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Facteurs de Risque Cardio-Vasculaires : L’évaluation du Risque Cardio-Vasculaire

D’après Mach F et al. 2019 ESC/EAS Guidelines for the management of dyslipidaemia: lipid modification to reduce cardiovascular risk. 
European Heart J 2019,00 : 1-78.

Le Très Haut Risque Cardio-Vasculaire 

Maladie vasculaire athéro thrombotique 

Diabète avec complications

Insuffisance Rénale : DFG < 30 ml/min
Score de Risque > 10 %

Hypercholestérolémie Familiale + 1 FDR
DFG : Débit de Filtration Glomérulaire



Facteurs de Risque Cardio-Vasculaires : L’évaluation du Risque Cardio-Vasculaire

D’après Mach F et al. 2019 ESC/EAS Guidelines for the management of dyslipidaemia: lipid modification to reduce cardiovascular risk. 
European Heart J 2019,00 : 1-78.

Le Haut Risque Cardio-Vasculaire 

Diabète sans complications

Insuffisance Rénale modérée  : DFG 30 – 60 ml/min

Score de Risque 5 - 10 %

Hypercholestérolémie Familiale

Facteurs de risque sévères

DFG : Débit de Filtration Glomérulaire



Facteurs de Risque Cardio-Vasculaires : L’évaluation du Risque Cardio-Vasculaire

D’après Mach F et al. 2019 ESC/EAS Guidelines for the management of dyslipidaemia: lipid modification to reduce cardiovascular risk. 
European Heart J 2019,00 : 1-78.

Le Risque Cardio-Vasculaire Modéré et Faible 

Score de Risque 1 - 5 %

Score de Risque < 1  %



Mme R. 45 ans
PRÉVENTION PRIMAIRE 

SITUATION CLINIQUE :

Aucun antécédent rapporté 
Absence de tabagisme
Tour de taille 85 cm
Pression Artérielle : 130/82 mm Hg en automesure 
Glycémie à jeun 0,92 g/l
Antécédents familiaux :
 - Père décédé jeune d’un cancer (45 ans)
 - Frère âgé de 49 ans : Infarctus Du Myocarde
Traitement : aucun
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Mme R. 45 ans
BILAN LIPIDIQUE 

Cholestérol total : 2,83 g/L (6,7 mmol/L)

Triglycérides : 1,10 g/L (1,25 mmol/L)

C. LDL : 2,20 g/L ( 5,69 mmol/L)

C. HDL : = 0,41 g/L (1,06 mmol/L) 
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Mme R. 45 ans
Comment interprétez vous cette situation ?

A. Cette patiente est à bas risque bas selon le calcul « SCORE »
B. Cette patiente est à risque élevé 
C. Exceptionnellement une valeur élevée de C. LDL-c peut ne pas 

être en rapport avec une dyslipidémie athérogène
D. Une hypercholestérolémie familiale doit être évoquée
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Mme R. 45 ans
Le calcul du risque par « SCORE » n’est pas approprié dans cette situation : 

Les patients avec un C. LDL > 1,9 g/l sont considérés à haut risque : 

D’après Mach F et al. 2019 ESC/EAS Guidelines for the management of dyslipidaemia: lipid modification to reduce cardiovascular risk. 
European Heart J 2019,00 : 1-78.
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Mme R. 45 ans
Vous souhaitez préciser le diagnostic d’Hypercholestérolémie 
Familiale et préciser le Risque Cardio-Vasculaire

A. Le test génétique doit être réalisé en priorité.
B. Vous utilisez le score de Dutch afin de préciser la probabilité 

d’Hypercholestérolémie Familiale.
C. Peu d’outils permettent de préciser le Risque Cardio-Vasculaire 

chez les patients souffrant d’Hypercholestérolémie Familiale
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Mme R. 45 ans
Il n’est pas préconisé de réaliser un test génétique en première attention sans avoir mieux 
précisé la clinique et calculé le score de Dutch 

ou

ou

Le score de Dutch de la patiente est de : 6 

Diagnostic 
Hypercholestérolémie 

Familiale :

Facteurs de Risque Cardio-Vasculaires : L’évaluation du Risque Cardio-Vasculaire



Mme R. 45 ans
Qu’en pensez vous ?

