Avons-nous les arteres de
notre age,
ou
I'age de nos arteres ?
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PLAN

Maladies cardiovasculaires et facteurs de
risque cardiovasculaires;

Meéecanismes de |'atteinte vasculaire:

Age et systeme cardiovasculaire

Recommandations




D’abord les mauvaises
nouvelles ...




Mortalité globale en 1990

 Mortalité annuelle globale : 50.4 millions

e | es maladies cardiovasculaires :
14,3 millions de personnes,

soit 28 % de la mortalité;

e Dont:
— cardiopathies ischémiques . 6,3 millions,
— Accidents vasculaires cérébraux : 4,4 millions;

— Cardiopathies valvulaires
post-rhumatismales : 0,3 millions;




Mortalité cardiovasculaire au
M aroc

15 a 20 % des causes de déces

35a40 % delamortalitedel 'adulte
(lere cause de mortalité)




M aladies cardiovasculaires
au Maroc

cardiopathies ischémiques
Hypertension artérielle

valvulopathies rhumatismales
myocardiopathies
divers




Complications

_'Infarctus du myocarde,

_’'accident vasculaire cerébral,
_'insuffisance rénale,

_es atteintes artérielles périphéeriques,
e




Facteurs du risque cardiovasculaire

* Hypertension Tabac +++
artérielle Obésité ++
» diabete Sédentarité ++
» troubles du alcoolisme chronique

mhetlabct)l’lsrre du . autres facteurs de
cholestero risque...




Pression arterielleet risqgue C.V.
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Baseline DBP category
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Approximate mean usual DBP tmmHg;
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Cholestérol et risque
cardiovasculaire

“"High-risk™ wversus "High-cholesterol” strategy
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Glycémieet risgue
car diovasculaire
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L e sexe, facteur derisque

cardiovasculaire

Female annual rates per 100 000 (non-fatal)
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HOMMES FEMMES HOMMES

FEMMES




3 millions de déces annuels liés au tabac

Chapman BMJ 96 313 97-100



Modiflcatlons
nuiritionnelles










Sltuaiion Epidémiologique
au Varoc



Encugie Natlonale Ministere de la
Santé en 2000
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AGE ET SYSTEI}V.% )
CARDIOVASCULAIRE
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—augmentation du collagene

troubles de 'automatisme et/ou de la
conduction
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— Hypertrophie de I'intima et de la média
— augmentation du collagene,

— Rigidité artérielle



Pnyslopatnologle de
I'aitteinie vasculalre




COMPLIANCE ARTE

SYSTOLE DIASTOLE




Conséquences de la fonciion d'amoriissernent
sur l'onde de pouls

Systole Diaston =S



Rigidité aortique
1980

el mortalite glopzale chez
nyperiendus
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Anatornle d'une artere




Formaitlon de la plague : le
noyall lipidicue
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Ensulie,

les ponnes nouyvelles. ..
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Déclin de la mortalité d’origine
cardiovasculaire Etats-Unis, 1972-94

53.2%.
*Age-adjusted to the 1940 U.S. census population.




Bénéfice du traiermnent cea 'FITA

Staessen J. Lancet 200U 11;35
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Modifications du mode de vie




Perte de poids et PA

Perte de poids et Diabete






Conclusion :




