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Facteurs de Risque des Maladies Cardio-Vasculaires
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Facteurs de Risque des Maladies Cardio-Vasculaires

Agir...

« Que votre nourriture soit votre médecine et
que votre médecine soit votre nourriture ».
Hippocrate

« L’extension du traitement médicamenteux des
facteurs de risque vasculaire se poursuivra. On traitera
plus tot et plus fortement ».

Joél MENARD Ancien DGS

In Traité de Santé Publique Paris 2004.
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Il y a 3 questions ESSENTIELLES pour I'Homme :
D'ou vient 'Homme ?

Ou va 'Homme ?

Qu'est-ce que I'on mange a midi ?

Pierre DESPROGES
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Comprendre : L'Evolution ..

Le cueilleur de
fruits...

et quelquefois
chasseur...

{ .. dont la durée
3 de vie dépassait

WS %% rarement 25 ans !
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Découverte par Yves COPPENS en 1974.
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Comprendre : L'Evolution ..

D’aprés la couverture d’un grand magazine américain : 2004.
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Comprendre : c'est notre mode de vie ..




Agir...

Alimentation et Risque Cardio-Vasculaire
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MEDITERRANEAN

DIET

LOSE WEIGHT AND FEEL GREAT WITH ONE OF THE
WORLD'S HEALTHIEST DIETS!

.’ﬂ//////////////ﬂ//////ﬂ//////

T

THIS DIET
CAN CHANGE
YOUR LIFE!

MARISSA CLOUTIER, M.S. RD
aND EVE ADAMSON
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Ag i r... Special

Occasion or
Small Amounts

Meats
& Sweets

s&
~
-

f -

bl y

Weekly in
moderate portions

Diary, Eggs,
Cheese, Poultry
& Yogurt

Fish

‘— ¥ W & Seafood

Few servings
per week

Daily
Servings

Daily B Fruits &

Servings ‘ LA ' y Vegetables
e b4 T T Whole Grains,

Daily Bread, Beans,
Daily Physical Activity & Eating with Family

Servings Legumes, Nuts

& Seeds

MEDITERRANEAN DIET



Agir par |’alimentation

Alimentation et Risque Cardio-Vasculaire

Etudes d’ intervention “nutritionnelles” POSITIVES :

Etude Année | Sujets | Intervention Durée |Evénements coronaires/
inclus groupe controle
Oslo diet )
1970 412 Omega 3 11 -44 %
heart study
DART 1989 | 2033 Omeéga 3 6 -32 %
Indo-méditer-
Singh jogn | sg5 [P FAUX |
ranéenne
Lyon heart
YONTEA® 1 1994 | 605 Crétois 5 DOUTEUX ?
study
GISSI 3 1999 | 11324 | Oméga3 3,5 “ITALIEN”
Indo-méditer-
Singh 2002 | 1000 2 [
g i ARCHI FAUX |

Et les études NEGATIVES ?
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Données de la littérature

Méta-analyse des études d’ intervention “nutritionnelles”: Hooper L. BMJ 2001 .
27 études controlées de méthodologie “correcte”.

30902 patients années.

RR = 0,91 - IC o5 : (0,77 - 1,07)
{ Evénements cardio-vasculaires = 16 %
RR = 0,84 - IC o5 : (0,72 - 0,99) p = 0,047

En excluant les études “huiles de poisson” :

RR = 0,86 - IC g5 : (0,72 - 1,03)
EDITORIAL : « 50 ans pour rien .. | »

D'aprées HOOPER L. et al : Dietary fat intake and prevention of cardiovascular disease :
systematic review.

BMJ 2001; 322 (7289) : 757-763.
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Mais ga pourrait marcher...

Subclinical atherosclerosis

IMT-CC Carotid plaque | Carotid plaque
height number

A d

s oy

7 years of follow-up

Vascular lumen

IMT-CC

: Adventitia

Graphical abstract: Effect of two healthy dietary patterns on IMT-CC and other subclinical
atherosclerotic markers in patients with coronary heart disease.

Il faut juste du temps !
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Allégations santé :
trop nombreuses pour étre toutes bonnes

Enquéte de I'Autorité européenne de sécurité des aliments (EFSA)
et de la Commission Européenne.

44 000 messages promotionnels a caractére sanitaire examinés.
Liste réduite a 4 600.

Examen en s'appuyant sur les données scientifiques établies.
Rapport EFSA en Juillet 2011,

EFSA Mai 2012 :

Sur 1 600 allégations déja étudiées : liste de celles diiment vérifiées
Seulemement 222.

Les produits qui arborent les 1 378 messages non validés ont six mois
pour les effacer de leur emballage.

Demeurent 2 200 autres promesses a traquer,

qui concernent pour la plupart des produits a base végétale.
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Allégations santé :
trop nombreuses pour étre toutes bonnes

Enquéte de I'Autorité européenne de sécurité des aliments (EFSA)
et de la Commission Européenne.

« L'autorité de sécurité des denrées alimentaires
a refusé 80 7% des allégations parce qu'elles n'étaient pas fondées.

Ca veut dire que l'industrie a surfé sur la vague de crédulité des
consommateurs qui ont envie de manger sain et qui ont fait
confiance aux allégations.

Ca c'est inacceptable »

Monique Goyens : Directrice du bureau européen des consommateurs - Mai 2012.
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Une des conséquences...
L’ ORTHOREXIE

ou le “diététiquement correct”...

LE SUCCES DU “BIO”
Aucun lien entre “biologique” et “diététique”...

Agriculture biologique = Mode de production
tres réglementé et controlé par des organismes
agréés par |’ état.

