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Résumé

Les affections cardiaques dans leur ensemble sont la cause la plus fréquente de morbidité et de mortalité chez les patients insuffisants rénaux
chroniques traités par dialyse. Les principales anomalies morphologiques des cardiomyopathies peuvent s'accompagner d'une altération de la
fonction systolique ou diastolique avec comme conséquence clinique une insuffisance cardiaque, un trouble du rythme, voire la mort subite. L objectif
de cette étude était de déterminer la fréquence de la dysfonction diastolique chez les patients hémodialysés chroniques. Il s’agissait d’'une étude
transversale de type descriptif d'une durée de 4 mois allant du 1¢" mai au 31 aolt 2017. Cette étude a été réalisée au Centre National d’'Hémodialyse
de Donka (CNHD). Etaient inclus dans cette étude tout patient hémodialysé chronique ayant bénéficié d’une échographie Doppler cardiaque ayant
mis en évidence une dysfonction diastolique du ventricule gauche (VG). La dysfonction diastolique du VG était retenue chez tout patient ayant un
rapport E/A<1, un rapport E/E’>10 et une FEVG >50% évaluée par la méthode Simpson biplan, selon la classification de Redfield. Sur 87 patients
ayant bénéficié de I"échographie Doppler cardiaque, 32 avaient une dysfonction diastolique soit 36,78%. L'age moyen de nos patients était de
50,62+13,06 ans avec des extrémes de 18 et 70 ans. La tranche d’age la plus représentée était celle de 58-67 ans. La dysfonction diastolique du
ventricule gauche était modérée chez 17 patients (53,13%), et moyenne chez 15 patients (46,87%). Il ressort clairement de cette étude que les
néphropathies glomérulaires et interstitielles sont les plus fréquemment rencontrées et responsables d’une dysfonction diastolique de modérée a
moyenne du VG. En Guinée, |"évaluation échocardiographique chez les hémodialysés n'est pas un examen systématique a cause du colt. Cependant
sa réalisation permet de classer les patients a haut risque de faire un cedéme aigu du poumon ou de chute tensionnelle en cours de séances
d’hémodialyse.
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Abstract

Cardiac disorders are the most common cause of morbidity and mortality in patients with chronic renal failure on dialysis. The main
morphological abnormalities of the cardiomyopathies can be associated with an alteration of systolic or diastolic function, resulting in
heart failure, rhythm disturbance and even sudden death. The purpose of this study was to determine the frequency of diastolic
dysfunction in chronic haemodialysis patients. We conducted a cross-sectional descriptive study at the National Hemodialysis Center,
Donka (NHDC) over a period of 4 months, from 1 May to 31 August 2077. Any chronic haemodialysis patient undergoing Doppler
echocardiography showing left ventricular diastolic dysfunction was enrolled. Left ventricular diastolic dysfunction was diagnosed in all
patients having E/A ratio< 1, E/E" ratio>10 and LVEF >50% assessed using biplane Simpson's method according to Redfield classification.
Out of 87 patients undergoing Doppler echocardiography 32 (36.78%,) had diastolic dysfunction. The average age of patients was 50.62-
13.06 years, ranging from 18 years to 70 years. The age group 58-67 years was the most represented. Left ventricular diastolic dysfunction
was moderate in 17 patients (53.13%), and medium in 15 patients (46.87%). This study highlights that glomerulonephritis and interstitial
nephritis are the most common nephrites causing moderate to average left ventricular diastolic dysfunction. In Guinea, echocardiography
is not systematically used in hemodialysis patients due to its cost. However, it allows to classify patients at high risk for acute pulmonary

edema or fall in pressure during haemodialysis.
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Introduction Méthodes

Les complications cardiovasculaires représentent la premiere
cause de déceés chez 'hémodialysé chronique [1, 2]. Elles sont
responsables d'environ 50% des déces et de 30% des
hospitalisations des patients en dialyse [31.
L’échocardiographie transthoracique (ETT), examen non
invasif, disponible, largement utilisé dans |'évaluation de la
structure et de la fonction cardiaque, demeure un outil de
référence dans le bilan des atteintes cardiaques chez les
patients traités par hémodialyse périodique afin de définir
ceux a haut risque cardiovasculaire [1]. L'objectif de cette
étude était de déterminer la fréquence de la dysfonction
diastolique chez les patients hémodialysés chroniques au

Centre National d’'Hémodialyse de Donka.

