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Hypertension et dondu sang
Le Dr K. Stampfli, vice-directeur du service medical au Laboratoire central du Service de transfusion
de sang

On remarque frequemment que les per-
sonnes ayant une tension arterielle supe-
rieure ä la moyenne ont tendance ä se

presenter aussi souvent que possible aux
seances de prises de sang. Elles attendent
la prochaine visite presque avec
impatience, car elles savent par experience
qu'apres avoir donne de leur sang, elles se

sentiront mieux pour quelque temps. C'est
la un phenomene etonnant, car quelques
minutes dejä apres la prise de sang, la
tension est revenue ä son niveau initial.
Cette experience vecue de faqon positive
par les hypertendus exerce, sans conteste,
une influence favorable sur leur disponibi-
lite de donneurs de sang. Toutefois, la

prise de sang chez des personnes qui don-
nent des signes d'une forte tension n'est

pas sans danger, de sorte qu'elle doit etre

accompagnee d'un certain nombre de
precautions de la part des services de transfusion

de sang.
Plus la tension est haute, moins le Systeme
circulatoire en general presente de capa-
cites d'adaptation. Les changements brusques

de la dynamique sanguine provoques
par une prise de sang ne sauraient etre
surmontes sans autre comme chez une

personne qui presente une circulation
normale; ils peuvent meme causer des troubles

non negligeables en cas d'alterations
prealables des vaisseaux coronaires ou
cerebraux.
En vue de garantir aux donneurs un
maximum de securite, les services de
transfusion de sang ont etabli des valeurs-
limites de la tension. Les personnes desi-
reuses de donner de leur sang ne devraient
done etre admises aux seances de prise de

sang que si leur tension n'est ni trop haute
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ni trop basse. Si la tension ne peut etre
maintenue dans les limites tolerees que
grace ä un traitement medicamenteux,
c'est le medecin, competent pour juger de

l'aptitude des donneurs, qui doit decider si

oui ou non du sang peut etre donne. Alors
que dans les centres de transfusion, e'est-
ä-dire dans des conditions stationnaires, il
fait partie de la routine de mesurer la
tension de chaque donneur potentiel, il en
allait tout autrement - et cela jusqu'en
1975 - au sein des equipes mobiles du
Service de transfusion de sang. En effet,
celles-ci ne procedaient au mesurage de la
tension que lorsque, de faqon generale, le
donneur qui se presentait ä la seance de

prise de sang etait dejä connu comme une

personne hypertendue, ou lorsque les

membres de l'equipe soupqonnaient l'exis-
tence d'une hypertension sur la base du

questionnaire introductif. Les equipes
mobiles en vinrent ä regretter l'epoque oü
le medecin du village assistait la plupart du

temps aux prises de sang, car lui connais-
sait ses patients. On pensait alors qu'un
enregistrement routinier des valeurs de

tension selon les methodes traditionnelles
aurait par trop entrave, voire ralenti les

seances de prise de sang.
Au cours des dernieres annees, les directives

pour juger de l'aptitude des donneurs
ont ete renforcees au niveau international,
et les mesures recommandees, visant ä

assurer une meilleure protection tant du
donneur que du receveur, ont ete develop-
pees. Le Service de transfusion de sang de
la Croix-Rouge Suisse a du, lui aussi, tenir
compte des recommandations des orga-
nismes internationaux ainsi que des

prescriptions des organisations de transfusion

de sang etrangeres. C'est ainsi que le

mesurage routinier de la tension arterielle
fut lui aussi introduit pour les seances de

prise de sang au sein des equipes mobiles
egalement, meme s'il devait entrainer des
difficultes sur le plan de l'organisation, des

problemes psychologiques et d'impor-
tantes depenses en temps, en argent et en
personnel.
Mais qu'entend-on exactement par
tension arterielle? On pourrait en formuler la
definition en disant qu'il s'agit de la pres-
sion exercee par le sang, lors de la circulation,

sur la paroi des vaisseaux sanguins.
Elle est en premier lieu engendree par
la fonction de pompage du cceur et

sert ä transporter le sang vers tous les

endroits du corps. A chaque pulsation,
lorsque le cceur se contracte, la tension
arterielle augmente. La valeur mesuree
alors s'appelle la tension systolique.
Lorsque le cceur se reläche, la tension
diminue. On appelle alors la valeur
mesuree la tension diastolique. Une
tension trop forte signifie que la
resistance du flux sanguin est trop grande.
ce qui provoque ä l'interieur du corps
une serie de changements et suscite

