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Les accidents athéerothrombotiques

v’ athérome (du grec athéeré = bouillie)

v’ thrombus (du grec thrombos = calllot), massse
sanguine coagulée dans un vaisseau



v’ Avec I%ge, les graisses quii cicullemt ddass motie sEg
(comme le diodetsérod)) se déppssent ssur la paami dEs
arteres et foomeant dibss plaques jaunatres, quee l'om appslk
plagues d’ atherome

v’ La formation de cess plagues resssaniiée um ppau a celle dw
tartre qui bouwdhe poyesswemaTit ldes conduilts dilumee
robinetterie

v/ Au §ll des années, ces plaques s'épaississent, ce qui
diminue le dihamedtee de peassage du ssagg ; quaTt a=s pla-
ques somit dExameEs tteess diures (@w bout de phlisseewss
annees), il peewit se fiomesr ume petite bowk de ssanp
coagule, dluree ( = caillot ou thrombus ) qui va bomadiesr
completement I'daeese

4 Le sang ne peuit alors plhs pessar et touss [BS tissus ou
organes nwmaEENMENtt InnNoggess pear ocetie antEe ne
recoivent pbligs mi coyggeee, mi notinmeards : ik meuesentnt ;
on et de nécrose



Plague d'athérome

Vue angiographique ;
Artére normale Plaque d'atherome ne montre que la
jeune (< 70%) lumiére (= intérieur) de
I'artere



Fragment de caillot

migrant
Thr_cl-rnbc:nse Caillot adhérent & la paroi
(caillot) {thrombose murale)

Lumiere artérielle
filiforme ne laissant
plus passer le sang

Plague d'athérome /

Caillot formé au contact d'une
plague d'athrome, se détachant

Occlusion artérielle et migrant



Suivant I'organe -cible (1) A\ﬂ

v Ceeur % infarctus ddu myocarde ((IIW)

v’ nécrose IS maopes ddu myocarde (2 2 cm?) ; la
thrombose esst généralement diie a lNocclusiom
brutale d'une artere coronaire



Artere inter-
ventriculaire
antérieure




Suivant I'organe -cible (1) A\ﬂ

\/urgence cacicomgopes abbshlee, dorit |llmoi-
dence nmestie devee (120 000 cas par am en
France)

4 responsable eecooee d2 10 a 12% de la rmaontizite
totale diez I'aduillte



Suivant I'organe -cible (2)

v'Cerveau & accident vaasciidiee cédédinadl (BAXD)
v entre 12% 000 et 150 000 AVC par am en France

v'1¢e cause die handicap moteur, 2éme cause die
démence, 3¢me cause de mortalité

v deux types dANC

- les AVC hémorragigues, essentiellement ean
rapport aanezc [hyperension, eédou la mpture oiunse
malformation vasculaire cétedinadde (13%0 des AVC)

- les AVC ischémiques ou infarctus céeeeboaanc, les
plus fiequets (87%06 des AVC)
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Pourquoi s'interesser au temps
gu'ill fait ou a la qualité de l'air ?

# facteurs de risque d'athérosclérose



Les facteurs de risque d'athérosclérose

v’ Le tabac

Il est I'un des principaux facteurs favorisant le développement des pla-
qgues d'athérome

v’ La sédentarité

L'absence d'activité physique ne permet pas de « brdler » les aliments
gue l'on consomme et ceux-ci s'accumulent dans l'organisme, notam-
ment dans la paroi des arteres, sous forme de graisses

v’ L'alcool

A dose modeéree, il augmente le « bon » cholestérol (HDL) ; a dose plus
forte, il favorise le développement des plagues d'athérome

v’ Le diabéte

Il est d( a un déficit en insuline qui entraine une accumulation de sucre
dans le sang

4 L'hypercholesterolemie et I'n{phgpeighglgadadamie

Elles sont souvent congenitales mais sont aggravees par une alimenta-
tion trop riche en graisses et par la consommation excessive d'alcool

v hypertension adéeeiddie

En augmentant la pression sur la paroi des arteres, elle favorise l'alté-
ration de la paroi de ces arteres et la formation des plaques d'athérome



Pourquoi s'interesser au temps
gu'ill fait ou a la qualité de l'air ?