Il s’agissait d’'une étude transversale de type descriptif d’une
durée de 4 mois allant du 1" mai au 31 aolt 2017. Elle avait
été réalisée au Centre National d’'Hémodialyse de Donka.
Etaient inclus dans cette étude, tous les patients hémodialysés
sans distinction de sexe, d'age, de provenance ni de
profession, qui présentaient a |‘échographie Doppler
cardiaque une dysfonction diastolique du ventricule gauche
soit: 1) un rapport E/A inférieure a 1; 2) un rapport E/E
supérieure a 10, mesuré sur la paroi latérale; 3) une FEVG =
50% évaluée par la méthode Simpson biplan. Selon la
classification de Redfield, nous avons une dysfonction normale
(0,75 < E/A< 1,5 et E/Ea < 10; DT > 140 ms), modérée (0,75 <
E/A < 1,5etE/Ea > 10; DT > 140 ms), moyenne (E/A = 0,75 et
E/Ea < 10) et sévére (sévéere E/A > 1,5 et E/Ea > 10 ; DT < 140
ms). Les patients hémodialysés n’ayant pas réalisé
I'échocardiographie Doppler cardiaque et ceux n’ayant pas
accepté de se soumettre a notre questionnaire, n’étaient pas

inclus dans cette étude. Nos variables étaient
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sociodémographiques (age, genre) et échocardiographiques,
recueillies sur une fiche d’enquéte préétablie. Les logiciels
Word 2013 et Epi info 5.3.1 ont été utilisés pour la saisie et

I'analyse des données.

Résultats

Sur 87 patients ayant bénéficié de I'échographie Doppler
cardiaque, 32 avaient une dysfonction diastolique soit 36,78%.
La répartition des patients selon la néphropathie initiale
montre que les néphropathies glomérulaires et les
néphropathies indéterminées étaient les plus fréquentes
(Tableau 1). La répartition des patients selon la néphropathie
initiale et I'existence d’une dysfonction diastolique révéele que
la dysfonction était plus modérée avec la néphropathie
glomérulaire et moyenne dans la néphropathie interstitielle
(Tableau 2). La répartition des patients selon les facteurs de
risque de la dysfonction diastolique montre que l'age, la
dilatation de la Veine cave inférieure (VCI) étaient
significativement liés a la dysfonction diastolique du VG

(Tableau 3).

Discussion

Pour la premiére fois en Guinée, une étude a été réalisée sur la
dysfonction diastolique du ventricule gauche chez les
hémodialysés chronique. Il ressort clairement de cette étude
gue les néphropathies glomérulaires et interstitielles sont les
plus fréqguemment rencontrées et responsables d’une
dysfonction diastolique de modérée a moyenne du VG. L'age,
la présence d’une fuite valvulaire et la dilatation de la veine
cave inférieure sont significativement associés a la dysfonction
diastoligue du VG. La plupart des patients hémodialysés
chroniques souffrent et meurent de complications

cardiovasculaires dont [linsuffisance cardiaque (IC). Cette

étude nous a permis de comprendre le mécanisme de survenu
de la dysfonction diastolique chez les patients hémodialysés
chroniques au CNHD. La fréquence de la dysfonction
diastolique du ventricule gauche était de 36,78% dans notre
étude. Notre résultat est inférieur a celui de Ben et al qui
rapportaient dans leur étude une fréquence de 86% [3]. L'age
moyen de nos patients était de 50,62 ans avec des extrémes
de 18 et 70 ans. La tranche d’age la plus représentée était celle
de 58-67 ans. Ces résultats sont similaires a ceux trouvés par
certains auteurs [4, 5] soit respectivement 52+12,85 ans et de
52+159 ans. La fréquence de cette tranche d'age
s’expliquerait d’une part par I'hypothese sur le réle des
facteurs environnementaux notamment le tabagisme,
I'alcoolisme et les expositions professionnelles dans la
survenue et ou la progression des pathologies rénales et
d’autre part par la prise en charge tardive des patients. Chez
le dialysé chronique, le risque de mortalité cardiovasculaire a
été comparé a celui de la population générale. Il est 500 fois
plus élevé chez les patients agés de 25 a 35 ans et de cinq fois
chez les patients agés de plus de 85 ans [6]. Les données
morphologiques étaient dominées par la dysfonction
diastolique (90,62%) suivie de la dilatation de la veine cave
inférieure dans 50% des cas et des fuites valvulaires (46,87%).
Nos résultats sont comparables a ceux de Cissé et al. [4] qui,
dans leur étude ont rapporté 44,73% de fuites valvulaires;
méme fréquence pour la dilatation de la veine cave inférieure;
18,42% pour |'épanchement péricardique. La plupart des
insuffisances cardiaques associe une dysfonction diastolique a
une dysfonction systolique. Ce qui explique selon certains
auteurs les anomalies cardiovasculaires observées au cours de
I'IRC [7]. Selon la classification de Redfield la dysfonction
diastolique du ventricule gauche était modérée chez 17
patients (53,13%), moyenne chez 15 patients (46,87%). Aucune
dysfonction diastolique sévere n'a été observée. Nos résultats
sont différents de ceux de Ben et al. qui ont rapporté 52% pour
le stade modéré, 21% pour le stade moyen et 13% pour le
stade sévere [3]. La dysfonction diastolique du VG était isolée