A. Cette patiente est à bas risque bas selon le calcul « SCORE »
B. Cette patiente est à risque élevé 
C. Exceptionnellement une valeur élevée de C. LDL-c peut ne 

pas être en rapport avec une dyslipidémie athérogène
D. Une hypercholestérolémie familiale doit être évoquée
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Mme R. 45 ans
Pour sa prise en charge de cette patiente :

A. C’est une affaire de spécialiste
B. Vous demandez à compléter le bilan lipidique : Lp(a)
C. Vous demandez une Échographie Vasculaire
D. Vous demandez un Score Calcique Coronaire
E. Vous demandez un coroscanner
F. Vous demandez un scanner de l’aorte totale
G. Vous demandez… au (à la) spécialiste !
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Mme R. 45 ans

D’après MARCIO H. et al : J Am Coll Cardiol Img 2019; 12 : 1797 – 1804 

Chez les patients présentant une Hypercholestérolémie Familiale, pour les examens à la recherche 
de lésions vasculaires, la probabilité prétest élevée rend leur utilisation délicate.
Le score calcique est proposé, une valeur à zéro serait en faveur d’un risque moins élevé.

Sur 206 patients suivis 3,7 ans, aucun évènement n’est survenu dans le groupe avec un score à 0.
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Mme R. 45 ans
Pour sa prise en charge :

A. On ne peut pas faire grand chose
B. Elle aura droit d’emblée au traitement maximum
C. Cela va dépendre de l’existence de lésions
D. Il faudrait voir ses enfants
E. Le Centre de Compétence Spécialisé se charge de tout !
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Mme R. 45 ans
Pour sa prise en charge :

À risque maximum, prise en charge maximum !
D’après Mach F et al. 2019 ESC/EAS Guidelines for the management of dyslipidaemia: lipid modification to reduce cardiovascular risk. 
European Heart J 2019,00 : 1-78.
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(C’est plus facile)

• Vous consulte pour un premier bilan Cardio-Vasculaire

• Les étapes clefs de votre évaluation médicale sont :

✓ Interrogatoire
✓ Examen physique
✓ Bilan paraclinique
✓ Estimation du Risque Cardio-Vasculaire
✓ Attitude thérapeutique

Facteurs de Risque Cardio-Vasculaires : L’évaluation du Risque Cardio-Vasculaire

Mme S. 51 ans



• Père coronaropathie à 78 ans

• Tabagisme léger sevré il y a 30 ans

• Contraception orale combinée pendant 15 ans

• G3 P2, HTA gravidique et diabète gestationnel pour P2

Facteurs de Risque Cardio-Vasculaires : L’évaluation du Risque Cardio-Vasculaire

Mme S. 51 ans



• Dyspnée NYHA 2

• Poids : 75 kg , Taille : 158 cm, IMC : 30 kg/m²

• PA : 152/96 mm Hg (Moyenne des 2 dernières mesures)

• Examen cardiaque et vasculaire sans anomalies

• Cholestérol LDL : 1,86 g/l 

• Triglycérides : 1,2 g/l

• Glycémie : 0,98 g/l

• Kaliémie : 3,9 mmol/l

• Créatininémie : 57 µmol/l – DFG : 103 ml/min

• ECG normal
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Mme S. 51 ans

NYHA : Classification New York Heart Association
ECG : Electrocardiogramme
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Tout est prévu de manière détaillée
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D’après Mach F et al. 2019 ESC/EAS Guidelines for the management of dyslipidaemia: lipid modification to reduce cardiovascular risk. 
European Heart J 2019,00 : 1-78.

La nécessité d’évaluer le niveau de risque

Prise en charge de Madame S. 51 ans 



Prise en charge de Madame S. 51 ans 

Facteurs de Risque Cardio-Vasculaires : L’évaluation du Risque Cardio-Vasculaire

D’après Mach F et al. 2019 ESC/EAS Guidelines for the management of dyslipidaemia: lipid modification to reduce cardiovascular risk. 
European Heart J 2019,00 : 1-78.