# facteurs de risque de la thrombose et
de la migration du thrombus (?)

Q{> facteurs déclenchants
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\' “/ RISQUE : age,
sexe, HTA, tabac,
cholestérol, etc.



| es données sanitaires mobilisables

v/ Proscrire les entités genérigues : accidents
(ou, a fortiori, maladies cardiovasculaires),
accidents vasculaires cérébraux, ettc.

v’ Nécessité d'affiner Iéss diagnostics
\/Privilégier le pas de temps journalier

v'Les données des sapeurs pompiers, dbss
SAMU, des services hospitaliers non spécia -
lisés ... ne doivent &kee utilisées qu'avec la
plus extréme prudence

\/Chaque fols que possible, resoounr aa des
registres de morbidité




A Dijon
v Registre dijmmas déss Accidents \\Assold@ess
Cérébraux -

- Dijon imthiaa mnunas

- depuis 1199EH

- AVC ayant diediemcihée wun réecarss aaxx soins

- 34% de patients i$s315s de la fifideze mon hospi@icEe

- 84 items clinigues (antécédents médicaux) et socio -
déemographiques

- 98% des AVC enregistrés oont héméficie ditum scammer




Photo 3 : Photo 4 :
Scanner cérébral normal. Scanner montrant
un infarctus cérabral.




A Dijon

v’ ObservatoiRe diss Infarctus de Gdéte d'Or RICO @rﬁ}
- déepartement (( y
- depuis Zomn €
- IDM en phase agud suwvemus en Coide d’Or chez des
sujets resscanit ddanss le cbEtEETit
- environ 11&b items



| es méthodes a mettre en ceuvre

v Faible momire diédrementts JoouInad eSS
v’ Données dleypostiimm  agregees
v’ Existence die fortes auttomorédiators

v’ Tendances et Waizdiinss SEenmBeess
4 Décalage die survenue diss é@venements

v’ Facteurs aie confusion



Etude de type cas croisés

(Case crossover )

v Utilisée our nedienceEar un liden emie la sSumeme dbss
AVC ou dks IDM, les vanables meteavodbapomess et lekes
niveaux de podilbikpon

v/ Particulierement addpiiee pour mettte en ewbbroee &S

effets eventuels d’'une exposition sur la survenue d’un
évenement aagu de sariee

v’ Dans cette approchhe, umiée staisstoes nfésst mes le St
en lui-m&me, mais le jppur de ssumaanuee de |'Eveceensent
clinique rsdittatiee au ssiygdt

v Pour chaque imbwdu idéetfite paar une date, om coonpzaee
le conditions nragtéavtuiggjgass et la pgbolliciron dw jojaur de
'IDM ou de I'BAXC (jour a nisqued)) a s de jpawss
temoins stitigss a disttamoee de ceet @véenemennt




v Les jours tEMONS regpsssEieent le nivieaau MoyEn dEs
parametres amuEFIEEuess Ssur wme pemmde cionmee ; S
un ErEmomeEne  meearodbagoee ou un pigic de mﬂlwtmn
est effectiverment un fafctetaur dEdnuttanit de |'éegaparaant
de sant@, on dioit constEEr un niveaau mMmoyean Smnifca-
tivement diifeEesnit [éss jours a rises, pEEr rapport au
niveau moyeam catulE sur s jours teemmnss quui ne sorit
pas a nisque

v Les jours teanmins atfuissss se pfdaeant 7, 14, 21 et 28 jgouss
avant et aapess le jour a msquee, aim de corTitder un eddiet
hebdomadaire ow celui d'un jour particulier (week-end
notamment) [petrodss téEnoomss dooiieediormediéey |

v L'utilisation de jojgrs tEmMmnss redless a um jour a Msmpues,
lui-mMm@&me rattache a um ssjeet, neexiEmtt a ajuster aussi |wr
un amsamilkE de féateeuss intwoiliedds tdbl que lage, le
sexe, Ilétat de ssamé et s facteurs coonmuUtEENEETIEALKX

qui peuwvent &te sensibles aaxx efffiets de la podlitibon saur
la sant@




Quelques resultats

Une régression logistigue conditionnelle est utilis ée pour

rechercher une association statistique entre la sur venue
d'IDM ou d’AVC, les conditions meteorologiques et | e niveau
de pollution du jour méme ou des jours précedents

1/ Infarctus du myocarde

apres ajustement sur les facteurs potentiellement
confondants

(age, sexe, tabagisme, présence d’'un traitement...)