« Rien ne permet d’ affirmer que les produits “bio”
sont de meilleure qualité nutritionnelle que les autres.
Les principaux bienfaits du “bio” porfent sur le respect de I’ environnemen
.. Leurs bénéfices nutritionnels restent a prouver scientifiquement ».

D’aprés des propos d’un membre de |’AFFSA.
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Programme ETP PEGASE 2
Séance Collective 2

GAS
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Programme ETP PEGASE 2
Seéance Collective 5

Supermarché virtuel

Comparer les qualités
nutritionnelles des aliments

PEGASE
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Logo facultatifréglementé

Comprendre I'emballage et I'étiquetage alimentaire : Logo AB + Eurofeuille

Allégationsnutritionnelles et de santé = mentions, images ou symboles valorisant les denrées
alimentaires sur le plan nutritionnel ou de la santé (réglement CE n°1924/2006)

B e e e at To

* Alliégations nutritionnelles

autorisées dans le réglement R o Tty P :Wm
(CE) n°1924/2006 mawvmnﬁvm«uhudvm C2 qui ki clonne s0n Croustilant et $on gook
unigue si attachant.
= Allégations de santé : ® Deze pizza i vervoordigd in Fronkrik met ing: fhomstig X de biokogisch — APTRERE
Evaluation scientifique par mﬁ:ﬁ me odedlon - De pirza is Indicationsd’utilisation
” z £ s krokante en
I'EFSA pl;ls autonfat'!on ou B o sl e o ek - —
L [ agrculty 6 Su
non par la Commission e = g drimmlapaets o oava s Dénomination de vente
E compone de rodajes pmental Yoado. 2 e g
Européenne et les Etats mpwmwwmwcmahwmbmamwmymwm Precision de I'etat phys|que
membres. :
— o SR s S S e AL L —
Origine et provenance © Plaaa e cobeay cocida ala e - Comide Déclaration nutritionnelle
des in rédients W m - *  Nutriments classés dans un ordre précis pour
5 et = ez e 38 100g/100 mL it
0 el Ceog B AATONGRNINY Lt BOOPAIhe Sam KRATEEg Wi FIaAnA of faid Cw prre A grpaeend met a—'%—-——!— a2
cndendansl |t * VNR = Valeurs Nutritionnelles de Référence
v W ns
Liste d’ingrédients by Wene, oo & cobva e :'3_:_ L. (remplacent les AJR, Apports Journaliers
*  Par ordre décroissant e Recommandeés)
de poids S a— AR * AR = Apports de Référence (remplacent les
* Quantité en % de RNJ, Repéres Nutritionnels Journaliers)
certains ingrédients < | » Lipides = matiéres grasses
* Allergénes en relief * Sel=2,5xsodium
Mentions facultatives : @ :‘_j:l';f:‘ frearfopor iy
Exemple : « andmonne e 'Z‘.’.’.'.’."."":" EE‘?‘;“ ."i':..
sous atmosphere Cotae e 103 12 o s b [0
rotectrice » | i ate Limite de Consommation
P 2 * Date de Durabilité Minimale (DDM)

* Date de congélation ou date de 1ére
congélation.

l-l‘ﬂl’:-l/‘
Pays d’origine / ey G H
e P 2900 Cown 3

P Covtrin i tiwn Covmans BA cca-—-n
FAOTD MADRD - Eapaha - Tal 14 508

Nom, raison sociale et /

Icasecic lasolmns I Quantité nette I Logo facultatif :
de sectaur Point vert

Date de consommation et indications de
\ conservation

W Suivre @T_Fiolet

www.quoidansmonassiette.fr © 2019

NutriScore Sources :
Evalue |a Uallté REGLEMENT (UE) INCO No 1163/2011 + Réglement (UE} 178/2002
q REGLEMENT (CE) N"1924/2006
nutritionnelle DIRECTIVE DU CONSEIL relative G I'étiguetage nutritionnel des denrées

olimentaires
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Une trés bonne idée ...

NUTRI-SCORE

.. qQui ne sera pas appliquée |
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Prévention du diabete
The Diabetes Prevention Program

3234 sujets a risque de diabéte de type 2 randomisés en 3 groupes :

- Modification du mode de vie - prise en charge intensive (n =
1079)

- Metformine = Antidiabétique oral (n = 1073)
- Placebo (n = 1082).
Suivi moyen : 2,8 années (1,8 - 4,6).

D’aprés DPP Reasearch Group N Engl J Med 2002 ; 346 : 393-403.
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The Diabetes Prevention Program

Incidence cumulée (%) du diabéte de type 2 dans les différents groupes
Placebo

Metformine

Mesures
hygiéno-diététiques

D’aprés DPP Reasearch Group N Engl J Med 2002 ; 346 : 393-403.
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L ‘activité physique permet une
réduction du risque CV de 30 7%

Etuq;meﬁpa[@ﬂzspective durant 3,2 ans sur la survenue d’ événements

cardio-vasculaires chez 73 743 femmes ménopausées sans antécédents
Quintiles d’ activité

physique (MET-
heure/semaine) I l I I I I IV V

Exercice 1 00 0,89 0,81* 0,78* 0,72*
Total

Marche 1 00 0,91 0,82* 0,75* 0,68*
Exercice 1 00 0,91 0,81 0,85 0,76*

intense™*

Risque Relatif ajusté pour : Tabagisme, IMC, Diabéte, HTA, ATCD familiaux, THS,
consommation d’ alcool, de graisses saturées,
portions quotidiennes de fruits, légumes et fibres.
*=p <0,01, ** = groupes significativement plus petits.

D’aprées MANSON J.E. et al .N Engl J Med 2002 : 347 : 716-25.
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Conseils nutritionnels issus des objectifs
du Programme National Nutrition Santé

7 la consommation de fruits et légumes.

