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Les malades ayant une durée de dialyse > de 10 ans etaient les
| NTRODUCTION plus representes, soit 76,36 % de |la population etudiee.
hénatite C _ e 9 < oubli 9 Dans notre série, seulement 30% des patients ont ete transfuses.
f _epgtlte ConSt'tﬁz_:’,n p:o emel 3santﬁ pu cIIqL:e U Au total 52,73% des malades avaient au moins un antécédent
ait o€ sa  MOTDICHe. ?.S” maat e e”:;,). |fa yts_es d’exposition nosocomiale (intervention chirurgicale). La frequence
ﬁgggggjri?glgn g;(r)u?ee pl_(l)(t:e\? 'i etrr11:en a/rlsque/ mlec on de co-infection avec le virus de I'hépatite B etaient respectivement
, , P , oV YSLLE  SerOpIevaiencs de 7.6%. La nephropathie causale était hypertensive dans 14,55%,
eélevée de 1l’infection par le VHC chez les , . 0

glomérulaire dans 10,91%,

hémodialysés est reconnu par tous 1les
auteurs dans la littérature.

Pourcentage des malades
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B - DISCUSSION
OBJECTIF La prevalence elevee de lI'infection par le HCV chez les
Determiner la seropositivite Ac-HCV et les facteurs hémodialysés a été expliquée par un certain nombre de facteurs
associes au portage du virus chez les hemodialysés prédisposant :
chronigues aux niveaux du CHU de Constantine et EHS - Le sexe masculin(1)(2).
Daksi. - L'infection par d’autres virus, en particulier le VIH et le HBV.
- Les transfusions de dérivés sanguins et le nombre de culots
PATIENTSET METHODES globulaires transfuses.
- La duree et I'ancienneté en hemodialyse.
Il s’agit d’'une etude retrospective realisee pendant la Dans notre étude, les facteurs de risque évidents sont la durée
periode du 30/06/2022 au 30/06/2023 . de I'hnémodialyse et le nombre de culots globulaires transfusés.
Cette étude a porte sur le statut sérologique des patients En effet, les transfusions sanguines répétées constituent un
qui est détermine par la recherche des anti-VHC grace a facteur de risque statistiguement demontre, d'ou l'interét de
la méthode ELISA, recourir a l'utilisation de |'erythropoiétine humaine recombinante
dans le traitement de 'anémie des insuffisants renaux, afin de
diminuer le nombre de transfusion sanguine. La transmission
nosocomiale joue un role tres important. Elle est fortement liée a
RESUL TAS I'anciennete de la dialyse.
La sérologie était positive chez 55 sur 271 des patients
(20,30%) dont le sexe ratio = 1,03 en faveur des CONCLUSION
hommes. La moyenne d’age est de 46 ans. La prévalence ¢levee de ’infection par le VHC chez les

hémodialysés est reconnue par tous les auteurs dans la
littérature(1). Ceci est lie au terrain Immunodéprime, aux

pourcentage des patients atteint de 70.00% 17 transfusions iteratives, a la durée d’heémodialyse et a la
I"hepatite C w0000 1 — contamination nosocomiale. S’1l n’est pas possible d’agir sur la
m femme durc¢e d’heémodialyse, 1l est par contre obligatoire d’agir sur les

50.00% = total

autres facteurs.

Depuis 1997, le facteur transfusion est maitrisé grace au
depistage systématique des donneurs de sang. Il reste,
aujourd’hui a reduire la contamination nosocomiale par le
respect des regles d’hygiene de base par les soignants et les
patients, associees a la stérilisation adequate des generateurs de
dialyse entre chaque patient (3).

|l est recommandé de réaliser une strategie thérapeutique pour
la prise en charge des patient hemodialyses atteints de 1’hepatite
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