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Flash

Les résultats positifs d’une étude iranienne sur la polypill ne peuvent pas être
extrapolés à une population occidentale

En août 2019, The Lancet publiait une grande étude randomisée dans laquelle une polypill (association
fixe d’une statine, d’acide acétylsalicylique, d’un diurétique thiazidique et d’un IECA ou d’un sartan) avait
des effets positifs sur l’incidence des accidents cardiovasculaires, en comparaison avec les soins de base
(“minimal care”) . Les patients du groupe traité avec la polypill recevaient également ces soins de base,
qui consistaient à fournir des conseils sur des mesures préventives non médicamenteuses. Près de 90%
des patients de cette étude n'avaient pas d’antécédents de maladie cardiovasculaire.

Le CBIP est d'avis que les résultats de cette étude pragmatique iranienne, menée sur une période de 5
ans, auprès de 6.838 hommes et femmes âgés de 50 à 75 ans, ne peuvent pas être extrapolés à la
population occidentale. Il existe de grandes différences dans les caractéristiques des patients et
l'organisation des soins de santé. Dans les pays occidentaux, on compte davantage de fumeurs, de
diabétiques et de patients en surpoids, mais l'accès aux soins de santé préventifs et curatifs y est
également meilleur. Dans une population occidentale, après avoir estimé le risque cardiovasculaire
global, des stratégies plus individualisées semblent préférables à une stratégie uniforme, telle que la
polypill.

Plus tôt cette année, il a été confirmé que l'acide acétylsalicylique n'avait pas de place dans la
prévention cardiovasculaire primaire (voir Folia d’avril 2019). L'efficacité et le rapport coût-efficacité des
statines en prévention cardiovasculaire primaire ont seulement été démontrés chez les patients à haut
risque cardiovasculaire (voir Folia de juin 2019).

Nous ne disposons pas, sur le marché belge, d’une polypill ayant la même composition que dans l'étude
iranienne. Une association fixe d'acide acétylsalicylique, d'une statine et d'un IECA est toutefois
disponible, mais elle est seulement indiquée dans la prévention cardiovasculaire secondaire (voir
chapitre 1.16.). Toutes les associations pour la prévention cardiovasculaire (avec ou sans acide
acétylsalicylique) sont destinées aux patients qui sont contrôlés de façon adéquate avec (et ayant donc
une indication claire pour) chacun des composants individuels, et sont proposées afin d’améliorer le
confort d’utilisation et l’observance du traitement. Compte tenu des données de cet article, leur
utilisation dans le cadre d'une stratégie généralisée de prévention primaire n'est pas justifiée. De plus,
avec la polypill, il existe un risque de méconnaissance du patient de ce qu’il prend, ce qui peut conduire à
des erreurs thérapeutiques.
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