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Par le Docter EARIEN CurTy

d’installation d'un ané-
vrisme et son développement permettra
d’éviter des complications gravissimes.
[l faut agir sur la cause principale de
I’anévrisme : |'artériosclérose.

Il convient donc de diminuer les
facteurs de risques de cette maladie en
luttant contre I'obésité, contre le diabéte,
contre les dyslipidémies (hypercholes-
térolémie, hypertriglycéridémie). Il faut
traiter les hypertensions artérielles, arréter
de fumer, rééquilibrer son alimentation.

Les anévrisme cérébraux
sont des cas particuliers dont
le pronostic est gravissime puisque,
dans un cas sur deux, la rupture entrai-
ne le décés. lls peuvent
&tre symptomatiques s'ils
sont volumineux en don-
nant des maux de téte,
voire des paralysies.

Mais le plus sou-
vent, ils sont silencieux
et ne font parler d’eux
qu’en cas de rupture pro-
voquant une hémorragie
cérébrale. Certains anévrismes peu-
vent étre fraités gréce a la radiologie
interventionnelle : une sonde est mon-
tée & partir d'une artére de la cuisse
(artére fémorale) vers le siége de I'ané-
vrisme en passant par le coeur. Des
produits injectés par la sonde dans 'ar-
tére comblent I'anévrisme.
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Faites surveiller
régulierement votre tension :
Uhypertension artérielle

est un facteur aggravant
des risques d’anévrism

La rupture danbvrisme est un accident
qui touche entre 3000 et 5000 Francais par
an (avant tout les plus de 35 ans et plus souvent
les femmes). Il s’agit d’'un accident grave:
une fois sur deux, cette rupture est mortelle ;
une fois sur quatre, il persiste des séquelles.

n anévrisme est une dila-

M tation localisée sur le tra-

jet d’une artére. Au

départ, elle vient d’une faiblesse

de la paroi du vaisseau qui est

amincie et fragile. Sous la pres-

sion du sang, il se forme progres-
sivement une dilatation.

Un anévrisme a souvent pour
cause |'athérosclérose (atteinte
dégénérative de I'artére provo-
quée par le dépdt des graisses
dans la paroi) se compliquant par
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I’atrophie des cellules et I'accu-
mulation de calcifications. L'hyper-
tension artérielle est un facteur
aggravant : la tension trop élevée
sollicite de facon anormale les
parois de |'artére, en particulier
dans les zones fragilisées.

Un anévrisme peut se situer sur
n‘importe quelle artére du corps
mais la gravité des complications
dépend surtout de sa taille et de
son emplacement. Ainsi, on
retiendra les anévrismes de |'aor-
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te et ceux des artéres du cer-
veau.

L'aorte est I'artére principa-
le du corps humain, elle part
du ventricule gauche du ceeur
et distribue le sang oxygéné &
tous les organes, elle a un débit
élevé. Un anévrisme peut sié-
ger sur tout le trajet de I'aor-
te: au niveau du thorax
(anévrisme thoracique), au
niveau de I'abdomen (anévris-
me abdominal).

Dans le cerveau, les anévris-
mes se localisent le plus sou-
vent au niveau des bifurcations
des vaisseaux, |& oU la pres-
sion sanguine est élevée.
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On rencontre plusieurs types
de complications. L'anévrisme
peut entrainer la compression
des organes avoisinants quand
il atteint une certaine faille. Par

exemple, un anévrisme situé
dans la région thoracique pro-
voque une compression des
poumons et déclenche un
essoufflement, une toux, des
douleurs.

Mais le danger principal est
la rupture de I'anévrisme :
sous la pression du sang qui
circule dans I'artére, un ané-
vrisme peut saigner légére-
ment ou méme se rompre, le
sang envahissant alors |'en-
semble de I'espace avoisi-
nant. Si la rupture est
importante, I"hémorragie sera
massive et malheureusement
souvent fatale. Si I’"hémorra-
gie n'est pas étendue, une
intervention chirurgicale réa-
lisée en urgence peut sauver le
malade.
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Les symptémes dépendent
de I'emplacement et de la tail-
le de I'anévrisme. Ainsi, comme
expliqué plus haut, au niveau
thoracique, le patient peut pré-
senter des douleurs, une géne
pour respirer, une toux. Au
niveau abdominal, il existe des
douleurs souvent peu typiques,
des troubles du transit (consti-
pation), mais la plupart du
temps, I'anévrisme reste long-
temps asymptomatique.

Des douleurs plus violentes
accompagnées d'impression
de pesanteur peuvent tradui-
re une fissuration de I'anévris-
me, précédant la rupture. Au
niveau cérébral, les sympto-
mes sont des maux de téte
souvent atypiques, voire des
paralysies.
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