Programme
- Consommer des aliments source de calcium. National

~
Limiter la consommation des graisses totales
(Acides Gras Saturés en particulier).

7 la consommation des féculents et des aliments riches en fibres.
Limiter la consommation d’ aliments riches en sucres simples.
Limiter la consommation de boissons alcoolisées.

Augmenter I’ activité physique.

Daprées PNNS 2001-2005 . Cah. Nutr. Diet.,36, 3, 2001: 207-216
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Fruits et légumes et AVC

Méta-analyse des études épidémiologiques : He F. Lancet 2006.
8 études épidémiologiques prospectives.
257551 sujets suivis en moyenne durant 13 ans.

1 portion = 77 g de légumes ou 80 g de fruits.

Pour les sujets consommant 5 portions par jour / moins de 3 :

ICQ5°/° . (21 % - 31 0/°)
Pour les sujets consommant entre 3 et 5 portions par jour :

1695%:(3%-17%)

Consommation de fruits et légumes = { risque AVC

Daprés HE F. et al : Fruit and vegetable consumption and stroke :
meta-analysis of cohort studies. Lancet 2006; 367 : 320-326.
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Mangez des fruits et des légumes !
The probiem with our

Fﬂﬂll SYSTEM

$.99 $5.99

1 g de Lipides 1 g de
Glucides

” e 1
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P S
— F s

Vive les fruits et les légumes !

Saint Denis - La Réunion
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Dis moi ce que tu bois...

1 0

|Ir I-' W b - " :..I
i i h " ..I
", ]
o el . ]
N LA S
_—— o

lh .a'.m-_;.

3,5 Millions de tickets de caisse de super'mar'chés_ au Danemark.

Différences entre les buveurs de vin
et les buveurs de biere |

Olives Sodas

Huiles de cuisson Beurre, lait entier

Lait allegé Fromages gras

Fromages maigres Viande ovine, porc

Viandres maigres. Sauces, ketchup
Chips, etc...

D'aprés JOHANSEN D. et al : Food buying habits of people who buy wine or beer :
cross sectional study. BMJ 2006; 332 : 519-521.
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Programme National Nutrition Santé

7 la consommation de fruits et légumes.

Micro-constituants des fruits et légumes
= Vitamines et antioxydants

= Fibres

= Folates

=« Composés phénoliques

= Minéraux

= Acides gras (o 3)

D'aprés PNNS 2001-2005 .Cah. Nutr. Diet.,36, 3, 2001: 207-216
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Etude SU.VI.MAX :

Etude d’ intervention frangaise.

14000 sujets sains suivis en moyenne durant 10 ans.
Gélule placebo vs gélule “active”.

- P caroténe : 6 mg

Vitamine E : 30 mg
- Sélénium : 100 ug

- Zinc : 20 mq.

S. HERCBERG : Communication NSFA : Biarritz 2003.



Alimentation et Risque Cardio-Vasculaire
Etude SU.VI.MAX : Résultats 1

Effet de la supplémentation en antioxydants sur l'incidence
des maladies cardiovasculaires ischémiques

- O

137 dans le groupe placebo
134 dans le groupe intervention

HOMMES FEMMES

S. HERCBERG : Communication NSFA : Biarritz 2003.
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Etude SU.VI.MAX : Résultats 2

Effet de la supplémentation en antioxydants sur I'incidence
des cancers

295 groupe placebo
267 groupe intervention

TOTAL HOMMES FEMMES

RR=0,69 (0,53-0,91)
p = 0,008

S. HERCBERG : Communication NSFA : Biarritz 2003.
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Et le chocolat noir ?

Quantités importantes de flavonoides = antioxidants.

Essai randomisé en double insu.
22 patients transplantés cardiaques.

Vasoconstriction coronaire

évaluée par coronarographie quantitative.

Test au froid état basal et 2 H aprés prise de
40 g de chocolat noir (70 % de cacao) ou de placebo!

Parametres inchangés si placebo.
Réduction du stress oxydant - Production de NO.

Daprées FLAMMER A.J. et al : Dark chocolate improves coronary
Vasomotion and reduces platelet reactivity : Circulation 2007; 116 : 2376-2382.
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Agir : Sur |’Hypertension Artérielle
Les Régles “Hygiéno-Diététiques “
“MODIFICATIONS DU MODE VIE” :

- Arréet du tabac.

- Réduction de la consommation d’ alcool :
(2 verres de vin par jour..).

- Réduction de la consommation de sel :
3 g/jaulieude 9 g/j .

- Réduction du poids :

Peut normaliser une PA “Normale Haute” .

« Activité physique reguliere :
1/2 h de marche quotidienne.
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Sodium et pression artérielle

Etude “DASH Sodium” : NJEM 2001.
Seconde étude aprés “DASH” (Dietary Approach to Stop Hypertension).

412 hypertendus et normotendus aux Etats-Unis.
3 niveaux d’ apport en sodium : 140, 100, 60 mmol/;.

Résultats a 30 jours :

Passage de 140 a 100 mmol/j :

60 mmol/j vs régime “standard” :

MATIS : Sur-représentation d’ hommes noirs et obéses !

