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Quelle mesure de la pression artérielle reflète le 
mieux le risque CV chez la personne âgée ?

Quelle PA : PAS vs PAD vs PP ?
Mesure clinique vs automesure vs MAPA ?
Quelle place pour les autres mesures artérielles ?



Franklin SS, Circulation. 2001;103:1245-1249.

La pression artérielle systolique est reconnue comme la plus 
prédictive du risque d’événement coronaire



Risque CV en fonction de la PAS et de la PAD
dans les études cliniques chez des sujets âgés

Age : >65 ans 

Blacher et al, Arch Int Med 2000



Quelle Pression Artérielle pour évaluer le risque CV ?

Hommes < 50 ans
Femmes < 60 ans
Hommes < 50 ans
Femmes < 60 ans

1- PAS et PAD
3- PP

Hommes 50-70 ans
Femmes 60-80 ans
Hommes 50-70 ans
Femmes 60-80 ans

1- PAS
2- PP

Hommes > 70 ans
Femmes > 80 ans
Hommes > 70 ans
Femmes > 80 ans

1- PP
2-PAS
3- PAD (-)



Quelle mesure de la pression artérielle reflète le 
mieux le risque CV chez la personne âgée ?

Quelle PA ? : PAS et PP

Mesure clinique vs automesure vs MAPA ?
Quelle place pour les autres mesures artérielles ?



Les leçons de SYST-EUR



Etude Syst-Eur

MAPA 
 695 sujets 
Age >70 ans
PAS clinique > 160 mmHg
 174/86 mmHg après 3 mois de placebo

 Données MAPA 
 24 % PAS < 140 mmHg
 47 % PAS 140-159 mmHg
 29 % PAS ≥160 mmHg

Fagard et al, Circulation 2000



Fagard et al 

Circulation 2000

Etude Syst-Eur : 
Événements CV dans les sous groupes en fonction du profile de 

MAPA 24h



Bobrie et al, JAMA 2004;291:1342

Valeur pronostique de l’automesure 
chez les hypertendus traités

Age moyen 70 ans



 Cabinet médical : ≥ 140/90 mmHg

Automesure : ≥ 135/85 mmHg 

MAPA :
≥135/85 mmHg pour la MAPA d’éveil
≥120/70 mmHg pour la MAPA de sommeil 
≥130/80 mmHg pour la MAPA des 24 h

 les patients « HTA blouse blanche » présentent un risque 
d’évolution vers une HTA.

HAS 2005HAS 2005



1- Avant de débuter un traitement


 
Si PA entre 140-179/90-109 mm Hg et en l’absence d’atteinte 
organe cible, d’ATCD cardio ou cérébro-vasculaires, de diabète 
ou d’insuffisance rénale.


 

Chez le sujet âgé après s’être assuré de la faisabilité.
2 - A tout moment de la prise en charge


 
HTA résistante


 

Evaluation thérapeutique
3- Indications plus spécifiques de la MAPA


 
Mode de variation nocturne de la PA


 

Rechercher une variation inhabituelle de la PA


 
Dans les cas où l’automesure n’est pas réalisable

Indications de la MAPA et de l’Automesure – HAS 
2005



Quelle mesure de la pression artérielle reflète le 
mieux le risque CV chez la personne âgée ?

Quelle PA : PAS et PP
 Si mesure clinique élevée : automesure

Quelle place pour les autres mesures artérielles ?



Méthodes d’évaluation du vieillissement artériel 

Mesure de la rigidité artérielle et de la pression centrale



Tonométrie Artérielle



Vélocité de l’Onde du Pouls 

P.W.V. = L / (tb – ta)

B
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O’Rourke and Nichols, 1990

Amplification de le PA



Analyse de la courbe de pression artérielle



Rigidité aortique (VOP) et mortalité globale
Étude sur 1980 hypertendus 
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Laurent S, Benetos A et al. Hypertension, 2000



Sutton-Tyrrell et al, Circulation 2005 

La rigidité artérielle est 
associée aux évènements CV

chez le sujet vieillissant



Association entre la PA systolique et la 
morbidité CV chez les sujets très âgés


 

Pas d’association entre la PAS et la mortalité dans une 
population âgée de plus de 85 ans dans une étude Hollandaise

Boshuizen HC et al; BMJ 1998;316:1780-4


 

Pas d’association entre la PAS et la morbidité dans une 
population de sujets âgés en maison de retraite 
Askari M et al; Aging Clin Exp Res. 2004 16:206-11



MortalitMortalitéé par AVC et maladie coronaire par AVC et maladie coronaire 
en fonction du niveau de la PAS et de len fonction du niveau de la PAS et de l’’âge âge 

Prospective Studies Collaboration. Prospective Studies Collaboration. LancetLancet. 2002;360:1903. 2002;360:1903--1913.1913.
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>80 ans?



Relation entre VOP aortique et mortalité cardiovasculaire

Actuarial Survival curve (cardiovascular death) 
according to PWV classes
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Meaume et  Benetos, Arteriosclerosis and Thrombosis 2002

• 200 patients, >75 ans, hospitalisés en  USLD



Etude PARTAGEEtude PARTAGE 

Etude de la Etude de la PPression ression ARTARTéérielle des personnes rielle des personnes 
AGAGéées es 

vivant en vivant en EEHPADHPAD

PHRC National 2006-2009
(Programme Hospitalier de Recherche Clinique)



Etude PARTAGEEtude PARTAGE 
Etude de la Etude de la PPression ression ARTARTéérielle des personnes rielle des personnes AGAGéées es 

vivant en vivant en EEHPADHPAD

PHRC National 2006
(Programme Hospitalier de Recherche Clinique)
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Objectifs
Evaluer chez des sujets de plus 80 ans résidant dans des EHPAD :

la valeur prédictive des différentes mesures « artérielles »
- mesure clinique 
- automesure
- pression artérielle centrale 
- rigidité artérielle

sur la mortalité globale, les événements cardio-vasculaires et le déclin 
cognitif.

-1130 sujets, suivis de 1, 2 et 5 ans

Benetos et al,  J. Hypertens 2009
Salvi et al, J. Hypertens 2010



Niveau de rigidité artérielle et évolution du déclin 
cognitif sur une période de 12 mois

Benetos et al,  JAMDA 2010 sous presse



Quelle mesure de la pression artérielle reflète le 
mieux le risque CV chez la personne âgée ?

 PAS et PP
 Si Mesure clinique >150mmHg: proposer l’automesure
 La mesure de la rigidité artérielle peut améliorer la 

prédiction du risque, notamment chez les sujets >80 
ans, fragiles et polypathologiques
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