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Résumé

Les données épidémiologiques de population sur ’accident vasculaire cérébral (AVC) sont rares et il
n’existe que des études basées sur des données hospitaliéres. Cela montre la nécessité d’entreprendre des
études complémentaires de population afin d’évaluer I’ampleur de cette maladie. Pour cela, on a recours a
des études épidémiologiques telles que les études d’incidence ou les registres de morbidité. Les objectifs de
notre étude étaient de déterminer les indicateurs de morbidité et de mortalité des AVC dans la wilaya de
Tizi Ouzou et d”étudier leurs caractéristiques épidémiologiques.

Cette ¢tude d’incidence a pour objet, la surveillance épidémiologique de I’AVC dans la wilaya de Tizi
Ouzou. Elle a concerné tous les cas d’AVC ischémique et hémorragique survenus dans la population de la
wilaya de Tizi Ouzou par I’enregistrement de tous les événements vasculaires survenus (premier événement
et récidives) pendant la période d’étude qui a couvert la période du premier janvier 2010 au 31 décembre
2012. Les cas d’AVC identifiés et enregistrés ont été définis selon les recommandations de 1’OMS. Les
différents indicateurs de santé de morbidité et de mortalité ont été calculés. Dans 1’analyse statistique, le
seuil de signification a été fixé a 0.05.

Au cours de I’année 2010, le taux d’incidence brut et global de I’AVC était de 88.4 cas p. 100 000 habitants
et 1l a été en 2011 de 98.8 cas p.100 000 habitants. Le taux d’incidence brut de I’AVC ischémigue était de
75.1 p. 100 000 au cours de F'année 2010 et de 80.2 p. 100 000 au cours de I'année 2011. Le taux
d’incidence brut de I’AVC augmente avec I’dge dans les deux sexes. Aprés I'dge de 85 ans, 'AVC est
plus fréquent chez les femmes gue chez les hommes. Au cours de I’année 2010, le taux d’incidence
standardisé¢ 4 la population ewropéenne a été de 116.8 p.100 000 habitants pour tous les événements
vasculaires et le taux d’incidence standardisé a la population mondiale de 95.2 p.100 000 dans tous les
événements vasculaires. En 2011, le taux d’incidence standardisé 4 la population européenne a é1é de 132.3
p.100 000 habitants pour tous les événements vasculaires et le taux standardisé & la population mondiale était
de 110.5 p.100 000. Le taux de letalité a ét€ de 31 p. cent en 2010 et de 32.9 p. cent en 2011. Le taux de
létalité différe significativement entre les deux types d’AVC (p < 0.001), il est plus élevé dans 1’hémorragie
intracérébrale. L’ AVC ischémique représentait 85 p. cent des AVC dans notre étude. L’HTA était le facteur
de risque le plus souvent retrouvé (68 %).

Nos résultats suggérent que I’AVC est fi¢quent dans notre population particuli¢rement dans la population
dgée de plus de 60 ans de sexe féminin qui & au moins un facteur de risque cardiovasculaire. Le taux de
l1étalité global a dépassé 30 p. cent au cours des deux années d’études. Ces résultats montrent la nécessité
d’organiser la prévention primaire et une prise en charge adaptée et P'ouverture d’un registre de wilaya
spécifique a la wilaya de Tizi Quzou afin d’organiser ces différentes activités.
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