Daprés SACKS F.M. et DASH-Sodium Collaborative Research Group :
Effects on blood pressure of reduced sodium and the Dietary
Approaches to Stop Hypertension diet. N Engl J Med 2001; 344 : 3-10.
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Agir : Sur |’Hypertension Artérielle

(onferve( de poiffons fang (el ajouté «
une ofﬁ‘c cxdv(jwc (omlctuHe

S By

Cette nouvelle gamme contient 6 a 8 fois moins de sel que les autres conserves
de poissons. Elle répond aux besoins des personnes suivant un régime sans sel.
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Comprendre : Epidémiologie
Morbité cardio-vasculaire dans différentes régions du monde
(Etude des 7 pays)

Morbidité

Q) Europe du nord

j0--WMattnm TN N B
(C) Europe du sud (intérieur)
@ Europe du sud (méditerranéen)
1 B ia i pr ity WS Pl ol
O Siberie
() Japon
20 - o e - - SRS TSN _EEEEEN
’5 ........................................................
Py EEEEEN. ey SSRGS . SRS
R et B PR @ SRR
S i S -_-_-:.'-"o _____
> O T -Q)--“-f:__(-\}_-_-_-:.‘::‘ e, O

1,00 125 150 1,75 200 225 250 275 300 325 350
Cholestérol total (g/1)

D’aprés KEYS A. el : Seven countries : Harvard Univ press: 1980.
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Agir : Sur |'Hypercholestérolémie
PAR LA DIETETIQUE

Nutrition : Cholestérol ingéré < 300 mg/j voire 200 mg/j (NCEP-ATP III)
Lipides = 30 % de la ration (Protéines 20 % - Glucides 50 %)

SR

i
SIS
H iy i

Acide Gras Saturé Acide Gras Insaturé

C-C-C-C-C'-C C
H HikH

‘m\
®

~

Diétetique : Poisson gras 3 X / semaine

Laitages maigres

‘ Huiles végétales

Margarine...
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Agir : Sur |'Hypercholestérolémie

29615 adultes

6 cohortes prospectives
suivi médian de 17,5 ans
entre 1985 et 2016.

D’apres Victor W. Zhong et al. : Associations of Dietary Cholesterol or Egg Consumption With Incident

Cardiovascular Disease and Mortality : JAMA. 2019:321(11):1081-1095.
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Agir : Sur |'Hypercholestérolémie

Chaque tranche de 300 mg supplémentaire de cholestérol par jour
est associée a :

une augmentation de 17 % du risque d'accident cardiovasculaire
et de 18 % du risque de déces.

Chaque demi-oeuf supplémentaire par jour est associé a :
une augmentation de 6 % du risque d'accident cardiovasculaire
et de 8 % de la mortalité.

Le cholestérol et les oeufs augmentent bien le risque
d'accident cardiovasculaire et de déces

D’apres Victor W. Zhong et al. : Associations of Dietary Cholesterol or Egg Consumption With Incident
Cardiovascular Disease and Mortality : JAMA. 2019:321(11):1081-1095.
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Agir : Sur |’Hypercholestérolémie

« Les faits sont tetus ! »

Viadimir Ilitch Oulianov,
dit Lénine (1870 - 1924)
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Agir : Sur |’Hypercholestérolémie

PAR LA DIETETIQUE

SAINT HUBERT OMEGA 3
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Agir : Les Oméga 3 ...

La verité e .

es omega 3 augmentent I'effet
SLII 1€S des statines en prévention secondaire
omega-3

OMACOR ®

‘ AMM dans le post IDM !
- “ . EN COMPLEMENT du TRT « B AS I C »

Sur la base de UNE étude italienne...

GISSI-Prevenzione : Lancet : 1999 ; 354 : 447-455.
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Agir : Sur |’Hypercholestérolémie

PAR LA DIETETIQUE
Et si on ajoutait des Oméga 6 et des Oméga 9 ?

PRIMEVERE OMEGA 3 6 9
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Agir : Sur |’Hypercholestérolémie

: ' Tartie doux \}
rimevere
CHOLESTEROL
,I - .

RICH éu INSATURES

!.‘ %# » OM GA:.S'

nmmnlu 7 lon sulurés
ICHE EN VI TI\MI
tol RIGUE AU BOM FO Bu coruR

‘ La consommation de matieres grasses riches en

Pour votre sante, mangez au moins cing fruits et Iégumes par jour. www.mangerbouger.fr
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Et si on ajoutait des Oméga 6 et des Oméga 9 ?

AVIS

de I'Agence frangaise de sécurité sanitaire des aliments
relatif a ’'évaluation des justificatifs concernant I'allegation « Formule aux
omega 6 et 9 qui contribue a reduire le cholestérol comparativement a une
formule riche en acides gras saturés » revendiquée pour des matieres grasses

Par courrier recu le 17 février 2005, I'Agence francaise de sécurité sanitaire des aliments (Afssa)
a été saisie le 16 février 2005 par la Direction générale de la concurrence, de la consommation et

de la répression des fraudes (DGCCRF) <feme=demande d'évaluation des justificatifs concernant
I'allégation « Formule aux oméga 6 et 9 qui contribue a réduire le cholestérol comparativement a

une formule riche en acides gras saturés » revendiguée pour des matiéres grasses.
En date du 24 février 2005 et du 18 avril 2005, I'Afssa a recu de la DGCCRF des compléments

d'information.
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Et si on ajoutait des Oméga 6 et des Oméga 9 ?

Afssa - Saisine n® 2005-SA-0043

i
afssa

HISGERICE FRAMOCAISE
DE SECURITE SAMITAIREE
O E S A LI M EMTS

=2

En conclusion,

L'Afssa estime qu'en fonction de la cible visée, population générale ou population a risque
cardiovasculaire, chacune des 3 matiéres grasses peut présenter un intérét nutritionnel, en terme
d'amélioration des niveaux d'apports en acides gras mono- et poly-insatures.

