
S

F3
F P

I/

T3
P3

3 5
I 0

2
20

R
ém

is
si

on
d u

 b
é n

é f
ic

si
o n

s 
de

 s

Fi
tz

ge
r a

ld

et
 a

l .  
20

1 4

I  I

R
C

T
I3

39
. 3

I 5
M

9F

N
o n

 r
e n

se
i g

né
e

F3
 +

 F
4/

T3
P

3+
T 4

P
4

PA
N S

S
S A

NS
F3

/T
3 P

3
3 5

1 5
 (

l /j
)

2
20

P a
s 

de
 r

éd
-1

7  
%

; 
bi

l
pl

a c
e b

o  
(-

s y
m

p t
ôm

e



N
ar

ay
an

as
-

w
am

y

et
 a

l. 
2 0

14
C

a s
e  

J
re

p o
r t

22
F

T r
ifl

uo
p e

ra
zi

n e
: 

15

Tr
ih

ey
ph

e n
id

yl
: 

1

AH
R

S

SA
N S

F3
F P

I /

T3
P3

35
IO

(2
/j)

2
20

R g i

M
on

di
n o

 e
t 

al 
20

I5
R

C
T

2 3
36

,7
I 5

M

8 F

Eq
 O

la
nz

ap
in

e  
: 

2 3
, 0

m
g

A H
R

S

P A
NS

S

F3
F P

I/

T3
P3

35
I O

(2
/ j)

2
20

R m tiv ga a n

Ag
a r

w
al

 e
t 

a l 
2 O

I6
b

O
u­

ve
r te

, 
no

n 
ra

nd
o­

m
is

ée

36
33

, 2
I 5

M
 

21
F

Eq
 C

h l
o r

pr
om

a­
z i

ne
 : 

72
7m

g 
po

u r
 

le
 g

ro
up

e  
1, 

42
7 m

g 
po

u r
 le

 g
r o

up
e  

I I,
 

9 6
2 

po
ur

 le
 g

r o
u p

e 
III

PS
Y-

 
RA

TS
,  

SA
I

F3
F P

I/

T3
P3

3 5
1 0

 ( 2
/ j)

2
20

R l’ I p l av

Br
u n

e l
in

 e
t 

al  
20

I 5

O
u­

ve
rt e

, 
N

o n
 

ra
n d

o ­
m

is
é e

16
F u

m
eu

r s
 3

5,
1 

/
N

o n
 F

um
e u

rs
 

6M
/I 0

F
51

,0

Eq
 C

h l
or

pr
o m

az
in

e  
: 

gr
o u

pe
 F

u m
eu

rs
 

82
0 m

g  
; N

on
 F

u­
m

eu
rs

 7
78

m
g

A H
R

S
F3

F P
I /

T3
P3

3 5
IO

(2
/j)

2
20

R sc

Fr
öh

li c
h  

et
 

al 
20

I 6
R

C
T

26
2 2

M
 /4

F
N

o n
 r

en
se

ig
n é

e
P A

NS
S ,

 
AH

R
S

F3
F P

I/

T3
P3

35
5

(l
/j)

2
20

P e

In
té

r ê
t d

’u
ne

st
im

u l
a t

io
n  

m
on

o-
 e

t b
ifr

on
ta

l e
 e

n  
tD

C
S 

d a
n s

 l e
s 

a u
tre

s 
s y

m
pt

ôm
es

 d
e  

la
 s

c h
i z

o p
h r

é n

Sh
i o

za
w

a

e t
 a

l. 
20

13
Ca

se
 

r e
po

rt
1

65
 

F
C

lo
z a

p i
ne

:  4
0 0

BF
S

F3
/

F 4
35

I O
(l

/j )
2

2 0
R

Pa
lm

e t
 a

l . 
20

13
Ca

s e
 

re
po

r t
1

1 9
 

M
O

l a
nz

ap
i n

e:
 2

0
PA

NS
S

F 3
/

FP
2

3 5
I O

( l
/ j)

2
2 0

Pa
l m

R
C

T
2 0

 
(1

0 
A

/ 
1 0

 S
)

P A
NS

S

S A
N S

F 3
/

F P
2

et
 a

l. 
20

1 4
br

as
 

p a
r a

i-
3 6

.1
 

I 5
M

5F
Eq

 C
pz

 :  
5 2

0 .
1 

( S
D

26
4.

1)
3 5

I O
(l

/ j )
2

20

lè
le

s

■ 
1 1

S
T

IM
U

LA
T

IO
N

 T
R

A
N

S
C

R
A

N
IE

N
N

E
 P

A
R

 C
O

U
R

A
N

T
 C

O
N

T
IN

U
 (



■ 
12

P
H

IL
IP

PE
 V

IG
N

A
U

D
, E

M
M

A
N

U
E

L 
PO

U
LE

T .
 W

O
L F

G
A

N
G

 S
TR

U
B

E.
 A

LK
O

M
IE

T 
H

AS
AN

. F
R

ED
E

R
IC

 H
A

K
u r

im
or

i e
t 

al
.  2

01
5

O
u­

ve
rte

, 
no

n 
ra

n­
do

m
i­

s é
e

9
40

, 3
3

6M
3F

N
on

 r
en

s e
ig

né
e

PA
NS

S

AN
S

F 3
/

m
us

cl
e 

d e
lto

ïd
e 

d r
oi

t

35
IO

(l
/j)

2
20

R
éd

uc
tio

n
R

é d
uc

tio
n 

s

F 3
/

Pa
lm

 e
t a

l.  
20

16
b

R
C

T 
br

as
 

pa
r a

l ­
l è

l e
s

20
S A

N S
 

PA
N

N
S

Re
gi

o n
 

su
rp

a-
 

o r
bi

ta
l e

 
d r

o i
t r

I0
2

20
R

éd
uc

tio
n 

la
 P

A
N

N

G
om

es
 e

t a
l.

20
I 5

R
C

T 
br

as
 

pa
r a

i-
15

 (
7A

 / 
8S

)
43

. 2
9

I I
M

4 F
N

on
 r

e n
se

ig
né

e
P A

N
N

S
F3

/F
4

N
on

 r
en

­
se

i g
né

e
I0

 (
l/ j

)
2

20
R

éd
u c

tio
n

sc
or

e 
lè

le
s

Et
ud

e s
 d

e 
sé

cu
ri t

é 
et

 d
e 

t o
l é

ra
nc

e

N
at

t a
i

et
 a

l.  
20

1  I
R

C
T

1 2
15

.4
5M 7 F

à 
la

 fi
n 

de
 l’

ét
ud

e

C
lo

za
pi

ne
: 2

00
S A

PS

FP
I 

e t
 

FP
2

O
U

25
i o

 (
l/ j

)
2

20
tD

C
S

 é
v

T3
 e

t T
4

Sh
i o

z a
w

a
Ev

al
ua

­

et
 a

l . 
20

13
Ca

s e
 

r e
po

rt
1

3 1
M

N
on

 r
en

s e
ig

né
e

ti o
n 

de
s 

ef
fe

ts
 

in
dé

si
r­

ab
le

s

F3
/O

z
25

1 0
 (

l /j
)

1 .
5

20
tD

C
S

 é
va

l u

Sh
e n

oy

et
 a

l.  
20

15
Ca

s e
 

re
po

rt
1

25
F

llo
pe

rid
on

e:
 1

2
P S

YR
AT

S 
+

 é
ch

og
­

r a
ph

ie

F 3
FP

I/

T 3
P 3

35
IO

(2
/ j)

2
20

t D
C

S
 é

va
lu

R
éd

u c
ti o

n  
d

In
té

rê
t  c

lin
iq

ue
 d

e 
la

 t R
N

S 
(t r

a n
s c

r a
ni

al
 r

an
do

m
 n

oi
s e

 s
t im

ul
at

io
n 

(1
00

 - 6
40

 H
z )

Pa
lm

 

et
 a

l. 
20

13
Ca

se
 

r e
p o

rt
1

2 9
M

C
lo

za
pi

ne
: 

15
0

H
al

op
er

id
ol

: 
10

La
m

ot
r ig

in
e:

 2
00

Pr
eg

ab
al

in
e:

 3
75

PA
NS

S  
S A

NS

F3
/

FP
2

3 5
20

2
2 0

R
éd

u c
tio

n
d é

so
rg

an

H
ae

se
ba

er
t

et
 a

l. 
20

14
Ca

se
 

re
po

rt
1

26
F

D
ru

g  
fre

e
PA

NS
S  

S A
NS

F3
FP

I/

T3
P3

35
1 0

 (2
/d

)
2

20
R

éd
u c

t io



Ta
bl

ea
u  

I l
b 

: 
Ef

fe
t s

 c
o g

ni
tif

s 
de

 l a
 tD

C
S

 c
he

z  
le

s 
pa

tie
nt

s 
sc

hi
z o

ph
rè

ne
s.

A
 : 

st
i m

ul
at

io
n  

ac
tiv

e;
 S

 :  
st

i m
ul

a t
io

n 
pl

ac
e b

o 
; A

V H
: H

a l
lu

ci
na

t io
n s

 a
co

us
tic

o-
ve

rb
al

es
 ; 

AP
 : 

an
t i p

s y
ch

o t
i q

ue
s  

;  A
D

 : 
a n

tid
é p

re
s s

e u
rs

 I :
 In

t
C

h l
or

p r
o m

a z
i n

e 
; M

 : 
H

om
m

e;
 F

 : 
Fe

m
m

e 
;  n

: n
o m

br
e 

de
 s

uj
et

s 
; N

R
 :  

N
o n

 r
e n

se
ig

n é
e 

;  R
CT

: E
t u

d e
 ra

n d
om

is
é e

 c
on

trô
lé

e 
;  t

D
C

S:
 S

ti m
u

C
og

ni
tiv

e 
ta

s k
s:

 R
AV

T 
:  T

e s
t d

’a
pp

re
nt

is
sa

ge
 v

er
ba

l d
e 

Re
y 

; W
P

T 
:  W

ea
th

°-
 P

—
J  

. M
i rr

o r
 T

r a
ci

ng
 ; 

M
C

C
B 

M
A T

R
’C

S  

P l
ac

e m
e n

t d
e s

 é
lé

c t
ro

de
s 

se
lo

n 
l e

 s
ys

tè
m

e  
1 0

- 2
0 

d’
EE

G
 : 

F3
:  

F 3
: 

D
LP

FC
 g

au
c h

e ;
 F

4:
 D

LP
FC

 d
ro

it 
;  F

P 2
 : 

ré
gi

on
 s

up
ra

-o
rb

it a
l e

 d
r o

ite
; 

j o
nc

tio
n 

pa
rié

t o
- t e

m
po

ra
l e

 g
au

c h
e;

 T
3:

 r
ég

i o
n  

te
m

p o
ra

le
 g

a u
ch

e 
;  T

4:
 r

é g
io

n  
te

m
po

ra
le

 d
ro

it e
 ;  

P4
: r

é g
io

n  
pa

rié
ta

le
 d

ro
ite

.

