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Résumé

L'endocardite infectieuse est une maladie grave de lI'endocarde et des valves cardiaques, causée
par une variété d'agents infectieux. Les complications emboliques des endocardites infectieuses sont
fréquentes et souvent mortelles.

A T’heure actuelle, la thérapie antimicrobienne est la seule intervention médicale dont il est prouvé
qu'elle réduit le risque d'embolie associé a I'endocardite infectieuse.

L’objectif de notre travail était d’évaluer I’effet de I’aspirine sur les événements thrombo-
emboliques liés a ’endocardite infectieuse. Ainsi, nous avons effectué une méta analyse de 11 études
sélectionnées selon des critéres bien definis.

Les résultats de ces études montrent une discordance ne permettant pas de trancher si oui ou non
’aspirine est un facteur protecteur vis-a-vis de la survenue des événements emboliques. On cite
I’étude d’Anavekar et al., de 2007 qui a rapporté un effet bénéfique de 1’aspirine avec (12%)
d’événements emboliques chez les patients sous aspirine contre (27,8%) chez les patients n’ayant pas
été traité par ’aspirine, tandis qu’en 2011, il rapporte que ’aspirine est facteur de risque avec (12,9%)
d’événements emboliques chez les patients traités par 1’aspirine contre (6%) chez les non traité.

Ceci est stirement di a plusieurs facteurs a I’instar de la dose d’aspirine utilisée dans chaque étude
et des comorbidités préexistantes chez les patients traités par 1’aspirine.
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Abstract

Infective endocarditis is a serious disease of the endocardium and heart valves, caused by a variety
of infectious agents. Embolic complications of infective endocarditis are common and often fatal.

At present, antimicrobial therapy is the only medical intervention proven to reduce the risk of
embolism associated with infective endocarditis.

The objective of our work was to evaluate the effect of aspirin on trombembolic events related to
infective endocarditis. Thus, we performed a meta-analysis on 11 studies selected according to well-
defined criteria.

The results of these studies show a discordance that does not allow us to decide whether or not
aspirin is a protective factor against the occurrence of embolic events. The study by Anavekar and
al., 2007 reported a beneficial effect of aspirin with (12%) of embolic events in patients on aspirin
versus (27.8%) in patients not treated with aspirin, while in 2011, he reported that aspirin was a risk
factor with (12.9%) of embolic events in patients treated with aspirin versus (6%) in those not treated.

This is probably due to several factors such as the dose of aspirin used in each study and the
comorbidities already existing in patients treated with aspirin.
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