Toutefois, les données de I'étude clinique, en particulier |ﬂ.ﬂ1ﬁ&£&ﬂ£ﬁ.ﬂﬂﬂ.ﬁ]ﬂﬂlﬂ£ﬂﬂiﬁ.ﬂﬂ.&’ﬁ
en terme de cholestérol LDL entre les deux groupes de sujets en fin d'essai, ne permettent pas
d'étayer une réduction cliniguement pertinente du cholestérol LDL suite & la consommation de
ces 3 matiéres grasses. Par conséquent, |'utilisation des allégations « Formule aux oméga 6 et 9
qui contribuent & réduire le cholestérol comparativement & une formule riche en acides gras
saturés » et « La consommation du produit A et du produit C pendant 5 semaines dans le cadre
d'une alimentation habituelle entraine une baisse de cholestérol LDL avec une différence de 7 %
par rapport a celle d'un corps gras riche en acides gras saturés » pour la promotion de ces

3 matiéres grasses n'est pas fondée. G——

D'aprés AFFSA : www.affsa.fr : Avis du 14 Octobre 2005.
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Agir : Sur |’Hypercholestérolémie

PAR LA DIETETIQUE

REDUIT LE
CHOLESTEROL *

STEROLS
VEGETAUX

EXPERT CLIr;lgou&casm

CUISSON &
TARTINE

I

PROACTIV EXPERT
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Agir : Sur |'Hypercholestérolémie

PROACTIV @®
LDL : - 10 % (15 maximum) Si consommation de 30 g/ !l
Mo A K

3 YAOURS PAR JOUR TOUS LES JOURS | - DANACOL ©

1 DOSE de PROACTIV @ par jour ou de DANACOL ®

Effets sur les maladies cardio-vasculaires ?

Inocuité au long cours 2?? Cf : phytostérolémie ..
Phytostérols dans des plaques d’ endartériectomie carotidienne..!l!

D’aprés MIETTINEN et al : J Am Coll Cardiol 2005 ; 45 : 1794-1801.
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Agir : Sur |’Hypercholestérolémie

PAR LA DIETETIQUE

»

A
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LE BEURRE C'EST TRES BIEN ! 10 g / jour



Alimentation et Risque Cardio-Vasculaire

Agir : Que faire avec les Triglycérides ?

L’ élévation des triglycérides est-elle un Facteur de Risque indépendant ?
(Etude PROCAM)

B Triglycérides < 2,0 g/l
B Triglycérides > 2,0 g/l
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C-HDL (g/l)

D’aprées ASSMANN 6. : Am J Cardiol : 1992 ; 70 : 733-737.



Alimentation et Risque Cardio-Vasculaire
° ) o & ) L e
Agir : le risque lié aux Triglycerides
Les hypertriglycéridémies sont considérées comme “non athérogénes”

L’ elevation pose probléme dans 2 situations :

* TG > 4 g/l : Risque de PANCREATITE AIGUE
(Risque tres important si > 10 g/I)

* Cholestérol HDL < 0,35 g/l : Elévation du Risque Cardio-Vasculaire.

La valeur souhaitable est < 2g/I.

La cause majeure d’ élévation reste la consommation d’ ALCOOL..!
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Agir... « 2 verres, c’est bon
S pour les arteéres... »

. (Soit 20 g d’ alcool/ jour)



Alimentation et Risque Cardio-Vasculaire

Un seul

verre

par jour



Mode de vie et Risque Cardio-Vasculaire

Mesures hygiéno-diététiques conseillées
dans le Syndrome Métabolique

Réduction pondérale de - 5 % a - 10 %.
Rééquilibre de |’ alimentation au niveau qualitatif.
Suppression alcool, tabac.

Activité physique : au moins 30 min d’ exercice modéré par jour.

D’aprés DESPRES J.P.et al., BMJ 2001 ; 322 : 716-20.
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Agir : L Activité Physique

NON PLUS |



Activité physique et Risque Cardio-Vasculaire

Agir : L Activité Physique
Dépense énergétique (Kcalories) pour UNE HEURE d’ activité.

1 100—Monter les escaliers
S80—Lutle, catch

Calaries
par heure

E00 Ski de compélilion
570 Courir (8,5 km/h)
550 g Escalader
E00 g Nager, marcher en montagne

480 g Scier du bois
450 o Exercice dur
410 Bicyclelte
Tailleur de pierre

Repazser —Faire la vaisselle
Dactylographier
Chanler
Ecrire
Lire & voix haute
Tricoler
Coudre & la main
110 o Balayer

105 & Lire & voix basse

100 & Assis au repos

77 @ Eveillé el couché
£5 g Sommeil Activilé physigue



Activité physique et Risque Cardio-Vasculaire

Agir : L Activité Physique

Il faudrait en faire tellement que cela en devient... infaisable !.

Il est impossible de faire
1 000 pompes par jour...

Sauf si vous étes un
enfant chinois dans
une usine Nike.

———_——




Activité physique et Risque Cardio-Vasculaire

Agir : L Activité Physique

“Le sport qui sauve ou le sport qui tue..”

Danger et valeur de différents sports

Foothall Athlétisme Alpinisme Ski alpin Tennis Natation | Ski de fond| Marche Cyclisme
AR
P A R A B R K
DANGER 3 3 3 2 2 2 1 0 0
VALEUR 2 3 3 1 1 3 3 2 3
CONSELL 1 90 4 A4 " ¢ ¢ v YV | YV | YVY
¢ : Déconseillé
¥ : Conseillé

(D'aprés $tude de TP BROUSTET)




Activité physique et Risque Cardio-Vasculaire

e y 4 ® ® V4 e
Agir : L Activite Physique
30 minutes minimum 3 X par semaine
Dans la vie courante + activité de type aérobique 3 a 4 fois par semaine

—

Se trouver une “bonne raison” de sortir 30 minutes tous les jours ?