A
ut

eu
r

De
s i

gn
n

A
ge

Pa
ra

m
èt

re
s 

de
 tD

C
S

Se
x e

M
e d

i c
at

io
n 

(m
g/

i)
Tâ

c h
e 

co
gn

i ti
ve

A
no

de
/

C
at

ho
de

Ta
il l

e 
de

s 
el

ec
­

tr
od

es

(c
m

2 )

no
m

br
e 

d e
 s

es
­

si
on

s

1 (m
A

)

D
ur

ée

( m
in

)

V
er

c a
m

m
en

et
 a

l. 
2 0

1 I
C

r o
ss

- o
ve

r
20

37
.6

I0
M

I0
F

E q
 C

pz
 :  

89
8  

(S
D

8 I
7)

A
pp

re
n t

is
sa

ge
 d

e 
pr

ob
a b

il i
té

s  
( W

P
T )

F3
/

F P
2

35
1

2
20

R
ib

ol
s i

et
 a

l. 
2 0

13
C

ro
ss

-o
v e

r
I5

34
. 3

1 I
M

4F
N

R
Ps

eu
d o

- n
ég

li g
en

ce
 

sp
at

i a
l e

 (
L i

gn
e 

bi
s s

ec
­

tri
ce

)

P3
 o

u 
P 4

/ 
ép

au
le

 
co

nt
ro

l a
té

ra
l e

35
1

1
10

G
od

er

et
 a

l.  
20

1 3
C

ro
ss

-o
v e

r
I4

33
N

R

Tr
ai

te
m

en
t 

an
ti p

s y
ch

o­
t iq

u e
 c

ou
r a

nt
 

du
 p

at
i e

nt
,  

m
ai

n t
en

u 
s t

ab
le

M
é m

oi
re

 v
e r

ba
l e

 
(R

A V
T)

,  A
pp

re
nt

is
­

s a
ge

 p
ro

c é
du

ra
le

 
(M

T )

F3
 o

r  
F 4

 /  
M

a s
-  

to
ïd

e

F o
rm

e 
ro

n d
e

di
a m

èt
re

8 
m

m

1
0 ,

3
5

x5

H
oy

 

et
 a

l . 
20

14
C

r o
ss

-o
ve

r
I 8

4 2
.2

I2
M

6F

A P
 :  

N
=

I8

A
D

:N
 =

 9

M
ém

oi
re

 d
e 

tr a
va

i l

(n
-b

ac
k )

F 3
/

FP
2

35
1

0;
 1

et
 2

2 0

M
on

di
no

et
 a

l. 
20

14
R

C
T 

b r
as

 
pa

ra
l lè

l e
s

28 ( 1
5 

A
/ 

I3
S

)

36
.5

3 9
.2

6M
/ 9

F

6M
/7

F

Eq
ui

va
le

nt
 

O
la

nz
ap

i n
e 

3 0
.4

 (S
D 

26
.0

)
M

on
i to

rin
g 

de
 s

o u
r c

e 
in

t e
r n

e
F3

FP
I /

T 3
P

3
3 5

10
2

2 0

S m
i th

 R
C  

et
 

a l
. 2

01
5

R
C

T 
br

as
 

pa
ra

ll è
le

s
2 9

(1
7

A
/ 

I6
S)

46
.7

6
I4

M
/ 3

F

I 0
M

/ 6
F

N
on

 r
en

se
i­

gn
ée

Pa
s 

de
 tâ

ch
e 

c o
g n

i ­
ti v

e .

Ev
al

ua
ti o

n 
fa

it e
 a

ve
c 

la 
M

C
C

B

F3
/ F

4
5 .

08
5

2
20

■  
13

S
T

I M
U

LA
T

IO
N

 T
R

A
N

S
C

R
A

N
I E

N
N

E
 P

A
R

 C
O

U
R

A
N

T
 C

O
N

T
I N

U
 (

T
D



H
W

.,
W

RN
A

IJD
.  I

 M
M

AN
l l

EU
- O

M
U

T
 W

O
LF

G
A

N
G

 .'
VI

RU
I <

r. 
Al

 «
O

M
I T

 II
A-

RA
N 

I  R
n

>1 
RI

O
 I 

IA
F .

S !
 I

W
 R

T.
 f

R
A

R
K

 l
‘A

»
 <1  

RC
. N

I  
« I

C
I  I

 R
AI T D C S E T  D É M E N C E

L e s  p r e m i è r e s  é t u d e s  c h e z d e s p a t i e n t s s o u f f r a n t  d e l a  m a l a d i e

d ’ A l z h e i m e r  d a t e n t  d e 2 0 0 8 - 2 0 0 9 . D a n s u n e é t u d e e n c r o s s

o v e r à 3 b r a s m e n é e c h e z 1 0 p a t i e n t s ,  F e r r u c i  e t  c o l l a b o r a t e u r s

o n t  m o n t r é u n e a m é l i o r a t i o n d e s p e r f o r m a n c e s m n é s i q u e s

e t  d e l ’ a t t e n t i o n v i s u e l l e a p r è s s t i m u l a t i o n a n o d a l e d u c o r t e x

t e m p o r o  p a r i é t a l  g a u c h e ,  u n e a g g r a v a t i o n  d e c e s  p e r f o r m a n c e s

a p r è s s t i m u l a t i o n  c a t h o d a l e . L a  s t i m u l a t i o n p l a c e b o n ’ i n d u i s a i t  

p a s  d e  c h a n g e m e n t  ( F e r r u c i  e t  a l ,  2 0 0 8 ) .  B o g g i o e t  a l  o n t  r é a l i s é

u n e  é t u d e  c h e z 1 0  p a t i e n t s A l z h e i m e r  a v e c  u n d e s i g n e n c r o s s

o v e r à 3  b r a s :  s t i m u l a t i o n  a n o d a l e  a u  n i v e a u  d u  D L P F C g a u c h e ,  

s t i m u l a t i o n  a n o d a l e a u n i v e a u d u c o r t e x t e m p o r o p a r i é t a l  g a u c h e ,

s t i m u l a t i o n p l a c e b o . I l s o n t  m i s  e n é v i d e n c e  u n e  a m é l i o r a t i o n

s i g n i f i c a t i v e  d e s  p e r f o r m a n c e s m n é s i q u e s ( r é c o g n i t i o n m e m o r y

t a s k )  p o u r l e s  2 s t i m u l a t i o n s a c t i v e s p a r  r a p p o r t a u p l a c e b o ;  

i l n ’ y a v a i t e n r e v a n c h e p a s  d e d i f f é r e n c e p o u r  l e t e s t  d e

S t r o o p ( B o g g i o e t  a l ,  2 0 0 9 ) .  D a n s u n e a u t r e é t u d e r é a l i s é e

c h e z  p a t i e n t s  s o u f f r a n t  d e  l a m a l a d i e d ’ A l z h e i m e r ,  c e t t e m ê m e

é q u i p e a  é v a l u é l ’ e f f e t  d ’ u n e  s t i m u l a t i o n a n o d a l e b i t e m p o r a l e

( é l e c t r o d e d e r é f é r e n c e s u r l e m u s c l e d e l t o ï d e d r o i t ) v e r s u s

p l a c e b o  s u r d e s  p a r a m è t r e s c o g n i t i f s . L e g r o u p e  a y a n t r e ç u l a

s t i m u l a t i o n a c t i v e  p r é s e n t a i t  u n e a m é l i o r a t i o n  s i g n i f i c a t i v e d e s

p e r f o r m a n c e s m n é s i q u e s  e t  d e l ’ a t t e n t i o n v i s u e l l e ( B o g g i o e t  a l ,

2 0 1 2 ) . U n e é t u d e  d e  c a s  a  m o n t r é  u n e  d i f f é r e n c e s i g n i f i c a t i v e

s u r  l e s  p e r f o r m a n c e s c o g n i t i v e s e n t r e e n t r a i n e m e n t  c o g n i t i f  

c o m b i n é à u n e s t i m u l a t i o n a n o d a l e s u r l e D L P F C g a u c h e e t  

e n t r a i n e m e n t  c o g n i t i f  a s s o c i é  à  u n e  s t i m u l a t i o n  p l a c e b o  c h e z  u n

p a t i e n t  A l z h e i m e r  â g é  d e  6 0 a n s  ( P e n o l a z z i  e t  a l ,  2 0 1 4 ) .

D e u x é t u d e s d e p l u s g r a n d e  t a i l l e o n t  é t é p u b l i é e s e n 2 0 1 4 .

C o t e l l i e t  c o l l a b o r a t e u r s  o n t i n c l u s  3 6 p a t i e n t s  A l z h e i m e r d a n s

u n e é t u d e  r a n d o m i s é e c o m p r e n a n t  3  b r a s :  s t i m u l a t i o n  a n o d a l e

a c t i v e + e n t r a i n e m e n t  m n é s i q u e a s s i s t é p a r o r d i n a t e u r ;  

s t i m u l a t i o n p l a c e b o + e n t r a i n e m e n t  m n é s i q u e ;  s t i m u l a t i o n

a n o d a l e a c t i v e 4 - e n t r a i n e m e n t  m o t e u r . L e s  2 g r o u p e s a y a n t

r e ç u l ’ e n t r a i n e m e n t  m n é s i q u e o n t  m o n t r é d e s p e r f o r m a n c e s

s i g n i f i c a t i v e m e n t  s u p é r i e u r e s a u g r o u p e  a y a n t  e u  l ’ e n t r a i n e m e n t

m o t e u r  ( C o t e l l i é t a l ,  2 0 1 4 a ) .  D a n s u n e é t u d e i n c l u a n t  3 4 p a t i e n t s

A l z h e i m e r , c h e z l e s q u e l s é t a i e n t  c o m p a r é e s l e s  s t i m u l a t i o n s

a n o d a l e , c a t h o d a l e e t  p l a c e b o s u r  l e D L P F C  g a u c h e ,  K h e d r e t

a l  o n t  m o n t r é  q u e  l e  s c o r e a u M i n i  M e n t a l  S t a t e E x a m i n a t i o n

( M M S E ) s ’ a m é l i o r a i t  p o u r l e s  g r o u p e s  s t i m u l a t i o n s  a n o d a l e  e t  

c a t h o d a l e  p a r  r a p p o r t a u p l a c e b o . E n r e v a n c h e , l e  Q 1 t o t a l  a u

T e s t  d ’ i n t e l l i g e n c e d e W e c h s l e r  p o u r a d u l t e s  n e  s ’ e s t  a m é l i o r é

q u e p o u r l e  g r o u p e  a y a n t  e u l a  s t i m u l a t i o n  a n o d a l e  ( K h e d r e t  

a l ,  2 0 1 4 a ) . S u e m o t o e t  a l o n t i n c l u s  4 0 p a t i e n t s s o u f f r a n t  d e

l a  m a l a d i e d ’ A l z h e i m e r  e t  o n t  é v a l u é u n e  s t i m u l a t i o n  a n o d a l e

d u D L P F C  v e r s u s p l a c e b o . I l s n ’ o n t p a s  t r o u v é d e d i f f é r e n c e

s i g n i f i c a t i v e s u r  l e s c o r e d ’ a p a t h i e e t l e s  p a r a m è t r e s c o g n i t i f s

( M M S E ) ( S u e m o t o  e t  a l ,  2 0 1 4 ) . C e p e n d a n t , c o m m e l e s  s u j e t s

n ’ o n t  r e ç u q u e 6 s é a n c e s  d e s t i m u l a t i o n , o n p e u t e n v i s a g e r  

q u e  l a d o s e  t o t a l e é t a i t t r o p  f a i b l e  p o u r  m e t t r e  e n  é v i d e n c e  u n

e f f e t  s i g n i f i c a t i f .  T r è s r é c e m m e n t ,  A g a r w a l  e t  c o l l a b o r a t e u r s  o n t  

p u b l i é u n r a p p o r t d e  c a s c o n c e r n a n t  u n e  p a t i e n t e  â g é e  d e  4 5

a n s  s o u f f r a n t  d e d é m e n c e f r o n t o - t e m p o r a l e ,  d ’ i n t e n s i t é s é v è r e .

U n e c u r e d e t T D C S a é t é  r é a l i s é e e t  a p e r m i s u n e a m é l i o r a t i o n

d e s s y m p t ô m e s , e n p a r t i c u l i e r u n e r é d u c t i o n d e l ’ a p a t h i e e t  

u n e n r i c h i s s e m e n t d u l a n g a g e ;  c e b é n é f i c e s ’ e s t  m a i n t e n u

p l u s i e u r s  m o i s  a p r è s  l a c u r e ( A g a r w a l  e t  a l ,  2 0 1 6 b ) . L e t a b l e a u

( 3 )  s y n t h é t i s e l e s  p r i n c i p a u x r é s u l t a t s  c o n c e r n a n t l ’ a p p l i c a t i o n

d e  l a  t D C S d a n s l e s  p a t h o l o g i e s  d é m e n t i e l l e s .