chez 26 patients soit 81,25%. Six (6) patients avaient une
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dysfonction systolo-diastolique soit 18,7%. Cette étude a
permis de démontrer que chez les patients hémodialysés
chroniques, la dysfonction diastolique du VG est une anomalie
échocardiographique fréquente, trés souvent isolée. Nous
n‘avons pas p0 avoir tous les patients hémodialysés
chroniques suivis dans le CNHD. Certains étaient décédés
entre temps et d’autres non disponibles car la consultation
cardiologique et I"échocardiographie doppler étaient réalisés

dans un autre CHU (Ignace Deen).

Conclusion

Au CNHD, la dysfonction diastolique isolée du VG a
I"échocardiographie Doppler est élévée chez les hémodialysés
chroniques. Elle est de modérée a moyenne. L'évaluation
échocardiographique Doppler n’est pas un examen

systématique dans cette catégorie de patients.

Etat des connaissances actuelles sur le sujet
e Les complications cardiovasculaires représentent la
premiére cause de décés chez ['hémodialysé
chronique (environs 50% des déces) ;
e Responsables de 30% des hospitalisations des

patients en dialyse.
Contribution de notre étude a la connaissance

e  Premiére étude du genre en Guinée ;

e Lesnéphropathies glomérulaires et interstitielles sont
les plus fréguemment rencontrées et sont
responsables d’une dysfonction diastolique modérée

a moyenne du ventricule gauche.
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Tableau 1: répartition des patients selon la néphropathie
initiale

Tableau 2: répartition des patients selon la néphropathie
initiale et I'existence d’une dysfonction diastolique

Tableau 3: répartition des patients selon les facteurs de risque

de la dysfonction diastolique
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Tableau 1: répartition des patients selon la néphropathie initiale

Néphropathie initiale Effectif Pourcentage (%)
Néphropathie diabétique 3 9,38
Néphropathie glomérulaire 11 34,37
Néphropathie indéterminée 10 31,25
Néphropathie tubulo-interstitielle chronique 1 3,12
Néphropathie vasculaire 7 21,88

Total 32 100

Tableau 2: répartition des patients selon la néphropathie initiale et I'existence d’une dysfonction diastolique

Néphropathie initiale et dysfonction ND NG NI NTIC NV Total
diastolique

Modéré - 8 5 - 2 15
Moyen 3 3 6 - 5 17
Sévere - - - - - -

ND : Néphropathie diabétique ; NI : Néphropathie interstitielle ; NG : Néphropathie glomérulaire ; NTIC : Néphropathie tubulo-interstitielle

chronique ; NV : Néphropathie vasculaire

Tableau 3: répartition des patients selon les facteurs de risque de la dysfonction diastolique
Facteurs de risque de dysfonction diastolique | Dysfonction diastolique

Oui Non P value
Age 13 19 0,0005 (S)
Diabete 26 6 0,409(NS)
HTA 55 32 1
HVG 6 0 0,242 (NS)
Cinétique des parois 5 19 0,0001(S)
Epanchement péricardique 4 4 0,254 (NS)
Présence de thrombus 0 1 0,19 (NS)
Fuite valvulaire 1 15 0,007(S)
HTAP 7 2 0,625
Dilatation de la veine cave inférieure 14 18 0,005 (S)
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