Nombre d'IDM par jour en fonction
de la température moyenne journaliere,
par tranches de 3 °C

2,5 7 IDM/jour




Association au froid
Toutes choses égales par allleurs,

au-dessous de -400T dre tEmpEnatine

moyenne journaliere
2,2 IDM/jour versus une moyenne de 1,025
soit + 115 %
(p < 0,004)




Nombre d'IDM par jour en
fonction de |'écart des
températures moyennes entre le
jour J et la vellle

IDM/jour

Ecart de T°C
oS




Assoclation aux forts écarts
de tempeérature

Lorsque la température moyenne varie de
plus de 5 T ypear napuymantt & |a wesllk,
1,44 IDM/jour versus une moyenne de 1,025
soit + 40,5 %
(p <0,02)

Il N’y a pas de différence significative ( p =0,155)
entre les refroidissements (1,08 IDM/jowir)
et les réchauffements (0,97 IDM/jour)



ROle de I'hypertension artérielle

Le pic significatif ddDIM décrit danrss |la popu -
lation générale en présence des températu -
res moyennes les plus basses (-4 a -6,90)
est founmi 2a peu pres exclusivement ppar les

hypertendus

1,2 versus 0,51 IDM/jour
soit+96% (p <0,023)
En revanche, attezz les non-hypertendus , les
journees ou la tempéerature moyenne reste
inférieure a -4 ne présentent pass un
risque significativement majajére
(0,80 versus 0,52 IDM/jour ; p =0,120)




IDM/jour ——————— IDM/jour

Occurrence des IDM Occurrence des IDM
selon la température selon la température
moyenne moyenne chez les

chez les hypertendus non hypertendus



Les passages de fronts

=z
Jour sans passage de front 0,930PNIM
Jour avec passage de front 1,222 M
Jour avec passage de front froid 1,36 IDM
Jour avec passage de front 1,11 IDM
chaud

= Risque ammw au passage des fromts ffopds, maass
pas significativement awu passage ks fironts
chauds



Les orages

Jour sans orage 1001 DM
Jour avec orage 11353 DM
Jour avec orage convectif 1,18 IDM
Jour avec orage frontal 1,43 IDM

= Tendance a wm risque aw les jours direge
frontal, difféFesmose noon significative (dp = 0,119)



IDM/jour

1,2

0,8

0,6
0,4 -
0,2 -

%,
Indice ATMO




Association a la
pollution atmospheérigue

Lorsque l'indice ATMO est égal ou supérieur
a 7 (4,9% de la série, sott &m moyenne 18
jours par am)

1,00 IDM/jour versus une moyenne de 0,44
soit + 161 % (p <0,04)

Pas de difference significative pour :
le SO, (p = 0,979)
le NO, (p = 0,883)
et I'ozone O 5 (p = 0,103)



Incidence des IDM en
fonction du taux de PM 4,

<25ug/m3 >ouégala?25

pg/ms3

Taux de PM g



Association aux particules fines

Lorsque la teneur en PM ,, dépasse 25 pug/m3 (17,1%
de la série, soit en moyenne 62,5 jours / an)

0,84 IDM/jour versus une moyenne de 0,44

soit + 91 %
(p <0,04)



v

Le risque diilDN], dans la pmpoul&ion géneérale,
significativement majajére (p = 0,04) lorsque [Tintbloee
ATMO depasse 7, est essentiellement du au sous -
groupe ak=s fumeurs (p <0,04)

Il my a awcoumne iimffueamoe dée I'ndice AATNMAOD décelée
pour |l non-fumeurs (p = 0,37)

Réle du tabagisme




Inflammation

Poumon Stress oxydatif

................O....:......r.... ....‘.......!..................
Sang — A 4 h 4
Marqueurs de Facteurs pro-