W a n g e t  a l  o n t  m o n t r é u n e a m é l i o r a t i o n  d e  l a  f l u e n c e  v e r b a l e

d a n s  u n c a s  d ’ a p h a s i e p r i m a i r e p r o g r e s s i v e ( W a n g e t  a l ,  

2 0 1 3 ) . C e r é s u l t a t  a  é t é c o n f i r m é d a n s  u n e é t u d e d e C o t e l l i

e t  c o l l a b o r a t e u r s .  D a n s c e t t e é t u d e ,  1 6 p a t i e n t s o n t  r e ç u 1 0

s t i m u l a t i o n s a n o d a l e s  a c t i v e s o u p l a c e b o  s u r  l e  D L P F C  g a u c h e

e t  f a i s a i e n t  e n m ê m e t e m p s  d e l ’ o r t h o p h o n i e .  L e s  2 g r o u p e s s e

s o n t  s i g n i f i c a t i v e m e n t  a m é l i o r é s  s u r  l e  A a c h e n e r  A p h a s i e  l e s t  

( T e s t  d ’ é v a l u a t i o n d e l ’ a p h a s i e e n l a n g u e  a l l e m a n d e ) p a r r a p p o r t

à l a  b a s e l i n e ; l ’ a m é l i o r a t i o n é t a i t s i g n i f i c a t i v e m e n t s u p é r i e u r e

d a n s  l e  g r o u p e a y a n t r e ç u l a s t i m u l a t i o n a c t i v e ( C o t e l l i e t a l ,  

2 0 1 4 b ) .  U n e  a p p r o c h e  s i m i l a i r e d e c o m b i n a i s o n d ’ u n e  m o d a l i t é

d ’ e n t r a i n e m e n t  c o g n i t i f  e t  d e t D C S f a i t l ’ o b j e t  d ’ u n e é t u d e

a c t u e l l e m e n t  e n c o u r s  e t  m e n é e p a r  l ’ é q u i p e  d e C h e n g .  L ’ a n o d e

y e s t p l a c é e s u r l e c o r t e x  t e m p o r a l g a u c h e e t l a  s t i m u l a t i o n

t D C S e s t a s s o c i é e à u n p r o g r a m m e d ’ e n t r a i n e m e n t d e l a

m é m o i r e d e t r a v a i l  ( A d a p t a t i v e N - b a c k  e t  C o n t r o l  C o g n i t i v e

T r a i n i n g ) ( C h e n g e t  a l ,  2 0 1 5 ) .

E n  r é s u m é ,  s i  q u e l q u e s  r é s u l t a t s p o s i t i f s s o n t  d i s p o n i b l e s ,  a v e c

n o t a m m e n t  p l u s i e u r s é t u d e s r é a l i s é e s s u r u n e p o p u l a t i o n d e

p l u s i e u r s  d i z a i n e s d e  p a t i e n t s , a v e c u n  p r o t o c o l e c o m p r e n a n t  

s o u v e n t  a u m o i n s 1 0  s é a n c e s  d e  s t i m u l a t i o n , d ’ a u t r e s é t u d e s

d o i v e n t  e n c o r e ê t r e m e n é e s d a n s  c e d o m a i n e .  S i  l e  p l a c e m e n t  

d e l ’ a n o d e s u r l e D L P F C  g a u c h e e s t r e t r o u v é  d a n s  l a  p l u p a r t

d e s  é t u d e s , l e p l a c e m e n t  d e l a  c a t h o d e e s t  p l u s  v a r i a b l e e t i l

p a r a î t r a i t  i n t é r e s s a n t d e c o m p a r e r  d i f f é r e n t s m o n t a g e s d a n s

l e c a d r e d e s p a t h o l o g i e s d é m e n t i e l l e s . C o m m e l e s é t u d e s

a c t u e l l e m e n t d i s p o n i b l e s s e f o c a l i s e n t  p r i n c i p a l e m e n t s u r  

l ’ i n f l u e n c e d e l a t D C S s u r l e s  f o n c t i o n s m n é s i q u e s , i l s e r a i t  

é g a l e m e n t  p e r t i n e n t  d ’ é t e n d r e l e s c r i t è r e s d é v a l u a t i o n a u x

a u t r e s  d i m e n s i o n s s y m p t o m a t i q u e s  d e s  m a l a d i e s d é m e n t i e l l e s .

T D C S  E T T R O U B L E S  A D D I C T I F S

L ’ e f f i c a c i t é d ’ u n e s t i m u l a t i o n a n o d a l e a u n i v e a u d u c o r t e x

p r é f r o n t a l s u r  l ’ a b s t i n e n c e e t l e  c r a v i n g  d a n s  l a d é p e n d a n c e  a u

t a b a c  e t  à l ’ a l c o o l  e s t  l ’ a x e  l e p l u s  é t u d i é d a n s  l a  l i t t é r a t u r e à  c e

j o u r .  L a p r e m i è r e  é t u d e  c h e z d e s  f u m e u r s a é t é  p u b l i é e e n  2 0 0 8 ,

c ’ é t a i t  u n e é t u d e  c o n t r ô l é e  r a n d o m i s é e f a i t e  c h e z  2 4  f u m e u r s

q u i  a é v a l u é l ’ i m p a c t  d ’ u n e  s t i m u l a t i o n  a n o d a l e  s u r l e D L P F C

g a u c h e  v e r s u s  p l a c e b o . L e g r o u p e  a v e c  l a s t i m u l a t i o n a c t i v e  a

p r é s e n t é u n e r é d u c t i o n s i g n i f i c a t i v e d u c r a v i n g ( a v e c e t s a n s

e x p o s i t i o n  a u  s t i m u l u s ) p a r r a p p o r t a u g r o u p e  p l a c e b o ( F r e g n i

e t  a l ,  2 0 0 8 a ) .  C e c o n s t a t  a é t é  r é p l i q u é  d a n s l ’ é t u d e m e n é e c h e z

2 7 f u m e u r s  p a r  B o g g i o e t  c o l l a b o r a t e u r s .  L a s t i m u l a t i o n a n o d a l e

r é d u i s a i t  l ’ e n v i e d e c i g a r e t t e s d a n s  l e g r o u p e  s t i m u l a t i o n  a c t i v e

a l o r s q u ’ e l l e r e s t a i t i n c h a n g é e d a n s  l e g r o u p e p l a c e b o . L e

n o m b r e d e c i g a r e t t e s f u m é e s d i m i n u a i t  l é g è r e m e n t d a n s l e

g r o u p e  s t i m u l a t i o n  a c t i v e  p a r r a p p o r t a u  p l a c e b o ( B o g g i o e t  a l ,

2 0 0 9 ) . D a n s u n e  é t u d e c l i n i q u e r a n d o m i s é e  c o n t r ô l é e v e r s u s
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placebo, Fecteau et al ont pu constater une réduction de la 
consommation de cigarettes après une stimulation anodale 
(Fecteau et al, 2014). Les auteurs ont également étudié la prise 
de décision dans le jeu de l’ultimatum. Le groupe ayant reçu la 
stimulation active a refusé plus fréquemment la cigarette mais 
pas l’argent dans le cadre de ce jeu. Dans une étude en cross over 
faite chez 24 fumeurs abstinents la nuit, Xu et a! ont constaté 
une réduction des affects négatifs (mesurés avec le Profile and 
Mood States (POMS) après stimulation anodale. En revanche 
ils n’ont pas trouvé de différence sur le craving par rapport au 
placebo (Xu et al, 2013). Un placement alternatif des électrodes 
a été élaboré par Meng et collaborateurs. Dans une étude en 
cross over, ils ont testé la stimulation cathodale bilatérale sur 
les jonctions fronto-pariéto-temporales, stimulation unilatérale 
côté gauche, versus placebo. La stimulation bilatérale a diminué 
de façon significativement supérieure le nombre de cigarettes 
consommées par rapport aux 2 autres stimulations (Meng et 
al, 2014). Très récemment, une étude en cross-over menée 
par Falcone et collaborateurs a étudié l’effet d’une stimulation 
anodale sur le DLPFC gauche unique sur la consommation de 
cigarettes chez un groupe de 25 fumeurs. L’originalité de cette 
étude tenait à 3 aspects de son design : premièrement, les sujets 
venaient avec une abstinence de 12h avec les manipulations ; 
deuxièmement, la consommation de cigarettes était observée 
de façon directe pendant les manipulations ; troisièmement, 
2 aspects de la consommation étaient mesurées : la latence 
avant la première cigarette consommée et le nombre total de 
cigarettes consommées. Les auteurs ont trouvé un allongement 
de la latence de la consommation et une réduction du nombre 
de cigarettes fumées après stimulation active (Falcone et al, 
2016).

La première étude concernant le traitement de la dépendance 
à l’alcool est parue en 2008 (Boggio et al, 2008). Dans cette 
étude randomisée en double aveugle, les auteurs ont comparé 
une stimulation anodale, une stimulation cathodale du DLPFC 
versus placebo et ont montré une réduction significative du 
craving, avec et sans stimulus, dans les deux conditions actives 
par rapport au placebo. Dans une étude contrôlée randomisée 
menée chez 13 patients dépendants à l’alcool, da Silva et 
collaborateurs ont montré une réduction des affects négatifs 
et du craving sous l’effet d ’une stimulation anodale comparée 
au placebo, ainsi qu’une diminution des potentiels reliés à 
l’évènement (ERPs) en EEG. Dans une étude randomisée en 
double aveugle, comparant une stimulation cathodale côté 
gauche/anodale côté dro it et une stimulation placebo chez 35 
patients, Klauss et al ont montré une réduction significative 
du taux de rechute à 6 mois dans le groupe tDCS active, sans 
pour autant constater de différence significative dans le craving 
(Klauss et al, 2014). Un travail paru récemment a évalué d’une 
part l’effet sur le craving d’une stimulation unique anodale sur 
le DLPFC gauche, sur le gyrus frontal inférieur (GIF) droit, 
versus placebo chez 41 étudiants présentant un binge drinking. 
D ’autre part, cette équipe s’intéressait à un mécanisme d’action 
potentiel de la tDCS sur le craving, en faisant passer aux sujets 
une épreuve d’Implicit Association Task. Dans cette épreuve, 

on demandait aux sujets de classer en 2 catégories des termes 
représentant : des substances (alcoolisées/non alcoolisées), 
une sensation agréable ou désagréable, un comportement 
d’approche ou un comportement d’évitement. Chaque 
catégorie était présentée de façon isolée ou combinée à une 
autre catégorie. Dans ce cas, les auteurs s’intéressaient à 
l’influence d’un terme représentant une sensation agréable ou 
un comportement d’approche sur la classification des termes 
de substance (respectivement le biais d ’attitude et le biais 
de motivation). Les auteurs ont trouvé que la stimulation du 
DLPFC réduisait le craving mais pas celle du GIF droit. Aucune 
stimulation active n’a eu une influence sur les biais de motivation 
et d ’attitude. Les auteurs faisaient l’hypothèse que la population 
incluse ne permettait pas de mettre en évidence un effet de la 
tDCS sur ces biais (Den Ulyl et al, 2015).