PAS DE COMPETITION i ‘

Zone de “sécurité” guidée par le pouls :
60 a 75 % de la Fréquence Maximum Théorique
= 220 - Age.
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Agir : L Activité Physique

Bénéfique dans les loisirs ...
Copenhagen General Population Study (N=104 046, 10 years follow-up, MACE=7913, Deaths=9846)

% Physical activity in leisure time

Test for
interaction:
P=0.40

15% reduced risk for MACE & e
HR=0.85 (95% CI: 0.73-0.98) =z

S, oo
40% reduced risk for Death / :25"3_.,\0
HR=0.60 (95% Cl: 0.52-0.69) actug e Phys & &
in v

leisure g &

Increased risk

SII paonpay

Ajianoe JaysiH

Physical activity at work

Test for
interaction:
P=0.31

35% increased risk for MACE & i
HR=1.35 (95% Cl: 1.14-1.59)

~ 27% increased risk for Death
HR=1.27 (95% Cl: 1.05-1.54)

Ayianoe 1aysiH
YSII paseatou|

.. et déléetere dans le travail !
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Agir : bouger !
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Quand on se croit a la pointe du progres technique
(et surtout « a la mode ») ...
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Agir : bouger !

et c';ue‘ f'on découvre que ...
(1916)
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Médicaments et Risque Cardio-Vasculaire




Médicaments et Risque Cardio-Vasculaire

Agir : Le produit miracle !
Pourfendeur naturel

DES LESIONS

ATHEROSCLEROTIQUES!

Désormais, vous pouvez manger
des plats gras et difficiles a digéerer,
sans influence sur votre santé.

Chacun d'entre nous nait avec un processus athérosclérotique codé, qui se
developpe lorsque lI'organisme vieillit. || s'avére que ce processus peut étre
stoppé de maniére efficace et méme inversé !



Médicaments et Risque Cardio-Vasculaire

Agir : Le produit miracle !

IL SUFFIT D'UNE CAPSULE DE RAVESTIN PAR JOUR
POUR :

- déboucher les vaisseaux et les arteres en a peine 48h
- purifier le sang en éliminant les métaux lourds, et en
oxygenant les organes

- réduire le niveau du mauvais cholestérol

- diminuer le risque d'infarctus et d'AVC de 88%
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Agir : Le produit miracle !

OUBLIEZ LES INTERVENTIONS
CHIRURGICALES RISQUEES.

[

Les experts le confirment :
effets durables, action sire.

Formule testée en laboratoire

RECEVEZ VOTRE REDUCTION

DE 70% >>>




Médicaments et Risque Cardio-Vasculaire

Agir : Le produit miracle 2 !

Ou comment régler le probleme
DEFINITIVEMENT..



Médicaments et Risque Cardio-Vasculaire

IEC améliorent Antithrombotiques

la dysfonction et antiplaquettaires

endothéliale limitent I'évolution
du thombus

Statines réduisent |'inflammation Pool Lipidique
et stabilisent la plaque

Thérapeutiques




Médicaments et Risque Cardio-Vasculaire
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Agir : Les Anti-trombotiques
RED THROMBUS

RBC-rich

Venous
SLOW FLOW

Anticoagulants

WHITE THROMBUS

Platelet-rich

Arterial
FAST FLOW

Antiplatelets

Les Veines et les Arteres
Ce n'est pas la méme chose
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RECONMMANDATION DE BONNE PRATIQUE

Strategie medicamenteuse du contrdole
glycemique du diabete de type 2

Meéethode <« Recommandations pour la pratique clinique >

RECOMNMANDATIONS
Janvier 2013

» Monothérapie

Recommandation 13
B Il est recommandé de prescrire la metformine en premiére intention.

La stratégie recommandée en premiére intention pour chaque étape de traitement
(metformine en monothérapie, metformine + sulfamide hypoglycémiant en bithérapie,
trithérapie comprenant au moins metformine + sulfamide hypoglycémiant) est la stratégie la
plus efficace, la moins colteuse et celle pour laquelle le recul d’utilisation est le plus
important. Elle est efficiente selon des évaluations étrangéres et il est probable que des
résultats similaires seraient obtenus en France (voir 'argumentaire pour une présentation
plus détaillée).

BITHERAPIE =
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OlLe nouvel E
Du 14 au 20 février 2013 | .. A

o

LAVERITE /=
CHOLESTEROL © N

Et s’il nétait pas dangereux...
LE PROFESSEUR ¥ 4

EVEN LANCE
LA POLEMIQUE

UN EVEN MENT |
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Les Statines :

« Les statines ne servent a rien chez 90 % de ceux a qui on les donne ».
« Le cholesterol n'est pas si dangereux ! » .

« C'est honteux de dire ca ! C'est une méconnaissance
complete de la pratique médicale et de la littérature
scientifique ».

« Les statines permettent d'abaisser le taux sanguin de
cholestérol, responsable, au-dela d'un certain seuil, de
maladies cardio-vasculaires graves ».

Pr Joil MENARD ¢ 10utes les méta-analyses publiées depuis 2004
Cardiologue montrent que le rapport bénéfice-risque est tres positif,

Ancien Directeur  gey e prix élevé de ces médicaments pose probléme ...».
Général de la Sante

PARIS
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Comprendre : Stabilisation de la plague




Médicaments Génériques et Risque Cardio-Vasculaire

ELLESAN

MEDICAMENTS
GENERIQUES

PEUT-ON AVOIR
CONFIANCE ?

Un ropport de Acagémie nationale
de médecine jette le doute sur l'efficacite
des génériques. Que faut-ilen penser 7

D’aprés le Magazine ELLE : 2012.
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“NON SUBSTITUABLE"

Le médecin peut utiliser cette mention sur lordonnance
lorsqu'ilne souhaite pas que le meédicament princeps
soif remplacé par son générique. Sinon, le pharmacien
effectue la substitution.

D’aprés le Magazine ELLE : 2012.



Médicaments Génériques et Risque Cardio-Vasculaire
Le pourquoi des génériques ...

