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Etude de I'Institut de Cardiologie de Montréal
Le sport a haute intensité pendant plusieurs années
peut étre nuisible pour le cceur

Montréal, 4 juin 2013 — Une étude de I'Institut de Cardiologie de Montréal (ICM), publiée dans
le Journal of the American College of Cardiology confirme qu’un exercice d’endurance trés
intense et pratiqué a long terme peut nuire au coeur de certains athletes, les rendant plus a
risque de souffrir de fibrillation auriculaire (FA). Cette étude canadienne identifie précisément
pour la premiere fois les mécanismes qui ménent a cette forme d’arythmie cardiaque, la plus
courante dans la population canadienne et souvent synonyme de morbidité.

Dirigée par le Dr Stanley Nattel, cardiologue et chercheur a I'ICM, en collaboration avec le Dr
Eduard Guasch, fellow de recherche a I'lCM, I'étude « Atrial Fibrillation Promotion by Endurance
Exercise » a été réalisée grace a un modele animal. L'équipe de recherche a reproduit en
laboratoire I'exercice a haute intensité chez I’lhumain. Les chercheurs ont fait courir les rongeurs
sur un tapis roulant pendant huit a seize semaines, a raison d’'une heure par jour, soit
I’équivalent de 10 ans d’exercice chez un étre humain.

Les résultats sont probants : la pratique de I'exercice physique a haute intensité peut provoquer
une susceptibilité a la fibrillation auriculaire (FA) chez certains sujets. De plus, elle était associée
a un changement dans le contréle cardiaque par le systeme nerveux autonome, une dilatation
atriale et des changements cicatriciels.

Le Dr Stanley Nattel estime que méme si des études ultérieures sur des cohortes d’humains
devront confirmer ces résultats ainsi que I'impact des autres modes d’entrainement a haute
intensité, ces résultats indiquent les mécanismes pour prévenir la fibrillation auriculaire chez
nos athlétes.

Jusqu’ici, les chercheurs avaient réussi démontrer que la pratique d’un sport d’endurance,
comme un marathon, une compétition de ski cross-country ou de cyclisme, augmentait le risque
de souffrir de FA. Toutefois, les mécanismes de cette arythmie, pouvant étre provoquée par des
altérations du systéme nerveux, l'usage de drogues ainsi que I’hypovolémie (déficit de sang dans
le corps), n’avaient jamais été expliqués. Les résultats constituent donc une avancée
importante.

A propos de la fibrillation auriculaire

On estime qu'une personne sur 4 souffrira de la fibrillation auriculaire au cours de sa vie. Au
Canada, prés de 250 000 personnes sont atteintes de cette de forme d'arythmie. Ses principaux
symptomes sont des palpitations, I'étourdissement et I'essoufflement. Le cceur se met a battre
tres rapidement, de facon irréguliere et imprévisible. Cela a pour effet de I'affaiblir et de
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favoriser la formation de caillots sanguins susceptibles de causer un accident vasculaire cérébral
(AVC) ainsi qu'une embolie périphérique. Il y a encore dix ans, la fibrillation auriculaire n'était
traitée qu'a I'aide de médicaments, mais depuis 1997, on pratique I'ablation par radiofréquence
thermique et par cryoablation depuis 2011 chez des patients qui ne réagissaient pas a une
pharmacothérapie conventionnelle.

A propos de I'Institut de Cardiologie de Montréal : www.icm-mhi.org

A propos de I’étude :

Pour de plus amples renseignements ou coordonner une entrevue avec le Dr Stanley Nattel:
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