I'inflammation thrombotiques

00 0000000000000 0C0OCBOCOCOCBOCO0D
0 000000000 OCOGOGEOGNOGOEONOEONOSNOSONOIO

Cytokines/CRP/leucocytes Fibrinogene/Plaquettes

Organes | Rupture/érosion de plaque |

N\

= | = | | AVC |




v’ Linhalation de fines paticules déetactieeastit
une réponse inflflEmmeEtine a ppHrtir dEs pou -
mons, aver lib&ratiom de médiateurs ddanss la
circulation sanguine

Vil y auait adms dies effets possiies  ssur
I'agrégation plaquettaire, sur la viscosité san-
guine (ffiorrmuyggme)), oou encore WM augmenta -
tion de la susogmiinlik® ddu plasma a
I'oxydation

v’ Ces phénomenes pooursasent eftee asSOCIES a
un risque m@@E de ruptures dde plaques
d’'athérome ettvou de thromboses




2/ AVC ischémique

Modélisation logistique conditionnelle croisant
les donnees de pollution et les données sanitaires
ajustées sur des variables potentiellement

confondantes

Odds Ratio mesurant I'association entre la survenue d’un AVC
Ischémique et des niveaux d’exposition a I'ozone (quintiles)
un jour avant la survenue de 'AVC, chez les sujets masculins

de plus de 40 ans

Ozone (ug/m3) 149 9420 20432 32 4 48 48 a 115
Odds Ratio 1 1,22 1,37 1,76 2,03

IC 95% - 0,89-1,65 0,97-1,95 1,18-2,64 1,26-3,25

Test de tendance p = 0,012



v’ Lien statistigque sijgififatifif eptire les niveaux disyypm-
sition a la podltbon agtmeppRédgee a |'dmanee et la
survenue dIAAXC ischémiques agpEss ausiemmentt ssur les
jours de seenanes, |BES vacances et jgouss féaress, |BEs
parametres muteayodbopipiess et 'ifimdeleee de la ggpppe

OR =1,071 1C95% [1,018-1,127], p = 0,008

v Ce lien est surtout comssidés quour dEs expositions a
'ozone decalées d'une journée et pour des sujets
masculins de plus de 40 aanss

OR =1,126 1C95% [1,045-1,212], p = 0,002

v A chaque aummamteion de 10 pgdym 3 diu mikessw mMyesm
d'ozone et associee wre augmentation de 13% duw
risque de ssuvesuge dium AW ischémique ddass la

population dgoonagse nmagscilimee de phlss de 40 aanss




A quoi peuvent servir
ces recherches ?

v Ala prévision des risgues, caavec une double fiiraditee :

- mettre en P, dagque fus que possible, wree
prévention efficace
- lorsque la ppéseativon esst inefficace, ou insgfiffisatde,
apporter wnee aide a la gestimn des services diuogpEoee
et de soins intensifs

Dans les années 1990, a Dublin, la diminution de I’  émission
des fumees noires a conduit a une réduction de plus de 10%
de la mortalité par IDM et AVC



Six regles a suivre

. Travaliller ssur dies données aussi exdrusives qgee possible,
et sur les diagnostics |des plus fims poss ks

. Utiliser diss méthodes diansdypse Sttedliiess, combitoddant bbeean
les facteurs de coomfission

. Ne pas se comEmEr de la pppplatton ggagéadde, nMas temier

dy idemifier déss sous-gaupeEs a rissgee en ppéssecee diiun

phénomene meéoooddagomee ddonéé ou didiun pc de puolivtcon

. Faire preuve de la plus grande prudence au moment de

transformer ldes associations stiAsstgass obbsergess en
éventuels regquotts de caasaétde

S. Se fixer tmymuns poour aljpsciif dédtee wtilke

6. Travaliller en eggipee

FssuaaEt phhsseenss dissquiess, en faiai-
sant lleffiont de ppader le ménee langage, dlutilissr [des mémes
concepts et de coompmEerdore poaidakeneant le troeEdll dkEs
autres



Mercl de votre attention
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