POSOLOGIE

Furosémide dans
la décompensation aigué
d'insuffisance cardiaque

@ Dans un essai clinique comparatif
mené chez 308 patients insuffisants
cardiaques en décompensation aigué,
une dose intraveineuse de furosémide
égale a la dose orale quotidienne avant
I'épisode aigu a apporté au patient un
soulagement trés proche de celui
obtenu avec de plus fortes doses de
furosémide. Augmenter les doses de
furosémide n'a pas amélioré le pro-
nostic.

Chez les patients en insuffisance
cardiaque aigud, le long recul dutili-
sation des diurdétiques de Panse, tels
que le furosémide, est en faveur d'une
efficacit¢ symptomatique a court
terme sur la dyspnde. Mais son mode
d’administration repose sur des don-
nées de faible niveau de preuves (1,2).

Un essai randomisé en double
aveugle a comparé divers modes
d’administration et de,posologies du
furosémide. Chez 308 patients insuf-
fisants cardiaques chroniques. hos-
pitalisés pour une décompensation
aigud, ont ¢t¢ compardées, d'une part
des injections de furosémide répéiées
toutes les 12 heures, versus une per-
fusion continue ; et d’autre part I'ad-
ministration d'une dose ¢gale a la
dose orale quotidienne antérieure
(groupe “dose de base”™), versus
2,5 fois cette dose (groupe “forte
dose™) (3).

Les criteres de jugement ont été
I'évolution symptomatique quanti-
fice par les patients sur une échelle
visuelle analogique, et la créatininé-
mic a 72 heures.

Sur ces criteres, évolution a été
similaire, que le furosémide ait é1é
administré en injections répétées ou
en perfusion. De méme, en termes
d’évolution a 72 heures, il n'y a pas
eu de différence statistiquement

significative entre les deux
comparées.

Les insuffisances rénales aigués ont
paru plus fréquentes avec |3 perfu-
Slon continue (environ 7 % versys
5 %) sans atteindre pour autant la
significativité statistique.

_Quc]s que soient le mode d’admi-
nistration et la posologie, la durée
cl:hospitaii«elion, la mortalité et les
rchospitalisations dans un délai de
60 jours ont €1é voisines (3).

posologies

En pratique. En cas de décom-
pfcnsmin:-n aigue chez les patients insuf-
fisants cardiaques chroniques, admi-
nistrer le furosémide intraveineux en
perfusion continue ou en injections
répéices toutes les 12 heures n'est pas
dcierminant. Une dose intraveineuse
¢gale a la dose quotidienne antéricure
apporte au patient un soulagement
tres proche de celui obtenu avec de
plus fortes doses.
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RASSURER

IVG médicamenteuses
chez les adolescentes

@ Selon une étude rétrospective fin-
landaise, les effets indésirables des
IVG médicamenteuses ne semblent
pas plus fréquents avant I'age de
18 ans qu’aprés.

En France, chez les adolescentes
dgées de 15 ans a 17 ans, le nombre
d’interruptions volontaires de gros-
sesse (IVG) a augmenté de 39 %
entre 1990 a 2005 (1). Environ la
moitié des IVG sont médicamen-
teuses, réalisées en ambulatoire (2).
Les principaux elfets indésirables
connus des IVG médicamenteuses
effectuées avec l'association mrfc‘pns-
tone + analogues des prostaglandines
sont des hémorragies, des douleurs



