
Rôles et apports de la biologie fonctionnelle 
dans le traitement de la dépression - humeur

Manifestations cliniques

Le patient dépressif doit présenter
au moins cinq de ces manifestations,
presque tous les jours depuis 
au moins deux semaines, dont 
obligatoirement l’un des deux 
premiers de la liste.

•Tristesse permanente, parfois
parfois accompagnée de pleurs
(humeur dépressive)

•Anhédonie

•Sentiment de dévalorisation et de
culpabilité excessif ou inapproprié

•Idées suicidaires 

•Ralentissement psychomoteur

•Asthénie 

•Troubles de l’appétit 

•Troubles du sommeil 

•Troubles cognitifs 

Analyses recommandées

L’ensemble des marqueurs suivants :

Ferritine

Zinc

Folates érythrocytaires 

Homocystéine, 

HVA, MHPG et 5HIAA 

Acides gras

Vitamine B12 active holo transco-
balamine 

Vitamine D

Kinurénine

CRP us

Interprétation et commentaires

Cette batterie complète d’analyses
permet de :

•pointer les déficits 
•révéler la présence de 

biomarqueurs perturbés
•d’adapter les traitements 

Glossaire :

MHPG : 3-méthoxy-4-hydroxyphé-
nylglycol 
HVA : acide homovanillique 
HIAA : acide 5-hydroxyindoleacetique 
CRP us : protéine C-réactive ultra-
sensible 

Références :

Centre national de la recherche
scientifique (CNRS) : www.cnrs.fr

Institut national de la santé et de
la recherche médicale (INSERM) :
www.inserm.fr

Notre Réseau de laboratoires de Biologie médicale a développé une expertise en biologie fonctionnelle et nutritionnelle.
Nos biologistes spécialistes sont vos partenaires privilégiés, à votre écoute.
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