Au cours des dernières années, 4 études ont été publiées au 
sujet de l’effet potentiel de la tDCS sur le craving et la prise de 
décision dans la consommation de substances illicites. En 2010, 
Boggio et al ont publié une étude sur le craving et la prise de 
risques chez des patients présentant un mésusage de marijuana. 
Cette étude comprenait 3 bras différents : stimulation anodale 
côté gauche / cathodale côté dro it ; stimulation cathodale côté 
gauche /  anodale côté dro it ; stimulation placebo. La prise de 
risques, évaluée avec un paradigme de prise de décision, était 
plus élevée dans les 2 groupes ayant reçu la stimulation active 
par rapport au groupe de sujets sains, cependant le craving dans 
ces 2 groupes était diminué par rapport au groupe placebo 
(Boggio et al, 2010). Gorini et collaborateurs ont évalué la 
modulation de la prise de risques à l’aide de la Ballon Analog 
Risk Task (BART) et d’un jeu de dés dans un groupe de 18 
consommateurs de cocaïne comparé à un groupe de sujets sains. 
Les participants ont été randomisés entre stimulation anodale 
gauche/cathodale droite, stimulation cathodale gauche/anodale 
droite, stimulation placebo. La prise de risques objectivée par le 
BART a diminué avec les 2 stimulations actives, aussi bien chez 
les consommateurs de cocaïne que chez les sujets sains. Les 
consommateurs de cocaïne ont montré une augmentation de 
la prise de risques sur le jeu de dés après la stimulation anodale 
gauche, une diminution de la prise de risque après la stimulation 
anodale droite, les sujets contrôles ont montré une réduction 
de la prise de risques après la stimulation anodale côté gauche. 
Les auteurs ont conclu qu’il y aurait un déséquilibre entre les 
2 hémisphères cérébraux chez les consommateurs de cocaïne 
(Gorini et al, 2014). Une autre étude a été menée chez des 
consommateurs de crack (un mélange de sels de cocaïne et 
d’hydrogénocarbonate de sodium). Les patients recevaient 
soit une stimulation active cathodale gauche /anodale droite, 
soit une stimulation placebo sur le DLPFC. Les auteurs se sont 
intéressés au potentiel relié à l’évènement (ERP) P3 chez ces 
patients souffrant d ’addiction. Cet ERP est bien objectivable 
dans les aires cérébrales antérieures et son amplitude varie 
lors de tâches attention ne! les et la présentation de stimuli 
spécifiques, en particulier chez des patients présentant 
une addiction (Katayama et al, 1998). Par ailleurs, le cortex 
préfrontal est impliqué dans la physiopathologie des processus



addictifs. Donc, ¡1 parait pertinent de s’intéresser à P3 comme 
marqueur électrophysiologique dans une étude portant sur une 
stimulation du DLPFC chez des sujets présentant une addiction. 
La stimulation tDCS active provoquait une diminution de 
l’amplitude de P3 lors de la présentation d’un stimulus spécifique 
de la substance, une augmentation de cette amplitude à la 
présentation de stimuli neutres. Des résultats contraires ont 
été constatés dans le groupe ayant reçu le placebo. Les auteurs 
ont donc conclu à une modification du traitement cognitif de 
stimuli spécifiques et non spécifiques (Conti et al, 2014a). De 
plus, les auteurs ont étudié chez cette même population et avec 
les mêmes modalités de stimulation fonde N2. L’intérêt porte 
à N2 repose sur un principe similaire à celui justifiant l’intérêt 
pour P3 évoqué ci-dessus. N2 est particulièrement intéressant 
pour évaluer l’activité du cortex cingulaire antérieure (CCA), 
une aire impliquée dans les biais cognitifs retrouvés dans 
l’addiction (Goldstein et al, 2011), et dont l’activité serait 
modulée par une stimulation en tDCS du DLPFC (Nelson et al, 
2012). Il n’y avait pas de modification significative de l’amplitude 
de N2 lors de la présentation de stimuli neutres, en revanche 
l’amplitude de N2 a augmenté dans le groupe placebo après 
présentation d’un stimulus spécifique, tandis qu’elle a diminué 
dans le grc pe ayant reçu la stimulation active (Conti et al, 
2014b). D. is le cadre d’une étude en cross over, Shahbabaie 
et collaborateurs ont étudié le craving après présentation d’un 
stimulus spécifique. La stimulation anodale du DLPFC droit a 
réduit de façon significative le craving ; en revanche le craving 
après présentation d’un stimulus spécifique augmentait dans le 
groupe stimulation active par rapport au placebo (Shahbabaie 
et al, 2014). Batista et collaborateurs ont étudié l’effet sur le 
d’une série de 5 sessions de tDCS avec anode sur le DLPFC 
droit et cathode sur le DLPFC gauche (versus groupe contrôle), 
sur le craving, dans un groupe de 36 sujets dépendants à la 
cocaïne. Ils ont montré une réduction significative du craving, 
une amélioration du score de qualité de vie dans le groupe ayant 
reçu la stimulation active. Par ailleurs, la réduction du craving 
s’est poursuivie après la fin de la stimulation (Batista et al 2015).

Ces données sont récapitulées dans le tableau (4).

Au total, quelques données sont disponibles et plaident en 
faveur d’une diminution du craving et d’une augmentation de 
la durée d’abstinence après stimulation anodale ou cathodale 
du DLPFC. Néanmoins, ces données sont contradictoires. Ceci 
pourrait notamment être mis en lien avec l’hétérogénéité des 
paramètres de stimulation employés (durée, intensité, nombre 
de stimulations, position des électrodes..). Ainsi, le montage 
cathode - DLPFC gauche/ anode-DLPFC droit pourrait être d’un 
intérêt significatif pour les pathologies addictives. Par ailleurs le 
mécanisme d’action spécifique de la tDCS dans le contrôle de 
l’envie de consommer la substance n’est pas encore totalement 
précisé à ce jour. Néanmoins, on peut citer ici une étude 
contrôlée contre placebo menée par Nakamura et al, ils ont 
étudié l’effet d’une stimulation bifrontale (cathode sur le DLPFC 
gauche, anode sur le DLPFC droit) à la fois chez des patients 
dépendants à l’alcool et d’autres dépendants à la cocaïne. L’effet 
en était étudié d’une part par enregistrement EEG/LORETA 

avec un focus sur fonde P3 (cf ci-dessus pour l’intérêt accordée 
à cet ERP) sensibilisée par une présentation de stimuli visuels 
reliés à la substance, d’autre part par acquisition en DTI (mais 
uniquement chez les patients dépendants à la cocaïne). Chez 
les sujets qui avaient maintenu l'abstinence (alcool et cocaïne), 
les auteurs observaient que les modifications de fonde P3- 
stimulus induite étaient les plus importantes dans le cortex 
ventro médiale-préfrontale (vmPFC). Par ailleurs, après tDCS 
active, une augmentation de volume du tractus entre le vmPFC 
gauche et le nucléus accumbens gauche était objectivable 
en DTI. Les auteurs faisaient l’hypothèse que la stimulation 
tDCS favoriserait l’abstinence en favorisant le rôle régulateur 
du vmPFC sur le plaisir induit par la substance au niveau du 
circuit de la récompense (Nakamura Palacios et al, 2016). Une 
autre étude réalisée par Wietschorke et al. chez des sujets avec 
addiction à l’alcool au décours immédiat d’une cure de sevrage 
hospitalière montrait une réduction significative de la réactivité à 
des stimuli spécifiques de l’alcool après stimulation tDCS active 
cathode - DLPFC gauche/ anode-DLPFC droit (Wietschorke 
et al, 2016). Par ailleurs, l’effet constaté de la tDCS dans le 
domaine de l’addiction jusque-là provient d’études avec un 
effectif de sujets inclus peu élevé. Dans ce contexte, une étude 
multicentrique, visant à étudier l’effet d’un montage tDCS active 
cathode - DLPFC gauche/ anode-DLPFC droit versus placebo, 
chez des patients présentant une addiction à l’alcool, avec un 
objectif d’inclusion de 170 sujets par bras, un suivi toutes les 4 
semaines pendant 24 semaines, vient de commencer (Trojak et 
al, 2016).
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TDCS ET TROUBLES DU 
COMPORTEMENT ALIMENTAIRE
Par extension de la réflexion sur l’application de la tDCS dans 
les pathologies addictives, dans lesquelles le renforcement des 
mécanismes frontaux d’inhibition stimule l’abstinence et réduit 
le craving, l’utilisation de la tDCS est également envisagée 
dans les troubles du comportement alimentaires (TCA). Tout 
d’abord, dans une étude en cross over menée chez 23 sujets 
sains, Fregni et collaborateurs ont pu montrer une réduction 
de l’envie d’un aliment spécifique après présentation d’un 
stimulus visuel avec une stimulation anodale en tDCS du cortex 
préfrontal, comparée au placebo (Fregni et al, 2008b). Goldman 
et collaborateurs ont retrouvé un résultat similaire chez 19 
sujets sains, cependant il n’y avait pas de différence significative 
dans la quantité de nourriture ingérée entre stimulation active 
et stimulation placebo (Goldman et al, 2011 ). Kekic et al ont 
trouvé un résultat similaire chez 17 femmes sans pathologie 
psychiatrique mais un comportement de grignotage fréquent. 
Ils ont trouvé une diminution de l’envie de sucreries après 
stimulation anodale en tDCS, cependant sans différence 
significative par rapport à la stimulation placebo (Kekic et al, 
2014). Lapenta et al ont réalisé une étude similaire chez 9 femmes 
présentant un binge eating. Sur le plan clinique, la stimulation 
active (anode sur le DLFPC droit, cathode sur le DLPFC gauche) 
a permis une diminution significative de l’ingestion calorique. c
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d e  c i g a r e t t e s  d a n s  l e  

g r o u p e  s t i m u l a t i o n  

a c t i v e .  R é d u c t i o n  d e  

l ’ a c c e p t a t i o n  d e s  o f f r e s  

d e  c i g a r e t t e s  d a n s  l e  

j e u  d e  l ’ u l t i m a t e  a p r è s  

s t i m u l a t i o n  a c t i v e .  P a s  

d ’ e f f e t  s u r  l a  R i s k  T a s k

X u  e t  a l .  

2 0 1 3

R a n d o m i s é e ,  

e n  c r o s s - o v e r ,  

c o n t r ô l é e  p a r  

t D C S  s h a m ,  

s i m p l e  a v e u g l e

C i g a r e t t e n = 2 4 ,  4 5  

±  7 , 6 a n s

M é d i c a t i o n  

c o n c o m i ­

t a n t e  c r i t è r e  

d ’ e x c l u s i o n

F 3  g a u c h e  

( a n o d e )  ;  s u p r a -  

o r b i t a l  d r o i t  

( c a t h o d e )

2 m A  ;  

3 5 c m 2

1  X 2 0  

m i n  ;  1  

s é a n c e  p a r  

m o n t a g e

P a s  d e  d i f f é r e n c e  s i g n i ­

f i c a t i v e  s u r  l e  c r a v i n g  

e n t r e  t D C S  a c t i v e  e t  

t D C S  p l a c e b o

M e n g  e t  

a l .  2 0 1 4

R a n d o m i s é e ,  

c o n t r ô l é e  p a r  

t D C S  s h a m ,  

d o u b l e  a v e u g l e

C i g a r e t t e

n = 3 0 ,  

2 3 , 7  ±

7 , 2 a n s

M é d i c a t i o n  

c o n c o m i ­

t a n t e  a v e c  

e f f e t  s u r  

l e  s y s t è m e  

n e r v e u x  

c e n t r a l  

c r i t è r e  

d ’ e x c l u s i o n

M o n t a g e  1  :  a i r e  

f r o n t o  p a r i e t o  

t e m p o r a l e  g a u c h e  

e n t r e  F 3 ,  C 3 ,  T 3  

e t  F 7  ( a n o d e ) ,  

a i r e  f r o n t o  p a r i e t o  

t e m p o r a l e  d r o i t e  

e n t r e  F 4 ,  F 8  T 4 ,  

C 4  ( c a t h o d e )

M o n t a g e  2  :  c a -  

t h o d e  s u r  c h a c u n e  

d e s  2  a i r e s  s u s  

d é c r i t e s ,  a i r e  o c c i ­

p i t a l e  b i l a t é r a l e  

0 1  e t  0 2  ( a n o d e s )
1  m A  ;

2 0 , 4 c m 2  

( é l e c t r o d e s  

c i r c u l a i r e s )

1  X 2 0  

m i n  ;  1  

s é a n c e  p a r  

m o n t a g e

R é d u c t i o n  s i g n i f i c a t i v e  

d u  n o m b r e  d e  c i g a ­

r e t t e s  c o n s o m m é e s  

d a n s  l e  g r o u p e  m o n t a g e  

1  p a r  r a p p o r t  a u x  2  

a u t r e s  g r o u p e s .  P a s  

d ’ e f f e t  s u r  l ’ a t t e n t i o n  

c o n s a c r é e  a u x  s t i m u l i  

l i é s  à  l a  s u b s t a n c e .