Et les situations où il ne faudrait pas le faire



Prise en charge de Madame S. 51 ans 
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D’après Mach F et al. 2019 ESC/EAS Guidelines for the management of dyslipidaemia: lipid modification to reduce cardiovascular risk. 
European Heart J 2019,00 : 1-78.

Le niveau de risque sur la Table SCORE 2 : 3 %



Facteurs de Risque Cardio-Vasculaires : L’évaluation du Risque Cardio-Vasculaire

D’après Mach F et al. 2019 ESC/EAS Guidelines for the management of dyslipidaemia: lipid modification to reduce cardiovascular risk. 
European Heart J 2019,00 : 1-78.

Prise en charge de Madame S. 51 ans 

La prise en compte des facteurs de modulation du risque
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D’après Mach F et al. 2019 ESC/EAS Guidelines for the management of dyslipidaemia: lipid modification to reduce cardiovascular risk. 
European Heart J 2019,00 : 1-78.

Prise en charge de Madame S. 51 ans 

L’attitude thérapeutique conseillée
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D’après Mach F et al. 2019 ESC/EAS Guidelines for the management of dyslipidaemia: lipid modification to reduce cardiovascular risk. 
European Heart J 2019,00 : 1-78.

Attitude adaptée à la catégorie de patient(e)

Prise en charge de Madame S. 51 ans 
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D’après Mach F et al. 2019 ESC/EAS Guidelines for the management of dyslipidaemia: lipid modification to reduce cardiovascular risk. 
European Heart J 2019,00 : 1-78.

Avec les conseils pour l’alimentation

Prise en charge de Madame S. 51 ans 
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Pour l’activité physique

Prise en charge de Madame S. 51 ans 



Facteurs de Risque Cardio-Vasculaires : L’évaluation du Risque Cardio-Vasculaire

D’après Mach F et al. 2019 ESC/EAS Guidelines for the management of dyslipidaemia: lipid modification to reduce cardiovascular risk. 
European Heart J 2019,00 : 1-78.

Pour le contrôle du poids etc …

Prise en charge de Madame S. 51 ans 



Facteurs de Risque Cardio-Vasculaires : L’évaluation du Risque Cardio-Vasculaire

D’après COSENTINO et al  : European Heart J 2019, 41: 255-323.
D’après Mach F et al. 2019 ESC/EAS Guidelines for the management of dyslipidaemia: lipid modification to reduce cardiovascular risk. 
European Heart J 2019,00 : 1-78.

Quel risque pour les patients diabétiques ? (ESC / EASD 2019)

Très haut risque
– Prévention secondaire
– Atteinte d’organe

• Protéinurie, 
• Insuffisance rénale (DFG < 30 ml/min/m2)
• Rétinopathie

– ≥ 3 facteurs de risque
– Diabète de Type 1 > 20 ans

 

Haut risque
– Durée diabète > 10 ans
– Et sans atteinte d’organe
– Et 1 facteur de risque associé

 

Risque modéré
– Jeunes patients (Type 1 < 35 ans 
    ou Type 2 < 50 ans)
– Et durée de diabète < 10 ans
– Et sans autres facteurs de risque
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D’après COSENTINO et al  : European Heart J 2019, 41: 255-323.

Diabète : Affiner la prédiction du Risque (ESC / EASD 2019)

• ECG 
• Présence de plaques à l’échographie vasculaire carotide / fémorale
• Score calcique
• Présence de plaques artérielles à l’IRM ou au scanner carotide / fémoral
• Épaisseur Intima / Média : non
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Stratification du Risque Cardio-Vasculaire chez le patient 
diabétique

Algorithme de stratification du risque 
cardio-vasculaire chez le patient diabétique 

Consensus de la Société  Française 
de Cardiologie (SFC) et Société 
Francophone de Diabétologie (SFD)

D’après VALENSI et al  : Diabetes Metab 2020.
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Et maintenant SCORE 2 DIABETE

Algorithme de stratification du risque 
cardio-vasculaire chez le patient diabétique 



MERCI !

Pour votre attention

jeanfrancois.renucci@ap-hm.fr @JF_Renucci
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