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PAROLES D’EXPERTS

« IL EST ESSENTIEL QUE LES GÉNÉRALISTES POURSUIVENT LEUR FORMATION… »

Redoubler d’efforts pour identifier 
et prendre en charge les hypertendus
SELON LES RÉSULTATS DE LA DERNIÈRE
ÉTUDE FLAHS, 10,2 MILLIONS DE
PERSONNES SUIVENT EN FRANCE UN
TRAITEMENT ANTIHYPERTENSEUR,
PARMI LESQUELS 3,7 MILLIONS NE
SONT PAS ÉQUILIBRÉS. ON NOTE EN
OUTRE UN RECUL DU NOMBRE
D’ADULTES TRAITÉS POUR UNE HTA
(28% CONTRE 32 % IL Y A 10 ANS)… 
LE PR XAVIER GIRERD, PRÉSIDENT 
DE LA FONDATION DE RECHERCHE SUR
L’HTA (LA PITIÉ-SALPÊTRIÈRE, PARIS),
ANALYSE CES CHIFFRES

TLM : Que peut-on dire de l’hypertension
en France et de sa prise en charge en
2019 ?
Pr Xavier Girerd : Les 39es Journées de l’Hy-
pertension artérielle (JHTA), organisées en
décembre dernier, ont été l’occasion de
présenter les résultats de l’étude FLAHS
(French League Against Hypertension Sur-
vey) 2019. Cette enquête est réalisée en
France tous les deux à trois ans, depuis
2011, par le Comité de lutte contre l’hy-
pertension puis la Fondation de recherche
sur l’hypertension.
TLM : Quelles sont la méthodologie et
l’envergure de cette enquête ?
Pr Xavier Girerd : Elle repose sur un ques-
tionnaire envoyé à un échantillon de
10 000 personnes âgées de plus de 35
ans et représentatives de la population
métropolitaine. Près de 75 % des interro-
gés ont complété leur questionnaire, per-
mettant d’extraire des données chiffrées
précises sur la réalité de l’HTA en France.
Il a en outre été demandé à tous les utili-
sateurs d’un tensiomètre automatique à
domicile, soit 50 % des sondés traités
pour une HTA mais aussi 15 % de ceux
qui ne le sont pas, de transmettre leurs
valeurs tensionnelles. Ces mesures sui-
vaient le protocole DepistHTA permettant
de bien utiliser ce tensiomètre. Les per-
sonnes pouvaient s’aider de l’application
DepistHTA leur apportant des conseils per-
sonnalisés sur leurs chiffres tensionnels.

TLM : Quels sont les principaux enseigne-
ments de FLAHS 2019 ?
Pr Xavier Girerd : Si l’on projette les résul-
tats sur la population française, 10,2 mil-
lions de personnes suivent un traitement
antihypertenseur parmi lesquels 36 %, soit
3,7 millions, ne sont pas équilibrés. De
plus, 5 millions d’hypertendus ne bénéfi-
cient pas d’un traitement. Plus préoccu-
pant encore, 28 % des adultes sont traités
pour une HTA, contre 32 % il y a 10 ans.
Ce chiffre montre le recul d’un dépistage
adapté. Il faut donc redoubler d’efforts
pour identifier les hypertendus puis les
prendre en charge. A ce titre, notons que
55 % des patients traités le sont par mono-
thérapie, soit 10 % de plus qu’il y a cinq
ans. Face à constat, il est important de rap-
peler une règle simple mais insuffisam-
ment appliquée : le traitement initial re-
pose sur une monothérapie à évaluer après
quatre semaines, plutôt par automesure. Si
le patient est insuffisamment contrôlé, le
traitement doit être adapté en passant à
une bithérapie.
TLM : Les nouvelles technologies pour-
raient-elles favoriser le respect de ces rè-
gles élémentaires ?
Pr Xavier Girerd : Les outils de télésanté ou-
vrent effectivement des perspectives dans
la prise en charge de l’HTA. Les premiers

résultats du programme INO-HTA ont été
présentés lors des dernières Journées de
l’hypertension artérielle. Mené dans le ca-
dre des territoires de soins numériques, il a
permis à des généralistes de maisons de
santé pluriprofessionnelles de Bourgo -
gne/Franche-Comté de disposer d’une sé-
rie d’outils de télésanté. Une tablette, cou-
plée à un tensiomètre et connectée à un
serveur, était remise à des patients non
contrôlés. Les médecins pouvaient ainsi as-
surer la télésurveillance de leur tension
mais aussi l’observance du traitement, les
apports sodés... De leur côté, les médecins
disposaient d’un outil de télé-expertise
permettant de comparer leurs prescriptions
aux recommandations et de les orienter
vers celles correspondant le mieux aux pa-
tients. Après trois mois d’utilisation, 75 %
des patients se trouvaient contrôlés, dé-
montrant les capacités d’amélioration de la
pratique quotidienne par la télésanté.
TLM : Le respect des recommandations
est-il donc aussi central ?  
Pr Xavier Girerd : C’est essentiel, d’autant
qu’elles ne cessent d’évoluer. Les der-
nières, publiées en 2019, s’intéressent à la
mesure tensionnelle et viennent bousculer
les pratiques. La mesure doit désormais
être réalisée à l’aide d’un tensiomètre au-
tomatique. Concernant son utilisation, il est
recommandé de réaliser la « mesure répé-
tée de consultation » reposant sur trois me-
sures automatiques à deux minutes d’inter-
valle, le résultat étant fourni par la
moyenne des deux dernières. Cette ap-
proche permet d’éviter l’effet blouse
blanche et donne des résultats similaires à
ceux obtenus par automesure. Il limite
ainsi le risque d’erreur de diagnostic et
permet d’ajuster le traitement au plus près
des besoins réels du patient.
Il est donc essentiel que les généralistes
poursuivent leur formation sur un sujet qui
impose un meilleur respect des recomman-
dations afin d’assurer une prise en charge
optimale de ce fléau national.

Propos recueillis 
par Laurent Tiphaine n

Le Pr Xavier Girerd : 

«Respect des recommandations pour une prise 

en charge optimale de ce fléau national… »