Clopidogrel Winthrop : il a tout du princeps (sauf le prix)

13 OCTOBRE 2009 | Wincent Bargoin

Paris, France — Le premier generique du Plavix sera commercialisé en France par ... Sanofi-Aventis,
qui va donc tenter de couper 'herbe sous les pieds de |a concurrence, en profitant de sa maitrise du
produit et de son implantation commerciale. Il faut dire que cette concurrence est nombreuse, puisque
depuis le début de l'anneée, I'Agence Européenne du Médicament {(EMEA) a accorde une AMM a plus
d'une dizaine de molécules generiques.

Sanofi-Aventis a néanmoins reussi a prendre la corde, puisque son generique est le premier inscrit au
repertoire de I'Agence Francgaise du Médicament, dans une categorie specialement créeee pour les
copies du clopidogrel. Rebaptise Clopidogrel Winthrop 75 mqg, |le médicament est commercialisé via la
filiale de Sanofi. Hormis cet aspect, il est strictement equivalent a I'ancien et sera d'ailleurs produit
dans la méme usine,

Le seul vrai changement dans cette affaire concerne le Ministere de |la Santé. Avec quelques 4ED
millions d'euros de remboursements en 2008, le Plavix arrivait en effet en téte des médicaments les plus
colteuxr pour I'Assurance-Maladie. L'arrivee des genériques pourrait se solder par une economie de 200
millions d'euros.

ET CE POUR UN SEUL PRODUIT !
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Dr Sauveur Boukris

LA GRANDE
ARNAQUE

o ¥
"‘
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Un exemple de traitement ...

Mme 6. Chantal : Patiente PEGASE 2,
Coronarienne, Objectif de LDL C < 14g/I

2011 : LESCOL® LP 80 + EZETROL® : LDL C = 0,98 g/I
2012 : Fluvastatine 80 + EZETROL® : LDL C = 1,47 g/I

2012 2: LESCOL® LP 80 + EZETROL® : LDL C = 1,02 g/

CQFD |
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La variabilité de la Pression Artérielle

esure
mbulatoire de la
ression

rtérielle

FC (batt/mn)

'
BN FC -

/ E\-\('\ £

9 10 11 12 33 14 15 16 17 10 19 20 21 22230 1 2 3 4 5 & 7 &
Heures du jour
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Médicaments Génériques et Risque Cardio-Vasculaire

Un enregistrement de la Pression Artérielle

Furosemide 20 mg
Enalapril 10 mg

e S R

Absence de couverture du nyctémere |
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Un autre exemple ...

Mr A. Armand 76 ans : Patient PEGASE 2
Hypertendu sévere (habite Cuges les pins)

Nécessité d'une quadrithérapie

Diurétique Hydrochlorotiazide

- ®
TEC ou Sartan Telmisartan CO-TAREG ®80/ 12,5

Anticalcique  Lercadipine AMLOR © 10
Béta-Bloquant Nébivolol TEMERIT ©5
PA : 170 - 95 mm Hg PA : 136 - 84 mm Hg

Pouls : 64 ¢ / min Pouls : 48 ¢ / min

= B
= 7

+ CRESTOR © 10
AVC Wl | caroeéIc @75



Médicaments Génériques et Risque Cardio-Vasculaire

Le Communiqué de |I' AFSSAPS

Glossaire | Abonnement | (EEEEIERIETE ST

afssaps Y, Professionnels de santé

A Industriels

Agence francaise de sécurité sanitaire
des produits de santé

Infos de sécurité Activités Dossiers thématiques Publications Services Partenariats = L' AFSSAPS

Produits de santé

Accueil = Infos de sécurité = Communiqués f P... » Madicaments contenant du clopidogrel : rappel de lots par
mesure de précaution - Communigue a & @ @ @ @

Infos de sécurité € précédent @ @

Médicaments contenant du clopidogrel : rappel de lots par

= Messages d'alertes % . y s
mesure de précaution - Communiqué

000
000

.

2570372010

e

L’'Agence européenne du médicament (EMA) recommande par mesure de précaution le rappel de certains lots de
médicaments contenant du clopidogrel dont les autorisations de mise sur le marché sont détenues par le laboratoire Acino
Pharma GmbH. Une inspection a laquelle 'Afssaps a participé, a en effet montré gue le site de fabrication Glochem situé a

Une inspection a laguelle I'Afssaps a participé, a en effet montré que le site de fabrication Glochem situé a
Visakhapatnam en Inde, en charge de la production de cette substance active, ne répond pas aux exigences des honnes
pratiques de fabrication des médicaments.
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Les m ... édicaments concerneés |

Clopidogrel fabriqué en Inde : rappel de lots de 3 spécialités par |I'Afssaps
26 MARS 2010 | Dr Catherine Desmoulins

Paris, France — L'Afssaps et I'Agence européenne du meédicament (EMEA), rappellent aujourd'hui
3 lots de medicaments contenant du clopidogrel fabriques sur le site Glochem, a Yisakhapatnam en Inde
et dont 'autorisation de mise sur le marcheé est detenue par le laboratoire Acino Pharma GmbH.

Bien qu'aucun signal de pharmacovigilance n'ait été signalé, « le site de fabrication de cette substance
active ne repond pas aux exigences des bonnes pratiques de fabrication des médicaments. »

Cette mesure de précaution fait suite a une inspection recente des autorites sanitaires allemandes
{Regierung von Oberbayern) et frangaises {(Afssaps) pour le compte de I'EMEA dans les locaux du
fabriquant en Inde, révelant plusieurs « mangquement aux bonnes pratiques de fabrication des
medicaments »,

L'Afssaps précise que les autorisations de mise sur le marche des medicaments concernes, detenues
par le laboratoire Acino Pharma GmbH, sont exploitées en France par les laboratoires Ratiopharm et
Sandoz.

