Caracteristiques de Ia mesure de
la pression arterielle par les
medecins generalistes francais

Contexte

La prise de pression artérielle (PA) est sans doute le geste
technique le plus fréeguemment pratiqué par les médecins
généralistes (MQ).

Une étude’ réalisée a partir des données de I’Observatoire
de la Medecine Générale (OMG) avait mis en évidence une
grande disparite de présence des chiffres tensionnels dans
les dossiers informatiseés des médecins.

Objectif
Evaluer & travers une enquéte déclarative les caractéris-
tiques de la mesure de PA par les médecins géneralistes
francais.

Méthode

Enquéte déeclarative diffusee sous forme d’un questionnaire
Internet en ligne qui comprenait 16 questions. Les réponses
ont été recueillies dans une base de données MySQL
alimentée a partir d’'une page dédiée. L'identification du
repondant n’était pas obligatoire pour valider le question-
naire.

Un courriel presentant I'étude et fournissant le lien a été
envoye a 3779 médecins généralistes (27 % de femmes
versus 25 % en population de MG et 73 % d’hommes
versus 75 %) dont I’exercice était urbain a 66 % (versus
67 %), semi-rural a 18 % (versus 16 %) et rural a 16 %
(versus 17 %).

Le questionnaire balayait les différents aspects de la mesu-
re de la pression artérielle: types d’appareils utilises,
méthode et fréquence de mesure de la PA en fonction des
types de patients, ainsi que le recueil des chiffres tension-
nels dans le dossier du patient.

Résultats

Au total, 399 questionnaires exploitables ont ete analyses
(taux de reponse: 10,6 %).

Les résultats présentés ici restent partiels du fait de la diver-
sité des informations issues de cette enquéte. Cette
presentation se concentre donc sur les modalités de la
mesure de la PA et le matériel utilisé, sur les attentes des
patients et des médecins, ainsi que sur la saisie des chiffres
tensionnels dans le dossier.

Materiel de mesure

Materiel utilise dans la mesure de la PA
(plusieurs réeponses possibles)

83,9%
oo I
ensiometre a bras gonflable manuellement
36,1% Tensiométre a bras électronique
14.8% Tensiometre a mercure
’ ensiometre de poignet electronique

Dispositifs utilisés pour la mesure de la PA (plusieurs réponses possibles)

92,7% Je dispose de plusieurs tailles de brassard

85,0%- m Quand les patients disposent d'un appareil d'auto mesure je vérifie avec eux
58,1% a qualite des conditions de la mesure et compare avec mes propres chiffres

46 1%- Je dispose d'un appareil d'automesure que je préte au patient
’ m Je prescris regulierement un appareil d'automesure

33,62/0 Je prescris regulierement une MAPA
21,6% = Mon appareil est frequemment ré-étalonné ou change
4,0% = Je possede une MAPA pour confirmer I'HTA et éliminer I'effet blouse blanche

Pour plus d'informations:
Contact : x.lemercier@sfmg.org
SFMG : www.sfmg.org

OMG:: http://lomg.sfmg.org

La SFMG remercie les médecins géneé-
ralistes qui en repondant a ce question-
naire en ligne ont permis la réalisation de
cette etude.
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Le plaisir de comprendre

Modalites de mesure

Celles-ci semblent repondre a une logique pragmatique: les
habitudes de mesures sont variées (36 % deéclarent mesu-
rer la PA aux deux bras a chaque consultation, 28 % indif-
feremment a droite ou a gauche, 24 % a droite et 12 % a
gauche) et 60,2 % des medecins ne mesurent la PA dans
les conditions recommandées? qu’en cas d’anomalie de la
1" mesure.

Motivation de la mesure

D'une fagon générale je mesure la PA a mes patients ...
(plusieurs réponses possibles)

80,2% M [Is attendent cet acte de toute consultation
65,7% M C'est la 1€ pathologie chronique en terme de frequence

Cela permet la réalisation d'un geste technique et

0
45’40/" d'un examen clinigue pendant la consultation
33,6% C'est un bon reflet de leur état de santé
12,5% M Je ne mesure la PA que dans un objectif precis (suivi, depistage, . . .)

Frequence de la mesure

Chez mes patients NON hypertendus, je mesure la PA ...
(plusieurs reponses possibles)

81,5%
19,3% A chaqgue consultation ou visite
. ® Quand ils me le demandent
11,8% [ = Une fois par an
11,0% Seulement a ceux qui ont des facteurs de risques cardio-

vasculaire ou une symptomatologie evoquant une HTA

Saisie dans le dossier médical informatisé

Chez mes patients hypertendus, je mesure la PA ...
(une reponse possible)

45%

23%

A chaque visite ou consultation )

M 2 a 3 fois par an pour les patients stabilisés
Méme quand ils viennent pour un autre probleme
de santé que I'HTA

2%

En consultation 81 % déclarent saisir les chiffres tension-
nels systematiguement (> 90% des fois) dans leur dossier.
En visite ils ne sont plus que 39 %.

L'oubli (41,1 %) et la non disponibilité de l'informatique
(39 %) en sont les raisons principales.

57 % saisissent la PA mesurée dans un questionnaire struc-
turé (PAS — PAD) de leur dossier informatique.

Conclusions

L’'HTA est une pathologie fréquente (12 % des patients de
’OMG en 2005 et 1 patient sur 2 au-dela de 70 ans). Les
méthodes de mesure de la PA en cabinet de médecine
générale paraissent etre guidéees par le pragmatisme sans
toutefois s’écarter des recommandations?. Notons que la
maniere d’utiliser le matériel recommandé est peu évaluée
dans cette enquéte déclarative.

La mesure de la PA semble constituer pour les medecins un
élément de la relation médecin-patient incontournable au
cours de la consultation, elle semble aussi correspondre a
une forte attente des patients.
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