M é d i c a t i o n

F a l c o n e  

e t  a l  

2 0 1 6

R a n d o m i s é e ,  

e n  c r o s s - o v e r ,  

c o n t r ô l é e  p a r  

t D C S  s h a m ,  

d o u b l e  a v e u g l e

C i g a r e t t e

n = 2 5 ,  

4 2 , 1  ±

1  1 , 2  a n s

c o n c o m i ­

t a n t e  a v e c  

e f f e t  s u r  

l e  s y s t è m e  

n e r v e u x  

c e n t r a l

F 3  g a u c h e  

( a n o d e )  ;  s u p r a -  

o r b i t a l  d r o i t  

( c a t h o d e )

1  m A  ;  

2 5 c m 2

1 X 2 0  m i n ,  

1  s é a n c e  

a p r  m o n ­

t a g e

R é d u c t i o n  s i g n i f i c a t i v e  

d e  l a  l a t e n c e  a v a n t  

c o n s o m m a t i o n  e t  d e  l a  

c o n s o m m a t i o n  t o t a l e  

a p r è s  t D C S  a c t i v e .



groupe tDCS active

Boggio Randomisée, Alcool n = l3 , Médication F3 gauche ou F4 2mA ; I X  20 min, Diminution significative
et al., 
2008

en cross-over, 
contrôlée par 
tDCS sham, 
double aveugle

41,3 
±5,7ans

concomi­
tante avec 
effet sur 
le système 
nerveux 
central 
critère 
d ’exclusion

d ro it selon l’étape 
de l’étude (anode). 
F4 ou F3 (ca­
thode), si anode 
respectivement 
sur F3 ou F4

35cm2 1 séance 
par mon­
tage

du craving, y compris 
avec indiçage lié au sti­
mulus, dans les groupes 
stimulation active par 
rapport au placebo. Pas 
de différence significa­
tive entre les 2 stimula­
tions actives.

Klauss et Ra . omisée, Alcool n=35, Médication F3 gauche (ca­ 2mA ; 2 X  13min/ Réduction significative
al., 2 0 14 g es paral­

lel :ontrôlée 
p? CS sham, 
do> aveugle

44,8 
±8,3ans

non men­
tionnée.
Ne consti­
tuait pas 
un critère 
d ’exclusion

thode), F4 dro it 
(anode)

35cm2 jour, 5 jours 
consécutifs

du taux de rechute 6 
mois après stimulation 
après tDCS active. 
Pas de différence sur 
le craving entre les 2 
groupes

den Ulyl 
et a l ., 
2015

Ra misée, 
cros over, 
cont. alee par 
tDCS sham, 
double aveugle

Alcool n = 4 l,  
2 I,8  ±
2,8ans

Médication 
concomi­
tante avec 
effet sur 
le système 
nerveux 
central 
critère 
d ’exclusion

Montage I

F3 gauche (anode), 
supraorbital d ro it 
(cathode)

Montage 2

Intersection des 
axes F7-Cz et 
Fz-T3 (anode), 
supraorbital d ro it 
(cathode)

I mA ; 
35cm2

1X I 0min, 1 
séance par 
montage

Réduction du craving 
après stimulation au 
niveau du DLPFC 
gauche. Pas de diffé­
rence significative sur le 
biais de motivation et le 
biais d ’attitude.

Boggio andomisée, Mari- n = 5 l, Médication Montage I 2mA ; 1 X  15min/ Augmentation de la
et al., 
20I0

g oupes paral­
lèles, contrôlée 
par tDCS sham, 
double aveugle

juana 22,8 ±
2,6ans

concomi­
tante avec 
effet sur 
le système 
nerveux 
central 
critère 
d ’exclusion

F3 gauche (anode), 
F4 dro it (cathode)

Montage 2

F3 gauche 
(cathode),F4 dro it 
(anode)

35cm2 jour, 1 
séance par 
montage

prise de risque dans 
les groupes ayant reçu 
une stimulation active. 
Pas de différence 
significative entre les 2 
montages

Gorini et 
al., 2 0 14

Randomisée, 
en cross-over, 
contrôlée par 
tDCS sham, 
simple aveugle

cocaine n=36, 
38,4

±8,2ans

traitement 
standardisé 
par benzo­
diazépine 
pour les 
symptômes 
de sevrage 
avant inclu­
sion. Autre 
médication
non men­
tionnée

Montage I

F3 gauche (anode), 
F4 dro it (cathode)

Montage 2

F3 gauche 
(cathode),F4 dro it 
(anode)

l,5m A ;
32cm2

1 x 20min/ 
jour, 1 
séance par 
montage

Réduction de la prise 
de risque au BART 
dans les 2 stimulations 
actives. Réduction de la 
prise de risque au jeu 
de dés seulement dans 
le groupe ayant reçu le 
montage 2

Conti et Randomisée, crack n = l3 , médication F4 dro it (anode), 2mA, 1 X Nombre significati­
al., 2 0 14 en cross-over, 

contrôlée par 
tDCS sham, 
double aveugle

32±8,0ans concomi­
tante non 
mentionnée

F3 gauche (ca­
thode)

35cm2 20min/j, 
5 jours 
consécutifs

vement inferieur de 
rechute de consomma­
tion de la substance 3 
mois après stimulation 
dans le groupe stimula­
tion active. Réduction 
de l’amplitude de P3 
dans le DLPFC gauche 
dans le groupe tDCS 
active

Conti et Randomisée, crack n = l3 , médication F4 dro it (anode), 2mA, 1 X Réduction significative
al. 20 14 groupes paral­

lèles, contrôlée 
par tDCS sham, 
double aveugle

32±8,0ans concomi­
tante non 
mentionnée

F3 gauche (ca­
thode)

35cm2 20min/j, 
5 jours 
consécutifs

de l’onde N2 après 
visualisation d ’un sti­
mulus spécifique de 
la substance dans le
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l a t t o n .

S h a b a - R a n d o m i s é e , M e t a m - n = 3 0 . M é d i c a t i o n F 4  d r o i t  ( a n o d e ) , 2 m A , 1  X R é d u c t i o n  s i g n i f i c a ­

b a i e e t e n c r o s s - o v e r , p h e t a - 2 9 , 9 c o n c o m i ­ s u p r a o r b i t a l  d r o i t 3 5 c m 2 2 0 m i n , 1 t i v e d u  c r a v i n g  a v a n t

a ! . ,  2 0 1 4 c o n t r ô l é e  p a r  

t D C S  s h a m ,  

d o u b l e  a v e u g l e

m i n e ± 1 , 0 4 a n s t a n t e  a v e c

e f f e t  s u r  

l e s y s t è m e

n e r v e u x

c e n t r a l  

c r i t è r e

d ’ e x c l u s i o n

( c a t h o d e ) s é a n c e  p a r  

m o n t a g e

p r é s e n t a t i o n  d e s  s t i ­

m u l i  s p é c i f i q u e d a n s

l e g r o u p e s t i m u l a t i o n

a c t i v e  p a r  r a p p o r t a u

p l a c e b o .  A u g m e n t a t i o n

d u  c r a v i n g a v e c  t D C S

a c t i v e l o r s  d e l a p r é ­

s e n t a t i o n  d e s  s t i m u l i  

s p é c i f i q u e s .

B a t i s t a R a n d o m i s é e , C o c a i n e n = 3 6 , M é d i c a t i o n F 4  d r o i t ( a n o d e ) , 2 m A , 1 X 2 0 R é d u c t i o n s i g n i f i c a ­

e t  a L ,  

2 0 1 5

g r o u p e  p a r a l ­

l è l e ,  c o n t r ô l é e

p a r t D C S  s h a m ,

d o u b l e  a v e u g l e

3 0 , 4 ±

9 , 0 a n s

c o n c o m i ­

t a n t e  n o n

p r é c i s é e

F 3  g a u c h e  ( c a ­

t h o d e )

3 5 c m 2 m i n / j ,  2

s é a n c e s  p a r  

s e m a i n e ,  5

s é a n c e s  a u

t o t a l

t i v e d u  c r a v i n g d a n s

l e g r o u p e  s t i m u l a t i o n

a c t i v e .  L a r é d u c t i o n d u

c r a v i n g s e  p o u r s u i v a i t  

a p r è s  l a  f i n  d e l a  s t i m u -

S u r l e  p l a n é l e c t r o p h y s i o l o g i q u e ,  c e t t e  é q u i p e  s ’ e s t  i n t é r e s s é e  à

l ’ i n f l u e n c e d e  l a t D C S  s u r l e s é v è n e m e n t s r e l i é s à l ’ é v è n e m e n t

( E R P )  N 2 e t P 3 a , m e s u r é s  a u c o u r s d ’ u n e é p r e u v e d e  G o - N o

G o . E n e f f e t ,  d ’ u n e p a r t l e  c r a v i n g a l i m e n t a i r e s e r a i t  a s s o c i é à

u n d é f a u t d ’ i n h i b i t i o n d a n s l e s p r o c e s s i  d e r é c o m p e n s e e t d e

d é c i s i o n . D ’ a u t r e  p a r t , l e s E R P s N 2  e t  P 3 a  s o n t  d e s m a r q u e u r s

p e r t i n e n t s d e s p r o c e s s i  d ’ i n h i b i t i o n .  N 2 e t P 3 a c o n s t i t u e n t

d o n c d e s m a r q u e u r s é l e c t r o p h y s i o l o g i q u e s o b j e c t i f s p o u r

l ’ é v a l u a t i o n  d u c r a v i n g  a l i m e n t a i r e  e t l a  p r é s e n t a t i o n  d e s t i m u l i  

s p é c i f i q u e s ( i m a g e s r e p r é s e n t a n t  d e  l a n o u r r i t u r e  p a r  e x e m p l e )  

p r o v o q u e r a i t  u n e a u g m e n t a t i o n d e l ’ a m p l i t u d e d e c e s E R P s  

I l s o n t m o n t r é u n e d i m i n u t i o n d e l ’ a m p l i t u d e d e N 2 e t u n e

a u g m e n t a t i o n d e l ’ a m p l i t u d e d e P 3 a , i n d é p e n d a m m e n t d e l a

p r é s e n t a t i o n  d ’ u n  s t i m u l u s  ( s p é c i f i q u e o u  n o n  s p é c i f i q u e ) ,  a p r è s

s t i m u l a t i o n a n o d a l e e n t D C S ( c o n t r a i r e m e n t  a u p l a c e b o ) . L e s

a u t e u r s o n t f a i t  l ’ h y p o t h è s e q u e l a d i m i n u t i o n d e N 2 t r a d u i r a i t  

u n e  d i m i n u t i o n  d u c o n f l i t  d a n s l e  p r o c e s s u s  c o g n i t i f  d e  d é c i s i o n ,

q u e l ’ a u g m e n t a t i o n d e P 3 a t r a d u i r a i t  u n e a u g m e n t a t i o n d e l a

c a p a c i t é  d ’ i n h i b i t i o n ( L a p e n t a  e t  a l ,  2 0 1 4 ) .

C e s é t u d e s s e r e j o i g n e n t  g l o b a l e m e n t  d a n s l e u r s d i s c u s s i o n s ,  p l u s

p r é c i s é m e n t  s u r  l ’ h y p o t h è s e  d ’ u n e  a u g m e n t a t i o n  d e l ’ i n h i b i t i o n

v i a u n e s t i m u l a t i o n a n o d a l e d u c o r t e x p r é f r o n t a l  g a u c h e .  