Les 3 meédicaments concernés en France par ce retrait sont

+ Clopidogrel Ratiopharm Gmbh 75 mg, comprime pellicule {(AMM europeenne, 5 lots),

¢ Clopidogrel ISOmed 75 mqg, comprime pelliculé {AMM nationale, 5 lots) commercialisé par le
laboratoire Ratiopharm

¢ Clopidogrel Sandoz 75 mqg, comprime pelliculé {AMM européenne, 13 lots) commercialisé par les
laboratoires Sandoz.

99§
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LAVERITE SUR LES MEDICAMENTS

VOUS PREF EREZ
CE MEDICAMENT  OU SON GENERIQUE
DANGEREUX ... INEFFICACE ?
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Pour prescrire du Clopidogrel :

NE PAS SUBSTITUER !
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La possibilité legale de s'y opposer :

Code de la santé publique - Article R5125-54
EDITION 2012

Code de la santé publique

b Partie réglementaire

» Cinquiéme partie : Produits de santé

26¢ &dition » Livre ler : Produits pharmaceutiques

b Titre Il : Médicaments a usage humain

» Chapitre V : Distribution au détail

» Section 4 : Droit de substitution.

Aticle R5125-4

La mention expresse par laquelle e prescripteur exclut la possibilité de [a substitution prévue au deuxiéme alinéa de article L. 5125-23 est la suivante : *Non
substituable". Cette mention est portée de maniére manuscrite sur lordonnance avant [a dénomination de la spécialité prescrite
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« Médicaments : 25 génériques indiens interdits en France »

Les Echos

Les Echos fait savoir que « 'Agence nationale de sécurité du médicament (ANSM) francaise a décidé de suspendre les autorisations de
mise sur le marché de 25 médicaments génériques fabriqués en Inde ».

« Prise «a titre de précaution», cette décision a été imitée par I'Allemagne, la Belgique et le Luxembourg. L’Agence européenne des
médicaments doit se prononcer sur la question d’ici a janvier », observe le journal.

Le quotidien explique que « cette initiative fait suite a une inspection menée a Hyderabad, au sud de I'inde, dans les locaux de GVK Bio,

une société qui réalise des essais cliniques. Linspection a révélé «des anomalies dans les procédures d'enregistrement
électrocardiographiques» de tests effectués par GVK Bio pour certifier qu'un générique est identique au médicament d'origine ».
Les Echos indique que « méme si aucun élément ne permet d'établir «un risque avéré» pour la santé humaine, «ces anomalies

caractérisent un manque de respect des bonnes pratiques cliniques» », selon TANSM, qui « souligne que les patients ne seront pas
affectés puisque les mealcamen*s concernés sont §/spon/57es sous d autres marques ».

L’agence indique en outre que « certains industriels ont d'ores et déja pris l'initiative de lancer de nouveaux essais qui permettront, s’ils
s’averent favorables, le retour sur le marché des spécialités correspondantes ».

Le journal observe enfin que « l'affaire vient allonger la liste des démélés de l'industrie pharmaceutique indienne avec les autorités de
contréle occidentales. La semaine derniére encore, l'agence de presse Bloomberg révélait un document émanant de la Food and Drug
Administration (FDA) [...] affirmant avoir détecté de graves irrégularités dans une usine de Sun Pharmaceuticals. Les techniciens du
numéro un indien des génériques auraient couramment effacé les résultats d’analyses quand ils n'étaient pas satisfaisants ». <Cuu—
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Une source d'économies ! ...

TRAITEMENT D'UNE HYPERTENSION
Antihypertenseur = EXFORGE © 10 / 160.

QSP : 3 mois
Boite de 30 cp : Boite de 90 cp :

24,81 € 69,91 €

Coiit du TRT : 3 x 24,81 = 74,43 € vs 69,91 €
+ 0,5 € par boite : 1,56 € vs 0,5 €

Colit TOTAL : 75,93 € vs 70,41 €



Médicaments Génériques et Risque Cardio-Vasculaire

Pour |'Assurance Maladie :
« Le parcours de soins du patient est désormais fléche ! ».
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_ Sir Winston Churchill .
« Vous avez voulu éviter la guerre au prix du déshonneur.

Vous avez le déshonneur ...

.. et vous aurez la guerre ! »
(1938 - Les accords de Munich)



Facteurs de Risque des Maladies Cardio-Vasculaires
Agir :

Pour quels objectifs ?

TABAC : O
PRESSION ARTERIELLE : < 140 - 90 mm Hg

CHOLESTEROL LDL : < 0,7 (0,55)q / |

DIABETE : Hb,c < 7 %

Le meilleur traitement c'est la prévention !



Facteurs de Risque des Maladies Cardio-Vasculaires

Reste le difficile probleme de 'OBSERVANCE
UN PATIENT SUR DEUX NE PREND PAS SON TRAITEMENT

Une des solutions : la « Polypills »



Facteurs de Risque des Maladies Cardio-Vasculaires

PEGASE

P rogramme E ducationnel pour une & estion A mé liorée
des 5 ujets a Risque Cardio-Vasculaire E leve

Vous avez une maladie Cardio-Vasculaire

et
Vous avez 2 Facteurs de Risque parmi les 4 suivants :

¥ Hypercholestérolémie
* Hypertension artérielle

* Diabéte
* Tabagisme

RENSEIGNEZ VOUs Il

Pour améliorer votre qualité de vie.



Facteurs de Risque des Maladies Cardio-Vasculaires

Pour votre attention

Hopitaux | AP

Jjeanfrancois.renucci@ap-hm. fr @JF_Renucci , X
de Marseille hm
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