
Q u’est-ce qui pourrait
être plus grave que les
cancers du sein, de la

prostate ou encore du colon
pour ne citer qu’eux ? Ré-
ponse : l’insuffisance car-
diaque. Les chiffres parlent
d’eux-mêmes : plus d’un mil-
lion et demi de Français
souffrent d’insuffisance car-
diaque. Dans la réalité, on frô-
lerait les 3 millions de ma-
lades. C’est aussi 120 000 nou-
veaux cas dépistés chaque an-
née. Cette pathologie serait
également responsable de
160 000 hospitalisations et
70000 morts par an.

Si les plus de 60 ans sont les
plus concernés, elle peut sur-
venir des années avant. "À
40 ans, on a une chance sur 5
de développer une insuffisance
cardiaque. À 55 ans, c’est une
chance sur 3, précise Patrick
Khanoyan, chef du service de
c a r d i o l o g i e à l ’ h ô p i t a l
Saint-Joseph et coordonna-
teur de la Fédération de Car-
diologie. Les causes sont mul-
tiples. À la suite d’un infarctus
du myocarde, d’une hyperten-
sion artérielle ou d’un diabète.
Pour rappel, un tiers des pa-
tients sont diabétiques."

Enfin, et surtout, l’insuffi-
sance cardiaque est une mala-
die invalidante qui coûte très
cher. On estime à 3 milliards
d’euros le coût des dépenses
annuelles dont un milliard at-
tribué aux hospitalisations.
De quoi inciter l’assurance
maladie à lancer, pendant un
mois, une vaste campagne de
sensibilisation aux signes
d’alerte. Elle se résume en
quatre lettres : EPOF acro-
nyme d’essoufflement, prise
d e p o i d s , œ d è m e s d e s
membres inférieurs et fatigue.

"Ce sont les principaux
symptômes de la maladie,
confirme le Dr Patrick Kha-
noyan, chef du service de car-
diologie à l’hôpital Saint-Jo-
seph et coordonnateur de la
Fédération de Cardiologie.
C’est dans des moments de la

vie quotidienne que ces symp-
tômes sont les plus fréquents."

Détérioration de la qualité
de vie, hospitalisations répé-
tées, décès… l’insuffisance
cardiaque présente un état
des lieux assez pessimiste. La
raison : un diagnostic souvent
tardif. "L’insuffisance car-
diaque n’est généralement
diagnostiquée que lors de la
survenue d’une décompensa-
tion, sans que les signes
avant-coureurs aient pu être
décelés et correctement pris en
compte, déplore le cardio-
logue. Cependant, depuis
deux ans, un énorme travail a
été fait pour sensibiliser à la
fois la population, les cardio-
logues et tous les acteurs de la

santé. C’est le cas du pro-
gramme Optim’IC présidé par
le Pr Thibaud Damy du CHU
Henri-Mondor de Créteil et
auquel Patrick Khanoyan a
participé. Plusieurs pistes ont
été identifiées pour améliorer
la prise en charge. Parmi
celles-ci, l’inscription de l’in-
suffisance cardiaque dans un
" parcours de soins spécifique,
à l’image de ce qui existe pour
le cancer. Systématiser le dépis-
tage précoce de l’insuffisance
cardiaque et de ses comorbidi-
tés, optimiser les parcours au-
tour de filières territoriales ou
mieux partager l’information
pour limiter les pertes de
chances d’accès aux soins."

Car, prise à temps, l’insuffi-
sance cardiaque peut être
contrôlée avec un traitement
global agissant sur la cause de
la maladie et ses symptômes.
"Depuis trente ans, nous avons

des traitements qui sont ma-
jeurs. Ils ont profondément
changé l’espérance de vie des
patients. Des classes thérapeu-
tiques ont été de véritables ré-
volutions qui ont permis de ré-
duire la mortalité", souligne le
Dr Khanoyan. En témoignent
les gliflozines (inhibiteurs de
la GLT2) qui ont réduit les hos-
pitalisations pour insuffi-
sance cardiaque chez les pa-
tients diabétiques.

Selon le cardiologue, il y au-
rait d’autres stratégies théra-
peutiques de prise en charge
qui permettraient de "réduire
de 20 à 30% les hospitalisa-
tions après une première pous-
sée d’insuffisance cardiaque".
Une démarche qu’encourage
l’assurance maladie qui af-
firme une volonté de générali-
ser la télésurveillance chez ces
patients.