L ’ a p p l i c a t i o n d e l a t D C S d a n s l ’ a n o r e x i e m e n t a l e a  é t é p o u r l a

p r e m i è r e f o i s é v a l u é e  p a r l ’ é q u i p e d ’ H e c h t  e n 2 0 1 1 .  D a n s  u n e

é t u d e o u v e r t e r é a l i s é e c h e z 7 p a t i e n t e s ( s t i m u l a t i o n a n o d a l e

d u D L P F C  g a u c h e , 2 m A , 2 5 m i n , 1 0 s e s s i o n s ) , l e s  a u t e u r s o n t  

r e t r o u v é d e s r é s u l t a t s  c o n t r a s t é s  c o n c e r n a n t  l a  d é p r e s s i v i t é  e t  

l ’ a u t o - é v a l u a t i o n d u c o m p o r t e m e n t  a l i m e n t a i r e p a r  l e s  s u j e t s

( H e c h t  e t  a l ,  2 0 1 0 ) . U n e  a u t r e é t u d e e n o u v e r t a  é t é r é a l i s é e

p a r  K h e d r  e t  c o l l a b o r a t e u r s c h e z 7 p a t i e n t e s s o u f f r a n t  d ’ u n e

a n o r e x i e m e n t a l e ( s t i m u l a t i o n a n o d a l e d u D L P F C g a u c h e ,  

2 m A , 2 5 m i n , 1 0 s e s s i o n s ) ,  l e s a u t e u r s t r o u v a i e n t  d e s r é s u l t a t s

c o n t r a s t é s . 3 p a t i e n t e s p r é s e n t a i e n t u n e r é d u c t i o n d e l e u r s

s y m p t ô m e s , é v a l u é s s u r l a E a t i n g A t t i t u d e T e s t e t l a E a t i n g

D i s o r d e r  I n v e n t o r y e t c e t t e r é d u c t i o n p e r s i s t a i t  I  m o i s a p r è s

l a f i n d e l a  c u r e d e t D C S ;  2  a u t r e s  p a t i e n t e s  p r é s e n t a i e n t  u n e

a m é l i o r a t i o n  t r a n s i t o i r e  a v e c r e t o u r à l a b a s e l i n e a u b o u t  d ’ u n

m o i s . 2 a u t r e s p a t i e n t e s n e p r é s e n t a i e n t  a u c u n e a m é l i o r a t i o n

a p r è s l e p r o t o c o l e  d e  t D C S .  L e s a u t e u r s f a i s a i e n t l ’ h y p o t h è s e

q u e l ’ e f f e t  d e l a  T D C S  p o u v a i t  ê t r e  e x p l i q u é  p a r l a  r e s t a u r a t i o n

d e  l a  b a l a n c e i n t e r - h é m i s p h é r i q u e  a u  s e i n  d u D L P F C ( K h e d r  e t

a l ,  2 0 1 4 b )

P a r  a i l l e u r s , c e  r é s u l t a t  c o n t r a s t é i l l u s t r e  à n o u v e a u q u e  l ’ e f f e t  

d e l a T D C S p o u r r a i t  ê t r e o p t i m i s é p a r  l e s p a r a m è t r e s d e

s t i m u l a t i o n , i l  i l l u s t r e p l u s p a r t i c u l i è r e m e n t  l ’ h y p o t h è s e s e l o n

l a q u e l l e i l y a u r a i t  d i f f é r e n t s  p r o f i l s  d e  r é p o n s e à  u n p r o t o c o l e

d o n n é d e t D C S . C e l a c o n c o r d e r a i t  a v e c u n e é t u d e m o n t r a n t

u n e g r a n d e h é t é r o g é n é i t é d e r é p o n s e d e s u j e t s s a i n s à u n e

s t i m u l a t i o n  d u c o r t e x  m o t e u r p a r  t D C S ( S t r u b e e t  a l ,  2 0 1 5 ) .

T D C S E T T R O U B L E O B S E S S I O N N E L

C O M P U L S I F  ( T O C )

P o u r c o m m e n c e r , l e t r a i t e m e n t  d u t r o u b l e o b s e s s i o n n e l

c o m p u l s i f ( T O C ) p a r t D C S  a  é t é  d é c r i t  d a n s  p l u s i e u r s r a p p o r t s

d e c a s , d o n t u n n o m b r e n o t a b l e a m o n t r é u n e r é d u c t i o n

s i g n i f i c a t i v e d e s r i t u e l s e t d e s o b s e s s i o n s ( N a r a y a n a s w a m y

e t  a l ,  2 0 1 4 ; M o n d i n o e t a l ,  2 O I 5 d ;  C h a h b r a e t a l ,  2 0 1 6 ) .

O n n o t e t o u t d e m ê m e d a n s u n a u t r e r a p p o r t d e c a s q u ’ u n

p a t i e n t s o u f f r a n t  d e  T O C  e t  a y a n t  r e ç u u n e c u r e  d e t D C S n ’ a

p r é s e n t é q u ’ u n e  r é d u c t i o n i s o l é e d e l ’ a n x i é t é e t  d e s s y m p t ô m e s

d é p r e s s i f s ( V o l p a t o e t  a l , 2 0 1 3 ) . L e r a p p o r t d e c a s  p u b l i é p a r  

d ’ U r s o e t c o l l a b o r a t e u r s p r é s e n t e u n i n t é r ê t p a r t i c u l i e r . E n

e f f e t ,  l a p a t i e n t e a d ’ a b o r d r e ç u u n e s t i m u l a t i o n a n o d a l e d e

l ’ a i r e m o t r i c e s u p p l é m e n t a i r e ( S M A ) ,  c e q u i a p r o v o q u é u n e

a g g r a v a t i o n d e s s y m p t ô m e s  ; p u i s  l e s  a u t e u r s o n t s w i t c h é  v e r s

u n e s t i m u l a t i o n c a t h o d a l e d e c e t t e a i r e , c e q u i  a b o u t i s s a i t à

u n e  a m é l i o r a t i o n  s i g n i f i c a t i v e d e s  s y m p t ô m e s p a r r a p p o r t  à  l a

b a s e l i n e ( d ’ U r s o  e t  a l ,  2 0 1 6 a ) .  L ’ é q u i p e  q u i  a  r é a l i s é  c e r a p p o r t

d e c a s  a r e p r i s c e d e s i g n p o u r u n e é t u d e e n d o u b l e a v e u g l e ,  

n o n c o n t r ô l é e , r é a l i s é e s u r 1 2 p a t i e n t s a t t e i n t s d e T O C . L e s

p a t i e n t s  r e c e v a i e n t l ’ é l e c t r o d e d i t e  « a c t i v e » s u r  l ’ a i r e m o t r i c e

s u p p l é m e n t a i r e ,  é l e c t r o d e  d e r é f é r e n c e s u r l e  m u s c l e  d e l t o ï d e .  

L e s s u j e t s r e c e v a i e n t d a n s u n p r e m i e r  t e m p s 1 0 s t i m u l a t i o n s

a v e c u n m o n t a g e d o n n é .  S ’ i l  y a v a i t u n e a m é l i o r a t i o n d e s

s y m p t ô m e s ( s u r l a  Y - B O C S )  a p r è s l e s 1 0 p r e m i è r e s s é a n c e s ,  

l e s s u j e t s  r e c e v a i e n t 1 0 s é a n c e s s u p p l é m e n t a i r e s  a v e c  l e  m ê m e



montage ; sinon la position des électrodes était inversée et le 
sujet recevait alors 10 séances avec ce nouveau montage. Les 
patients réduisaient de façon significative leurs symptômes de 
TOC lorsque la cathode était placée sur la SMA. L’amélioration 
était plus marquée pour les patients qui ont reçu 20 séances 
de stimulation cathodale sur la SMA (d’Urso et al, 2016b). Par 
ailleurs, Bation et al. ont publié une étude pilote réalisée avec 8 
patients atteints d’un TOC pharmaco-résistants, qui recevaient 
une stimulation selon un montage original avec la cathode au 
niveau du cortex orbito-frontal gauche et l’anode au niveau 
du cervelet côté droit. 5 patients parmi les 8 présentaient une 
réduction significative des symptômes évalués à l’aide de la 
Y-BOCS (Bation et al, 2016).

Les études menées sur la tDCS dans le TOC connaissent un 
certain essor. Si l’hypothèse d’une perturbation au sein du réseau 
orbito fronto pallido thalamique, avec une activité élevée au 
sein du cortex orb ito fronal et de l’aire motrice supplémentaire 
et une activité cérébrale réduite au niveau du cortex cingulaire 
antérieur, ainsi qu’au sein du cervelet parait consensuelle (Hou 
et al, 2012), la cible de stimulation optimale pour la stimulation 
en tDCS reste à préciser.

TDCS E T TROUBLE DÉFICIT 
ATTENTDNNEL HYPERACTIVITÉ 
(TDAH)
Le trouble déficit de l’attention avec ou sans hyperactivité 
(TDA/H) est un trouble neurodéveloppemental pouvant 
concerner l’enfant, l’adolescent, et l’adulte. Sa prévalence 
est de l’ordre de 3 à 10 %  des enfants, et de 3 à 5 %  des 
adultes (Fayyad et al 2016 ; Kessler et al 2006). La prise en 
charge est essentiellement pharmacologique sous forme de 
méthylphénydate, mais son usage est limité par des effets 
indésirables marqués chez certains patients, ainsi que par un 
accès limité, résultant d’une faible disponibilité de praticiens 
entraînés à sa prescription ainsi que d’une image négative 
persistante au sein de la société. Du fait d ’un manque de 
stratégies alternatives, la tDCS pourrait avoir une place dans 
cette affection.

Chez l’adulte, dans une étude randomisée, contrôlée vs placebo, 
en double insu, Cosmo et al. ont testé les effets sur le contrôle 
inhibiteur chez des patients adultes atteints de TDAH d ’une 
stimulation anodique en regard du DLPFC gauche. Soixante 
patients ont été inclus, soit 30 par groupe. La tDCS était 
appliquée pendant 20 minutes à 1,0 mA en état de veille. Tous 
les sujets effectuaient une tâche de Go/No-Go avant et après la 
stimulation. Aucune différence significative n’a pu être mise en 
évidence concernant l’amélioration des performances entre les 
deux groupes en termes de temps de réaction et d ’inhibition 
(Cosmo et al, 2015).

Chez l’adolescent, Soltaninejad et al. ont réalisé une étude 
randomisée, contrôlée, en simple insu sur 20 adolescents chez 
qui ils ont appliqué la tDCS sur le DLPFC gauche pendant des 

tâches de Stroop et de Go/No-Go. Aucun effet n’était retrouvé 
sur l’attention sélective mesurée par la tâche de Stroop. La 
stimulation anodale augmentait le nombre de réponses correctes 
dans la condition « Go » de la tâche Go/No-Go ; La stimulation 
cathodale augmentait le nombre de réponses correctes dans la 
condition No-Go ; cependant le temps de réaction n’était pas 
modifié de façon significative (Soltaninejad et al, 2015). En 2 0 16, 
Bandeira et al. ont réalisé une étude ouverte chez 9 adolescents, 
qui ont reçu la tDCS sur le DLPFC gauche. Les sujets recevaient 
5 séances de tDCS, durant lesquelles ils devaient jouer au 
« Super Lynx », un jeu nécessitant la mobilisation de ressources 
attentionnelles et qui induit l’activation du DLPFC. L’effet de la 
tDCS était mesuré sur de nombreux tests neuropsychologiques 
évaluant les capacités attentionnelles et mnésiques. Hormis 
sur I sous score de la Visual Attention Test (TAVIS 3) et 
sur 2 sous scores de la Neuropsychological Development 
Assessment Test (NEPSY II), il n’y avait de modification notable 
des performances mnésiques, attentionnelles sous l’effet de 
la tDCS. (Bandeira et al, 2016). L’équipe de Breitling a évalué 
l’effet d’une stimulation par tDCS chez 21 adolescents atteints 
de TDAH versus population contrôle, au niveau du girus frontal 
inférieur droit. Chaque sujet a reçu une stimulation anodale, 
une stimulation cathodale, une stimulation placebo et le critère 
de jugement était l’épreuve attentionnelle de Flanker. Les sujets 
atteints de TDAH présentaient une réduction significative du 
temps de réaction et du nombre d’erreurs, comparable à celui 
de la population contrôle, par rapport au placebo. Il n’y avait 
pas de changement significatif après la stimulation cathodale 
(Breitling et al, 2016).