un certain nombre de mecanismes qui.
avec le temps, entrainent une elevation
ulterieure de la tension. L'hypertension
est un facteur de risque certain pouvant se

trouver ä l'origine d'un infarctus, d'une

attaque cerebrale, de faiblesses du cceur et

des reins ou d'une mort subite par arret dn

cceur. II est prouve aujourd'hui que le
traitement efficace de l'hypertension (pres-
sion arterielle elevee) est ä meme de pre-
venir en grande partie ses sequelles, dor.t
les complications cardiaques et vascu-
laires. Une documentation volumineuse
demontre que dans un grand nombre de

pays, la Suisse comprise, un tiers, sinon la

moitie des hypertendus le sont sans le

savoir, qu'une partie settlement des
personnes souffrant d'hypertension se trouve
en traitement et que meme chez leS

malades qui sont effectivement soignes, la

tension n'est qu'insuffisamment controlee.
Cet etat de choses a entraine la creation-
en 1976, de l'Association suisse contR
l'hypertension arterielle qui se propose uf
triple objectif: favoriser le recensemen1
des hypertendus parmi la population
suisse, assurer de meilleurs resultats thera-

peutiques par une motivation plus pousse^
des patients et une formation complemen'
taire intensive au sein du corps medical-

enfin, mettre sur pied un certain nombr^
de mesures preventives et medico'
sociales.
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Meme au sein ties equipes mobiles du Service de transfusion de sang de la CRS (ci-
dessous, dans un camping au Tessin), on procede maintenant ä des analyses de routine
(photo du haut) pour assurer un maximum de securite.

Grace aux prises routinieres de la tension
arterielle introduites ä l'occasion des

seances de prise de sang effectuees par les

equipes mobiles du Laboratoire central du
Service de transfusion de sang de la CRS,
il a ete possible d'ameliorer la securite des
donneurs. Cette mesure correspondait
d'ailleurs aux objectifs de 1'Association
Suisse contre l'hypertension arterielle et
peut servir dans le domaine preventif et
medico-social. Toute personne desireuse
de donner de son sang mais qui presente
nettement des signes d'hypertension est
exclue du nombre des donneurs. La
personne en question est invitee ä se

presenter chez un medecin de son choix pour
un controle, voire un traitement, et ä lui
remettre, ä cette occasion, un document
etabli ä son intention, qui mentionne les
valeurs relevees chez le malade. Pour des

raisons d'ordre pratique, on a eleve les
limites tolerees qui menent ä l'exclusion et
exigent une visite chez le medecin par
rapport aux valeurs qui, du point de vue
scientifique, sont dejä considerees comme
pathologiques. Cela afin d'eviter que des

personnes soient inutilement envoyees
chez le medecin. II ne faut en effet pas
oublier que l'etat d'äme ou la situation de

stress provoques par la seule perspective
d'une prise de sang peuvent dejä conside-
rablement elever la tension sanguine du
donneur. En outre, il n'est pas impossible
que des imprecisions d'ordre technolo-
gique puissent venir fausser les valeurs
lors de la prise de tension automatique.
Pour pouvoir etablir avec certitude un
diagnostic d'hypertension, il est indispensable

de proceder ä plusieurs mesurages
qui doivent avoir lieu dans le calme, done
loin des lieux et de l'agitation d'une seance
de prise de sang.
De toute fatjon, la prise de tension reguliere

s'avere etre une mesure de prevention

particulierement utile. Jusqu'ä
present, il a ete possible de prevenir bon
nombre de personnes qui se croyaient en
bonne sante et ne soupfonnaient aucune-
ment qu'elles souffraient d'hypertension.
II convient de relever que si Ton s'attaque
suffisamment tot ä l'hypertension, on a

toutes les chances de prevenir efficace-
ment ses suites fächeuses et ses influences
nefastes sur le coeur et la circulation
sanguine. Les complications que peuvent
entrainer ces prises de tension regulieres
tant pour les organisateurs de seances de

prises de sang que pour les donneurs eux-
memes ne sont que minimes en compa-
raison avec les avantages qu'elles presen-
tent. L'enregistrement de l'hypertension
par les equipes mobiles du Laboratoire
central, ä l'occasion des prises de sang
qu'elles organisent, peut ainsi etre consider«;

comme une contribution supplemen-
taire du Service de transfusion de sang de

la CRS en faveur de la sante publique dans

notre pays.
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