Florence COTTIN

L’insuffisance cardiaque:
unemaladieméconnue
La Cnam lance "EPOF", une vaste campagne de sensibilisation
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C’est la vie

L’agenda
Lesrendez-vousd’Octobrerose
%Marseille, Hôpital Européen.
Aujourd’hui, de 10 h à 15 h, des stands d’informa-
tion seront animés par les professionnels de san-
té. Au programme aussi, des stands de sensibilisa-
tion au dépistage organisé du cancer du sein et
un atelier "palpaction" pour apprendre les gestes
d’autopalpation des seins. Enfin, l’hôpital orga-
nise un défi sportif au profit de la Ligue contre le
cancer. 1 km parcouru sur les vélos présents dans
le hall, c’est 1 ¤donné.
% Marseille, Hôpital Saint-Joseph
L’établissement organise deux journées de sensi-
bilisation et d’information, les 5 et 6 octobre de
10 h à 16 h dans le grand hall du bâtiment
Fouque. "Au sein de ma bulle", sera un espace
dédié et intime pour échanger librement autour
du dépistage, mais aussi de la socio-esthétique,
de la sophrologie. Un atelier autopalpation sera
également proposé.

Lacarottenerendpasqu’aimable
On dit qu’elle rend aimable et rosit les fesses.
Mais crue ou cuite, la carotte est notre
meilleur allié santé. Plus sûrement, la ca-
rotte est riche en bêta-carotène (provita-
mine A), en vitamines B, C et K et miné-
raux, calcium, magnésium, potassium et fer.
Manger des carottes permet ainsi de soigner sa
vision et sa peau. L’apport énergétique de la ca-
rotte crue est de 26 kilocalories pour 100 grammes. Elle est
composée de 88 % d’eau et de 5 % de sucre, ce qui la rend
incontestablement notre alliée minceur. En nous apportant
notre dose journalière de sucre naturel, elle régénère aussi le
foie. Enfin, sachez qu’une décoction de fanes de
carottes (une poignée pour deux verres d’eau)
guérira les aphtes.

Le coin bio
Biberon:comment leprépareret leconserver

Dans l’idéal, le biberon doit être préparé à température ambiante
juste avant d’être donné au bébé. Passé une heure, il faut le jeter.

À souligner également que l’eau du robinet peut être utilisée pour
la préparation du biberon. Cependant, il convient de prendre cer-
taines précautions note l’Agence nationale de sécurité sanitaire (Anses).

Il est recommandé de laisser couler l’eau du robinet quelques secondes
avant de remplir le biberon de la quantité souhaitée. De même qu’il faut utiliser uniquement de l’eau

froide (au-delà de 25 °C, l’eau peut être davantage chargée en microbes et en sels minéraux) et
nettoyer régulièrement la tête du robinet (détartrage notamment). En revanche, il est préférable de ne

pas utiliser d’eau ayant subi une filtration (carafe filtrante par exemple ou tout autre type
de traitement de filtration à domicile) ou ayant subi un adoucissement car ces systèmes peuvent favori-

ser la multiplication de micro-organismes.

Le coin des enfants

Bronchiolite : un traitement
préventif pour bientôt?
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Difficile d’échapper à la bronchiolite car cette
affection virale respiratoires qui se manifeste
par une atteinte respiratoire au niveau des
bronchioles des nourrissons, causée par plu-
sieurs virus dont le VRS (Virus Respiratoire
Syncitial), touche chaque année 500000en-
fants de moins de 2 ans en France. Elle en-
gendre 30000 consultations aux urgences,
dont 10000cas d’hospitalisation en raison de
difficultés respiratoires et alimentaires. On es-
time que la quasi-totalité des enfants de
moins de 2 ans vont rencontrer le VRS, et que
30%d’entre eux développeront une bronchio-
lite. Mais, la recherche avance et le labora-
toire français Sanofi a élaboré, en partenariat
avec le Suédo-Britannique AstraZeneca, un
vaccin contre la bronchiolite injectable chez
tous les bébés demoins d’un an. Une première
qui a reçu le feu vert de l’Agence européenne
du médicament (EMA). Cette solution injec-
table est un traitement préventif, un anti-
corps monoclonal qui va protéger les bébés de
moins d’un an durant toute la période épidé-
mique, c’est-à-dire l’automne et l’hiver. Seul
bémol, le traitement ne sera pas disponible
cet hiver mais bien l’an prochain. En effet, les
autorités françaises doivent désormais analy-
ser les résultats de l’étude clinique.

Après une hospitalisation pour un épisode aigu, le taux de
réhospitalisations dans l’année qui suit est de 45%.
À g., le Dr Patrick Khanoyan. / PHOTO DR
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