P074: Peptide natriurétique de type B
et néphropathie glomérulaire chez le diabétique de type 2.
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> Etude des corrélations

> Le peptide natriurétique de type B (BNP) est un peptide synthétisé Microalbuminurie 0,15 0,4
principalement par les cardiomyocytes des oreillettes et des . .
ventricules, suite a I’élévation de la pression et a P'étirement du Protéinurie 0,42 <,0,001
muscle cardiaque. T .
» Il est connu depuis longtemps comme étant un marqueur Creatinine plasmatique 0,23 0,05
diagnostique et pronostique de l’insuffisance cardiaque. Clairance de la créatinine 017 0|
“Vy ’
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»> Obijectif: Etudier les performances du peptide natriurétique de type (eSt'mee par ! equation du
B (BNP) dans le dépistage de la néphropathie diabétique (ND) chez » MDRD)
les diabétiques de type 2 (DT2).

Sensibilité | Spécificité VPP VPN

PATIENTS ET METHODES BNP 13 7% 33 % 49 "

» Etude transversale , descriptive et analytique
» 711 patients diabétiques de type 2 (DT2), Age < 65 ans,
clairance de la créatinine = 60 ml/mn.

» Courbes ROC du BNP dans le dépistage de la ND

> Les patients ayant une insuffisance cardiaque, une Courbe ROC

hypertrophie ventriculaire gauche, une insuffisance rénale, et | r’/!/w BNP }

ou un taux de BNP=300 pg/ml ont été exclus de I’étude. 0,8 e ‘
» Dosage du BNP (seuil > 10 pg/ml) e
> Dosage de la microalbuminurie ou de la protéinurie 0,6 o
» Calcul de la sensibilité, de la spécificité et des valeurs ;l e ‘

prédictives positive (VPP) et négative (VPN) du BNP dans Ui <

le dépistage de la ND. H //
» Courbe ROC % 7 L
> Etude de P’association entre BNP et ND par le calcul de I’ in ; A |

Odds Ratios " 0.0 0,2 0,4 0,6 0,8
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RESULTATS
Aire sous la Intervalle de »
»Répartition des patients selon la présence ou non de ND courbe ROC | confiance 31 95%
® Patients avec ND Patients sans ND ND 0,7 0,58-0,81

‘/37%

63% ‘ Interprétation et conclusion
| ‘Nos résultats ont montré une association significative entre le
taux de BNP et la ND.
*Ce qui est en accord avec les données de la littérature. En effet,
selon Hamano et al [I] et Seki et al [2] , le taux de BNP était
» Caractéristiques de la population étudiée en fonction de la significativement plus élevé dans le groupe des patients ayant une
présence ou hon de ND ND.

* Furukawa el al [3], dans une étude ayant inclus 687 patients DT2

Patients avec ND | Patients sans ont démontré Pexistence d’une association positive significative
(n=26) ND (n=45) entre I’élévation du BNP, la microalbuminurie et la protéinurie.

* Plusieurs facteurs ont été impliqués dans cette association tels que

Age moyen (ans 58,04 + 5,74 55,91+ 7,52 : . C1s : :
& yen (ans) ’hypoxie cellulaire, I’endothéline, Pangiotensine Il et le facteur de
Sexe Ratio (H/F) 17/9 24/19 0,2 nécrose tumorale a (TNFa).
Ancienneté 13,85 + 8,53 8,67 +6,54 0,006 , , L. vz
du diabat ’ ’ ’ ’ ’ ‘Dans ’étude récente de Gruden et al [4], le TNFa a été considéré
moyennhe du diabete comme la molécule clé dans l'élévation du BNP avec un role
(ans) important dans le développement des complications du diabéte.
Tabagisme (%) 31 26 0,4
r sz g0 *Ainsi, le BNP peut étre considéré comme un marqueur de la ND en
Obésité (%) 46 39 0,3 ; P ;
I’absence d’une insuffisance rénale.
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» Association significative entre le BNP et la ND avec un OR=3,12; . o
intervalle de confiance=[1,09-8,95]; p=0,02 Conflits d’intéret: Aucun





