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Plan de la prPlan de la préésentationsentation
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ÉÉpidpidéémiologiemiologie
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Point Point àà surveiller dans le suivi du surveiller dans le suivi du 
traitement de ltraitement de l’’HTA:HTA:
•• Atteinte de la cible thAtteinte de la cible théérapeutiquerapeutique
•• Protection rProtection réénalenale
•• AdhAdhéérence au traitementrence au traitement
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ConclusionConclusion



ÉÉpidpidéémiologie de lmiologie de l’’HTAHTA
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ProblProblèème frme frééquent dans la population quent dans la population 
âgâgééee
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>50% dans la population  >70 ans>50% dans la population  >70 ans
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Progression surtout de la systolique Progression surtout de la systolique 
dans la population trdans la population trèès âgs âgééee







Tension artTension artéérielle  rielle  àà la fin des grandes la fin des grandes 
éétudes dans le groupe  actiftudes dans le groupe  actif
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SystSyst--Eur :153/77Eur :153/77
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SHEP :147/78SHEP :147/78
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HYVET :140/76HYVET :140/76



ACCORD   HTAACCORD   HTA
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4733 participants avec diab4733 participants avec diabèète de te de 
type 2type 2
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Randomisation: Randomisation: 
•• TA syst <140 vs TA <120TA syst <140 vs TA <120







ADVANCE HTAADVANCE HTA
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11140 patients avec diab11140 patients avec diabèète te 
de type 2de type 2
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Âge moyen : 66Âge moyen : 66±±66



 
TA au dTA au déépart 145/81part 145/81



 
TA TA àà la fin de lla fin de l’é’étude:tude:
•• 135/75  groupe  intensif135/75  groupe  intensif
•• 140/77  groupe  usuel140/77  groupe  usuel













CombinaisonsCombinaisons
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ÉÉviter combinaison inhibiteur de viter combinaison inhibiteur de 
ll’’enzyme de conversion de enzyme de conversion de 
ll’’angiotensine (IECA) et un angiotensine (IECA) et un 
antagoniste des rantagoniste des réécepteurs de cepteurs de 
ll’’angiotensine (ARA)angiotensine (ARA)



Conditions particuliConditions particulièèresres
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PhPhéénomnomèène de la blouse blanchene de la blouse blanche
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HTA masquHTA masquééee
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HTOHTO



Hypotension  orthostatiqueHypotension  orthostatique
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JusquJusqu’à’à 20% des patients avec HTA20% des patients avec HTA
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PhPhéénomnomèène fluctuantne fluctuant



 
Agents prAgents préédisposant : BCC, alphadisposant : BCC, alpha-- 
bloquantsbloquants
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Documenter en  cas de chuteDocumenter en  cas de chute











AdhAdhéérence au traitementrence au traitement
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Fonction de la  tolFonction de la  toléérance des agents rance des agents 
utilisutiliséés + frs + frééquence des doses quence des doses 
quotidiennes.quotidiennes.
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ComplianceCompliance moins bonne dans la moins bonne dans la 
population  âgpopulation  âgéée?e?
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Attention : baisse Attention : baisse tensionnelletensionnelle 
excessive chez le patient rexcessive chez le patient réécemment cemment 
admis admis àà ll’’hôpitalhôpital



ConclusionConclusion



 
Une cible thUne cible théérapeutique avec rapeutique avec 
systolique 130systolique 130--140 est raisonnable 140 est raisonnable 
chez le sujet âgchez le sujet âgéé hypertenduhypertendu
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Adapter la cible Adapter la cible àà chaque situation chaque situation 
particuliparticulièèrere



 
RRéégime  thgime  théérapeutique le plus simple rapeutique le plus simple 
possiblepossible



 
Surveillance de la fonction rSurveillance de la fonction réénalenale
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