Chez l’enfant, 2 études randomisées, contrôlées, en double 
insu de l’équipe de Baving en Allemagne, se sont intéressées 
à l’application chez des enfants atteints de TDAH durant le 
sommeil de tDCS à une fréquence similaire à celle des activités 
lentes endogènes du sommeil lent profond. En effet, les enfants 
atteints de TDAH présenteraient des troubles du sommeil ; les 
perturbations des ondes lentes au niveau du cortex préfrontal 
seraient ainsi un marqueur robuste caractérisant les sujets avec 
TDAH sur un enregistrement du sommeil. Par ailleurs, les 
fonctions d’inhibition, de planification seraient en particulier 
gérées par le cortex préfrontal. Donc stimuler avec une 
fréquence proche de celle des ondes lentes du sommeil lent 
pourrait permettre d ’améliorer la qualité du sommeil et de 
réduire les symptômes du TDAH. La slow oscillatory-tDCS (so- 
tDCS) était appliquée en regard du DLPFC à droite et gauche. 
La stimulation avait lieu durant la première phase de sommeil 
lent léger de stade 2, selon un shéma de 5 fois 5 minutes, avec 
un intertrain durant 1 minute. La première étude a exploré 
l’effet de la so-tDCS sur les fonctions mnésiques chez 12 enfants 
atteints de TDAH (Prehn-Kristensen et al, 2014). La deuxième 
étude (Munz et al, 2015) a exploré l’effet de la so-tDCS sur 
une tâche de Go/No-Go chez 14 enfants atteints de TDAH. 
Concernant les fonctions mnésiques, la mémoire déclarative, 
évaluée par une version numérique d’un jeu de cartes testant 
la concentration et la mémoire, a été améliorée avec des 
performances des enfants atteints de TDA/H atteignant celles n
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des sujets sains. Les enfants ayant reçu une sham tDCS ne 
voyaient pas leur performance s’améliorer. Concernant le Go/ 
No-Go, une amélioration du temps de réaction a été obtenue 
mais pas des marqueurs d ’inhibition (nombre de réponses 
correctes, nombre de réponses fausses, erreurs d’omission).

A ce jour, il existe donc quelques études, de petit effectif, dont 
les critères d ’évaluation se sont focalisés sur des évaluations 
neuropsychologiques, sans s’intéresser à l’impact clinique. De 
plus, les modalités de stimulation sont très hétérogènes d’un 
protocole à l’autre. D ’autres études sont nécessaires pour 
étayer un intérêt thérapeutique de la tDCS dans le TDAH. Les 
données disponibles à ce jour sont résumées dans le tableau 5.

AUTRES AFFECTIONS
PSYCHIATRIQUES
On retrouve un rapport de cas au sujet du traitement du trouble 
anxieux généralisé par tDCS (Shiozawa et al, 2014c).

2 patients souffrant d’un syndrome de Gilles de la Tourette traites 
en tDCS sont rapportés dans la littérature, chez lesquels une 
stimulation cathodale du cortex moteur primaire a conduit à une 
réduction de la fréquence des tics (Mrakic-S posta et al, 2008).

AMÉLIORATION DES SYMPTÔMES 
PSYCHIATRIQUES DANS LE 
CADRE DES PATHOLOGIES 
NEUROLOGIQUES
Ace jour, très peu de données sont disponibles dans la littérature 
au sujet du traitement de la sclérose en plaques par tDCS, elles 
se focalisent sur le traitement de la fatigabilité, de la dépression 
comorbide et les résultats en sont contrastés. En revanche, une 
littérature beaucoup plus abondante est disponible concernant 
le traitement de différents syndromes douloureux. Nous ne 
développerons pas ce thème qui s’écarte du cadre de la présente 
revue. Le traitement de la dépression secondaire à un accident 
vasculaire cérébral (AVC) a été décrit dans un rapport de cas 
(Bueno et al, 201 I). Cependant, l’utilisation de la tDCS dans 
la réhabilitation post AVC fait l’objet d’une intense recherche 
(plus de 100 nouvelles publications pour l’année 2016).

Les auteurs ont distingué 3 groupes d ’études : celles qui o n t 
étudié uniquement la perception des acouphènes, celles qui o n t 
étudié uniquement les perturbations thymiques associées aux 
acouphènes, celles qui ont étudié à la fois la perception et la 

dimension thymique. Les auteurs ont conclu que la tDCS perm et 
une réduction temporaire de la perception des acouphènes, une 
amélioration à court terme de la thymie. Toutefois ce résultat 
ne se maintient pas sur le long terme (Shekahawat et al, 2 0 15).

UTILISATION DE LA TDCS
CHEZ LES FEMMES ENCEINTES
A ce jour, on retrouve 2 rapports de cas concernant 2 patientes 
enceintes souffrant de schizophrénie, chez lesquelles la 
tDCS a eu une efficacité thérapeutique sur les hallucinations 
acoustico-verbales (Shenoy et al, 2015 ; Strube et al, 2016). 
Un autre rapport de cas a montré l’efficacité de la tDCS dans 
le traitement d’un épisode dépressif majeur chez une fem m e 
enceinte (Sreeraj et al, 2016). Comme la stimulation princeps se 
situe au niveau cortical, on ne retrouve pas de preuve évidente 
en faveur d’une modulation des fonctions neurovégétatives, 

de la fréquence respiratoire et de la température corpore lle  
(Raimundo et al, 2012) sous l’effet de la tDCS. Il semble donc 
possible d’utiliser la tDCS au cours de la grossesse pour év ite r 
la iatrogénicité potentielle des médicaments. Une étude p ilo te  
évaluant le traitement par tDCS de femmes enceintes, à p a rtir 
de la I3eme semaine d’aménorrhée, souffrant de dépression 

est d ’ailleurs en cours au Canada (Vigod et al, 2014).

Dans un rapport de cas, une patiente présentant un trouble 
bipolaire et un syndrome d’encéphalopathie postérieure 
paranéoplasique dans le cadre d’un adénome parathyroïdien 
a bénéficié d ’une cure de tDCS sous forme de 3 sessions 
espacées de 25 séances pour un épisode dépressif ayant résisté 
à de nombreuses lignes de traitements pharmacologiques. La 
tDCS a été efficace pour réduire la symptomatologie dépressive 
(Palm et al, 2015)

Quelques études se sont concentrées sur le traitement des 
acouphènes par tDCS, elles ont été synthétisées dans une 

H revue de la littérature faite par Shekhawat et collaborateurs.



Tableau V : Etudes ayant exploré l’effet de la tDCS dans le Trouble Hyperactivité Déficit Attentionné! (TDAH)

meil lent léger

Auteurs
Concep­
tion de 
l’étude

Nombre 
de 
patients, 
âge 
moyen

Critères de 
jugement

Suivi 
d’effica­
cité

Placement 
de l’anode 
et de la réfé­
rence

Intensité 
du cou­
rant, sur­
face des 
électrodes

Durée de la 
stimulation par 
jour, nombre 
de stimulations 
et durée totale

Résultats

ADULTES

Cosmo et 
al. 2015

Rar o- 
mi e, 
co. trôlée 
versus 
placebo

n = 30, 
79,1 ±  
8,8ans

Go/No Go Non Rap­
portée

F3 (anode) ;
F4 (cathode) 1 mA

1 X  20min ;

Séance unique

Aucune différence 
significative sur le 
temps de réaction et 
l’inhibition

ADOLESCENTS

Soltanine- 
jad et al. 
2015

Etude 
contrôlée 
randomi­
sée versus
plat ebo

n=20 ; I5 
à 17 ans

Go/No Go

Test de 
Stroop

Non Rap­
portée

Montage 1 : 
F3 (anode) ; 
supraorbital 
droit (cathode)

Montage 2 :

F3 (cathode) ; 
supraorbital 
droit (anode)

1 mA
1 X  I5min/j

Séance unique

Stimulation anodale : 
augmentation du de 
nombre de réponses 
correctes dans la 
condition _Go_ Sti­
mulation cathodale : 
amélioration de la 
réponse inhibitrice en 
Go/No-Go

TAVIS 3

Bandeira 
et al. 2016

Etude 
ouverte

n=9, 10- 
tS ans

NEPSY II

Em pants 
endroit et
envers
(WISC III)

Non Rap­
portée

F3 (anode) ; 
supraorbital 
droit (cathode)

ImA

1 X  20min/j ; 6 
stimulations sur 
6 jours consé­
cutifs

Réduction du nombre 
d’erreurs par omis­
sion dans la TAVIS 3

Amélioration de la 
vitesse de passation 
et réduction des

Epreuve des 
cubes de 
Corsi

1 X  20min ;

erreurs non corrigées 
dans la NEPSY II

Breitling et 
al. 2016

Etude 
contrôlée 
randomisée 
contre 
placebo, 
comparai­
son versus 
groupe de 
sujets sains

n = 2 l ;
14,33 ans

Test atten- 
tionnel de 
Flanker

Non rap­
portée

Electrode 1

Girus frontal 
inférieur droit 
(GIFd) ;

Electrode
2 Mastoïde 
gauche

ImA,

1 séance par 
montage

Montage 1 : 
anode sur le
GIFd

Montage 2 :

Cathode sur le 
GIFd

Diminution signi­
ficative du temps 
de réaction et du 
nombre d’erreurs 
dans le groupe atteint 
de TDAH, après la 
stimulation anodale

Montage 3 : 
placebo

ENFANTS

2 stimulateurs

F3 (anode)

Prehn- 
Kristensen 
et al. 2014

Etude 
contrôlée 
contre 
placebo ;
Cross over

n = l2  ;
12,1 ±
1,4ans

Version 
informatisée 
du memory 
game

Non rap­
portée

F4 (anode)

Mastoïde 
ipsilatérale

Pendant fa

0 à 250/Jg
5 X  5min, inter­
train de 1 min

F =  0,75Hz

Amélioration de fa 
mémoire déclarative 
Pas d’amélioration en 
condition contrôle

première 
phase de som­
meil lent léger

2 stimulateurs

Münz et 
al. 20 IS

Etude 
contrôlée 
contre 
placebo ; 
Cross over

n = l4  ;
12,3 +
l,39ans

Epreuve de 
Go/NoGo

Sous score de 
distractibilité 
et de vigi­
lance intrin­
sèque de la 
KiTAP

Non rap­
portée

F3 (anode)

F4 (anode)

Mastoïde 
ipsilatérale

Pendant la 
première 
phase de som-

0 à 250pg
5 X  5min, inter­
train de 1 min

F =  0,75Hz

Réduction significative 
du temps de réaction 
après stimulation 
active

Pas de différence 
significative au niveau 
de la vigilance intrin­
sèque co
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CONCLUSION ET PERSPECTIVES D’AVENIR
La tDCS est donc une technique faisant actuellement l'objet d’une recherche intensive. Très récemment, un groupe d’experts 
a publié des recommandations sur l’utilisation de la tDCS dans les pathologies neurologiques et psychiatriques, à partir des 
études contrôlées retrouvées dans la littérature. Les plus hauts niveaux de preuve concernent l’application de la tDCS sur 
le cortex moteur gauche dans la fibromyalgie et l’utilisation de la tDCS dans l’épisode dépressif caractérisé (montage anode 
sur le DLFPC gauche, cathode sur la région supra orbitale droite) et les auteurs retiennent une efficacité probable dans ces 
indications. A propos des autres pathologies explorées, ce groupe d’experts n’a pas formulé de recommandations. Si les 
résultats de certaines études étaient contradictoires pour plusieurs indications, les données actuellement disponibles sont 
aussi clairement insuffisantes pour conclure à des recommandations robustes (Lefaucheur et al, 2017).

