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population). Cette prévalence est accrue dans les populations précaires comme celle de la Seine-Saint-Denis
(SSD). Face a ces constats, la CPTS Bobigny-Bondy, en collaboration avec notre centre ESH, a mis en place un
programme de dépistage déroulé en 7 étapes (dont I'une intégrant le protocole MMM de la SFHTA), sur ces deux
maladies chroniques.

Objectif :

Diffuser les données obtenues aupres d’un échantillon d’adultes en Seine-Saint-Denis lors des actions de
dépistage commun « HTA et diabete » en 2023.

Méthodes:

Sept étapes d’action aupres de la population de la SSD ont été menées (accueil, biométrie, entretien IDE,
entretien diététique, entretien associatif, entretien médical et fin du parcours) (1. Schéma). Le protocole MMM,
adapte en France par la SFHTA, a ete egalement propose a chaque participant.

, A
Introduction :
En France, il existe 17 millions d’hypertendus (25,5% de la population) et 3,6 millions de diabétiques (5,4% de la
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Résultats :
Les données générales anonymes de cette population de 469 sujets (dont 275 F) sont résumées dans le tableau
(2). Dans cette population, 38,6 % ont déclaré étre hypertendus. Sur I’échantillon de non hypertendus (n=279),
24,4 % de participants ont présenté des moyennes supérieures a 140/90 mmHg et 10,4 % une HTA grade 2. Quant
au diabete, 18,8 % de I’échantillon affirme étre diabétique, et 8,3 % des participants a jeun ont présenté une
glycemie laissant suspecter un diabete.
Discussion :
Cette action commune ville/hopital de dépistage et a l'initiative d’une CPTS, confirme une haute prévalence de
ces pathologies en SSD avec plus de la moitié des participants dépistés concernés par ’'HTA et plus d’un quart
\_ concernes par le diabete. y

»

Conclusion:

Développer des actions de prévention et de dépistage selon les besoins d’une population est une mission
prioritaire des CPTS. En HTA, le kit MMM proposé par la SFHTA a pu aider a fixer une partie du cadre d’action. Les
instances ministerielles de santé devront encourager avec plus des moyens non seulement le depistage du
diabete, mais aussi celui des maladies cardiovasculaires fréquentes comme I’HTA, car leur association peut étre
Nl B explosive » comme par temps de COVID. /




