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Les malades CV sont les plus graves



Clinical Characteristics of Patients Who Died of Coronavirus Disease 2019 in China
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Qui dit HTA dit….
• Sujet âgé

• A risque de faire des pneumopathies

• Comorbidités (Diabète, SAS, Obesité..) 

• Troubles de l’immunité cellulaire

• Traité par IEC ou ARA 2

• Donc à risque accru d’évènements CV

HTA marqueur intégratif d’une 
population à risque plus que facteur de 

susceptibilité à l’infection



Quelles manifestations le cardiologue doit 
reconnaître ? 



Présentation clinique CV

European Heart Journal (2020) 0, 1–3





Les signes non CV 
sont les plus 

fréquents 

JAMA. 2020;323(11):1061-1069. doi:10.1001/jama.2020.1585

Au début ……



Privilegier le TDM thoracique ( low dose CT) 



Cinétique d’évolution : tous les jours !

Lancet 2020; 395: 497–506



Les patients du cardiologue 

sont les plus à risque? 



Les complications les plus graves sont CV

JAMA. 2020;323(11):1061-1069. doi:10.1001/jama.2020.1585
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Troponine élevée de manière isolée? 



“Atteinte cardiaque”



Mécanismes? 

Augmentation de la Troponine

Ischémique
sepsis



COVID 19 : quel rôle pour le SRAA? 



Angiotensin- ( 1-9)
ACE2

Infection SARS COV2 et SRAA 





Pneumocytes et Enterocytes expliquent donc la sémiologie clinique

Endocytose

ACE2 sert à protéger le poumon, 
mécanisme bloqué par le COV2



Angiotensin- ( 1-9)
ACE2

Infection SARS COV2 et SRAA 



Modulation ACE 2 : downregulation



Modulation ACE 2 : recepteurs de reserve



3 ACE2 : transmembranaire, solubles , couplés, 3 cibles ? 



ACE2 recombinant  



ARA 2 augmentent Angiotensine 2
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Les IEC  (non) et les ARA2 (oui)  augmentent l’expression 
de ACE2? 

• Chez l’animal oui et non. 

• Chez l’homme non.

• Plus complexe qu’une interaction Ligand / récepteur

• Message clinique :

• Activation RAS possible ? 

• Surtout ne passer pas à cote de l’hypokaliemie

• N’arrêter pas les traitements (Statement ESC / ESH / ACC / AHA )







DOI: 10.1161/CIRCRESAHA.120.317134









Conclusion

Les malades du cardiologues constituent les patients les 
plus souvent infectés par le COVID19

Toute présentation CV peut être imputable au COVID19

La lésion cardiaque aigue est la complication la plus 
délétère

Le SRAA est implique dans la physiopathologie de 
l’infection COVID19

Ne pas arrêter les médicaments CV

TROD, Serodiagnostic , PCR changeront la donne


