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RESUME
Introduction :

Les diurétiques sont des médicaments freqguemment utilisés en milieu hospitalier. Ces derniers
agissent principalement sur la régulation de la natriurése. Comme tout autre médicament, ils
possedent des effets indésirables liés & leur mode d’action.

L’objectif de notre étude est d’évaluer la liaison entre le furosémide (lasilix®) et la manifestation
des effets indésirables, et chercher les facteurs d’un sur-risque iatrogene.

Patients et méthodes :

Notre étude observationnelle exposés/non exposes a été réalisée sur un échantillon de 108 patients
hospitalisés au niveau du CHU de Sétif (services de cardiologie, néphrologie et médecine interne)
sur une periode de cing mois.

La collecte des données a été effectuée via la consultation des fiches de traitement des patients et
de leurs bilans biochimiques : azotémie, créatininémie, natrémie et kaliémie.

Résultats et discussion :

La population étudiée est constituée majoritairement de sujets agés, le sex-ratio étant de 1,08 et
I’administration de furosémide est realisée le plus souvent a faible dose.

Les patients inclus sont pratiquement tous polypathologiques. Les pathologies sous-jacentes les
plus rencontrées chez les deux groupes (traités ou non par le furosémide) sont les maladies
cardiaques et ’'HTA, la proportion des maladies rénale est aussi non négligeable. Donc la
fréquence initiale de perturbations biologiques, considérés comme éveénement indésirables dans
I’étude, est déja élevée.

L’administration du furosémide a diminué de 8,2 % le taux d’incidence des événements
indésirables. Ceci peut étre expliqué par leur fréquence initiale importante dans la population
d’étude et leur correction vraisemblable par le furosémide. Ce qui ne facilite pas 1’affirmation de
la liaison entre ce médicament et les effets indésirables voulus. L’age a été détecté comme facteur
de confusion, contrairement a la fonction rénale et ’HTA.

Une relation entre I’administration du furosémide et les dyskaliémies a pu étre constatée.
Conclusion :

L’iatrogénie n’est pas liée au seul médicament administré, mais a une panoplie de facteurs, qu’il
faudra contrdler pour pouvoir juger de la relation entre ledit médicament et les effets indésirables
a maitriser. Les hypothéses générées méritent d’étre vérifiées sur d’autres études ultérieures. Dans
le but de diminuer I’iatrogénie évitable liée & I’administration des diurétiques et les hospitalisations
qui y sont liées ; et ainsi améliorer la qualité de vie des malades a traiter.

Mots clés : diurétiques, furosémide, effets indésirables, évenements indésirables, sur-risque
iatrogéne.



Summary

Introduction:

Diuretics are drugs commonly used in hospitals. They act mainly on the regulation of the
natriuresis. Like any other drug, diuretics have side effects related to their mode of action.

The aim of our study is to evaluate the link between furosemide (Lasilix®) and adverse events,
also to investigate factors of iatrogenic over-risk.

Patients and Methods:

Our observational study exposed/unexposed was carried out on a sample of 108 patients
hospitalized at the UHC of Setif (cardiology, nephrology and internal medicine departments) over
a period of five months. The data was collected through the consultation of patients’ treatment
sheets and their biochemical blood tests’ reports: urea, creatinine, Natremia and Potassemia.
Results and Discussion:

The studied population consists mainly of older subjects, the sex ratio is 1.08 and the
administration of furosemide is most often performed at low dose. The patients included are
practically all polypathological. The underlying pathologies most encountered in both groups
(treated or not with furosemide) are heart disease and high blood pressure, the proportion of kidney
disease is also not negligible. So the initial frequency of biological disturbances, considered as
adverse events in the study, is already high.

Furosemide decreases the occurrence of biological disturbances by 8.2% taking into account the
age factor. This is due to the high frequency of this type of disorder in the studied population and
their potential correction by furosemide. Which complicates the assertion of the link between this
drug and the desired adverse effects. Age was detected as a confusing factor, unlike renal function
and high blood pressure.

A relationship between the administration of furosemide and dyskaliemia was observed.
Conclusion:

latrogenesis is not only related to the drug administered, but to a variety of factors, which must be
controlled in order to judge the relationship between the drug and the adverse effects. The
assumptions generated deserve to be verified in further studies. In order to reduce preventable
adverse effects due to diuretics, related hospitalizations and thus improving the life-quality of
patients to be treated.

Key words: diuretics, furosemide, adverse effects, adverse events, iatrogenic over-risc.
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