L’intérêt de notre article réside dans le fait qu’il cite toutes les études récentes dans le domaine de la tDCS appliquées aux 
pathologies psychiatriques, y compris des rapports de cas et études de petit effectif qui n’auraient pas été retenus dans les 
recommandations mentionnées ci-dessus. Si l’objectif de notre article n’est pas de mettre à jour ces recommandations, 
nous proposons plusieurs axes de recherche pour la tDCS en psychiatrie. Premièrement, les paramètres de stimulation 
se sont complexifiés. L’intensité de stimulation, la durée de stimulation ont vraisemblablement une influence sur l’effet 
de la tDCS (Monte-Silva et al, 2013). Si l’effet thérapeutique pourrait être corrélé à une stimulation plus longue, des 
études rigoureuses comparant différents patterns de stimulation sont nécessaires. De la même façon, le positionnement 
des électrodes est encore assez variable au sein même d’une indication. Deuxièmement, le traitement pharmacologique 
concomitant à la réalisation d’une cure de tDCS justifie de travaux spécifiques. Par exemple, d’une part, les benzodiazépines, 
les anticonvulsivants seraient des facteurs de mauvaise réponse, d’autre part la combinaison de la tDCS avec la sertraline 
aurait un effet synergique pour le traitement de la dépression (Brunoni et al, 2013). La maîtrise de ce paramètre permettrait 
de stratifier les indications thérapeutiques et d’élaborer des lignes de traitements affinées. Troisièmement, l’association de 
la tDCS avec des techniques psychothérapeutiques constitue un important champ d’exploration. En effet, de nombreuses 
données attestent d’une influence sur les cognitions et les émotions de la tDCS, aussi bien chez les sujets sains que chez les 
sujets atteints d’un trouble psychiatrique (Summers et al, 2016 ; Hill et al, 2016 ; Tortella et al, 2014) et cet effet pourrait 
être optimisé par un soin concomitant de psychothérapie ou remédiation cognitive. De façon plus globale, les paramètres
intrinsèques à la tDCS sont multiples et ont une influence sur son effet. De plus, le mécanisme d’action de la tDCS reposerait
sur une correction de la plasticité cérébrale, or celle-ci dépend aussi fortement de l'état dans lequel se trouve le sujet au 
moment de la stimulation (phénomènes d’homoplasticité et de métaplasticité). La meilleure maîtrise de cet état extrinsèque
du sujet et des paramètres intrinsèques de la tDCS permettront sans doute de potentialiser et homogénéiser son action 
thérapeutique
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RÉSUMÉ
Objectif : La stimulation transcranienne par courant continu est une méthode non invasive de neuromodulation qui fait l’objet d’une 
recherche intensive dans le traitement des pathologies neurologiques et psychiatriques depuis une dizaine d’années. L’objectif de 
cet article est de dresser un état des lieux sur l’utilisation et le développement de cette technique dans les affections psychiatriques 
au cours des dernières années.
Matériel et méthodes : une recherche de bibliographie a été effectuée sur le moteur de recherche Pubmed avec les mots clefs : 
“ tDCS” , “transcranial direct current stimulation” et le terme désignant chaque affection traitée dans le cadre de cet article.
Résultats : dans le traitement de la dépression, on retrouve plusieurs études contrôlées randomisées en double aveugle montrant 
une efficacité de la tDCS. Néanmoins cette efficacité diminue chez les patients présentant un profil de résistance thérapeutique. 
Dans le traitement de la schizophrénie, on trouve actuellement peu d’études faisant la preuve d’une amélioration des symptômes 
et des troubles cognitifs observés dans la maladie.
Un certain nombre de données sont disponibles dans le cadre de la dépendance au tabac, illustrant en particulier une réduction 
du craving pour cette substance. On retrouve des résultats similaires dans le traitement de l’addiction à l’alcool. Plusieurs études 
concernant l’application de la tDCS dans les troubles du comportement alimentaire sont disponibles. La maladie d’Alzheimer a 
fait l’objet de plusieurs études avec la tDCS montrant des résultats contrastés. Le trouble obsessionnel compulsif et le trouble 
hyperactivité déficit attentionnel font l’objet d’un intérêt croissant avec la tDCS. La revue de la littérature concernant l’utilisation 
de la tDCS dans le traitement des autres maladies psychiatriques et des complications psychiatrique de pathologies neurologiques 
se limite à ce jour à des rapports de cas.
Conclusions : Il y a à ce jour très peu de profils cliniques chez lesquels suffisamment de données cliniques sont disponibles pour 
pouvoir recommander la tDCS comme traitement de potentialisation. Des études de plus grande échelle sont indispensables 
pour la plupart des pathologies psychiatriques, avant qu’une utilisation de la tDCS en tant qu’outil validé soit possible. Des études 
visant à star ardiser les paramètres de stimulation (position des électrodes, intensité du courant, durée d’une séance, fréquence 
des séance, et durée totale de stimulation) s’avèrent nécessaires. Contrôler l’état cognitif et émotionnel des sujets constitue une 
perspective ¡’avenir importante pour le traitement par tDCS.

Mots-clés : stimulation transcranienne par courant continu, tDCS, dépression ; schizophrénie, démence, addiction, pathologie 
psychiatrique
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C a s e  R e p o r t . J o u r n a l  o f  c l i n i c a l  P s y c h o p h a r m a c o l o g y ,  2 0 1 6  ;  3 6  ( 5 )

S u e m o t o C K ,  A p o l i n a r i o D , N a k a m u r a - P a l a c i o s E M , L o p e s L ,  L e i t e R E , S a l e s

M C ,  N i t r i n i  R ,  B r u c k i  S M ,  M o r i l l o L S ,  M a g a l d i  R M ,  F r e g n i  E E f f e c t s  o f  a  n o n - f o c a l

p l a s t i c i t y p r o t o c o l o n a p a t h y i n m o d e r a t e A l z h e i m e r ’ s  d i s e a s e : a r a n d o m i z e d ,

d o u b l e - b l i n d ,  s h a m - c o n t r o l l e d  t r i a l ,  B r a i n S t i m u l ,  7 ,  3 0 8 - 3 1 3 ( 2 0 1 4 )

S u m m e r s  J J , K a n g N ,  C a u r a u g h  J H .  D o e s  t r a n s c r a n i a l  d i r e c t  c u r r e n t  s t i m u l a t i o n

e n h a n c e c o g n i t i v e a n d m o t o r  f u n c t i o n s i n t h e a g e i n g b r a i n ? A s y s t e m a t i c r e v i e w

a n d m e t a -  a n a l y s i s ,  A g e i n g  R e s R e v ,  2 5 ,  4 2 - 5 4 ( 2 0 1 6 )

T o r t e l l a G , S e l i n g a r d i P M , M o r e n o M L D o e s n o n - i n v a s i v e b r a i n s t i m u l a t i o n

i m p r o v e c o g n i t i o n i n m a j o r d e p r e s s i v e d i s o r d e r ? A s y s t e m a t i c r e v i e w ,  C N S

N e u r o l  D i s o r d D r u g  T a r g e t s , 1 3 ,  1 0 ,  1 7 5 9 - 6 9 ( 2 0 1 4 )

T r o j a k B ,  S o u d r y - F a u r e  A ,  A b e l l o  N ,  C a r p e n t i e r  M ,  J o n v a l  L ,  A l l a r d C ,  S a b s e v a r i  

F , B l a i s e E ,  P o n a v o y E ,  B o n i n B , M e i l l e V ,  C h a u v e t - G e l  i n i e r  J C E f f i c a c y o f

t r a n s c r a n i a l  d i r e c t  c u r r e n t s t i m u l a t i o n i n  r e d u c i n g  c o n s u m p t i o n  i n  p a t i e n t s w i t h

a l c o h o l  u s e  d i s o r d e r s  : s t u d y  p r o t o c o l f o r a r a n d o m i z e d - c o n t r o l l e d t r i a l ,  T r i a l s ,  

1 7 , 2 5 0 ( 2 0 1 6 )

V a l i e n g o  L ,  B e n s e n o r  I M ,  G o u l a r t A C ,  d e O l i v e i r a  J R Z a n a o T A ,  B o g g i o P S ,  L o t u f o

P A ,  F r e g n i F , B r u n o n i A R .  T h e s e r t r a l i n e v e r s u s e l e c t r i c a l  c u r r e n t  t h e r a p y f o r

t r e a t i n g d e p r e s s i o n c l i n i c a l  s t u d y ( s e l e c t - T D C S ) :  r e s u l t s o f  t h e c r o s s o v e r  a n d

f o l l o w - u p p h a s e s .  D e p r e s s  A n x i e t y ,  3 0 ,  7 ,  6 4 6 - 5 3 ( 2 0 1 3 )

V e r c a m m e n A ,  R u s h b y J A , L o o C , S h o r t B , W e i c k e r t C S ,  W e i c k e r t T W .  

T r a n s c r a n i a l d i r e c t  c u r r e n t  s t i m u l a t i o n i n f l u e n c e s p r o b a b i l i s t i c a s s o c i a t i o n

l e a r n i n g  i n  s c h i z o p h r e n i a ,  S c h i z o p h r  R e s , 1 3 1 , 1 9 8 - 2 0 5 ( 2 0 1 I )

V i g o d S , D e n n i s C L , D a s k a l a k i s Z ,  M u r p h y K ,  R a y J ,  O b e r l ä n d e r  T ,  S o m e r t o n

S , H u s s a i n - S h a m s y N ,  B l u m b e r g e r D . T r a n s c r a n i a l  d i r e c t c u r r e n t s t i m u l a t i o n

( t D C S )  f o r t r e a t m e n t  o f  m a j o r  d e p r e s s i o n d u r i n g p r e g n a n c y : s t u d y p r o t o c o l f o r  

a  p i l o t  r a n d o m i z e d  c o n t r o l l e d t r i a l .  T r i a l s , 1 5 :  3 6 6 ( 2 0 1 4 )

V o l p a t o C , P i c c i o n e F , C a v i n a t o M , D u z z i D , S c h i f f S , F o s c o l o L , V e n n e r i A

M o d u l a t i o n o f  a f f e c t i v e s y m p t o m s  a n d r e s t i n g s t a t e a c t i v i t y  b y b r a i n s t i m u l a t i o n

i n a  t r e a t m e n t - r e s i s t a n t  c a s e  o f  o b s e s s i v e - c o m p u l s i v e d i s o r d e r , N e u r o c a s e ,  1 9 :  

3 6 0 - 3 7 0 ( 2 0 1 3 )

W a n g J ,  W u D ,  C h e n  Y ,  Y u a n Y ,  Z h a n g M .  E f f e c t s o f  t r a n s c r a n i a l  d i r e c t  c u r r e n t  

s t i m u l a t i o n o n  l a n g u a g e i m p r o v e m e n t  a n d  c o r t i c a l  a c t i v a t i o n i n n o n f l u e n t  v a r i a n t

p r i m a r y p r o g r e s s i v e a p h a s i a .  N e u r o s c i  L e t t ,  5 4 9 : 2 9 - 3 3 ( 2 0 1 3 )

W i e t s c h o r k e K , L i p p o l d  J , J a c o b C , P o l a k T ,  H e r r m a n n M J . T r a n s c r a n i a l d i r e c t

c u r r e n t s t i m u l a t i o n o f t h e p r e f r o n t a l  c o r t e x r e d u c e s c u e - r e a c t i v i t y i n a l c o h o l ­

d e p e n d e n t  p a t i e n t s .  J o u r n a l  o f  N e u r a l  T r a n s m i s s i o n , 1 2 3 ,  1 0 ,  1 1 7 3 - 8 ( 2 0 1 6 )

X u J ,  F r e g n i  F , B r o d y A L , R a h m a n A S .  T r a n s c r a n i a l d i r e c t c u r r e n t s t i m u l a t i o n

r e d u c e s  n e g a t i v e a f f e c t  b u t  n o t  c i g a r e t t e c r a v i n g  i n o v e r n i g h t  a b s t i n e n t  s m o k e r s .  
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A u t e u r c o r r e s p o n d a n t :

D R .  P H I L I P P E  V I G N A U D ,

S e r v i c e i n t e r s e c t o r i e l  6 9 Z I 9 ,

c e n t r e d e t r a i t e m e n t  d e s p a t h o l o g i e s  r é s i s t a n t e s ,  

o o h ô p i t a l  l e V i n a t i e r , 9 5  b o u l e v a r d  P i n e l ,  6 9 6 7 7  B r o n ,  F r a n c e .  T é l :  + 3 3 4 3 7 9 1 5 2 5 8

_ E m a i l  :  p h i l i p p e . v i g n a u d @ c h - l e - v i n a t i e r . f r


