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 Diabète pré greffe cœur

18-26% patients (30-35% de cardiopathie ischémiques)

 NODAT 20-30% (21% étude de registre de 2022)
Incidence en baisse

Newman JD et al, Heart Lung Transplant 2022;41:1537−1546

 Recommandées dans la prise en charge du diabète du greffé par sociétés savantes

JHLT. 2019; 38(10): 1015-1066
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Gliflozines :  Diabète et greffé coeur

Velleca A, Guidelines ISHLT  J Heart Lung Transplant. 2023 ;42:e1-e141.



Sammour Y, J Heart Lung Transplant. 2021;40:426-429 

Cehic MG, Transplant Direct. 2019 ;5(5):e450.

Lin Y. Transplant. Rev. 2023, 37, 100729.



La relation glycosurie sous iSGLT2/ eGFR est très linéaire.

Chez les patients diabétiques de type 2 l'efficacité glycémique des gliflozines est corrélée au DFG

Dapagliflozine : efficacité réduite lorsque le débit de filtration glomérulaire (DFG) est < 45 mL/min et est 
vraisemblablement absente chez les patients atteints d'insuffisance rénale sévère. Un seul dosage 10mg.

Empagliflozine:

Diabète de type 2

b Patients présentant un diabète de 
type 2 et une pathologie 
cardiovasculaire avérée

≥ 60

Commencer par 10 mg 

d'empagliflozine.

Chez les patients qui tolèrent 

10 mg d'empagliflozine et 

nécessitent un meilleur contrôle 

glycémique, la dose peut être 

augmentée à 25 mg 

d'empagliflozine.

45 à < 60 effet correct

Commencer par 10 mg 

d'empagliflozine.b

Continuer avec 10 mg 

d'empagliflozine chez les 

patients déjà sous Jardiance.

30 à < 45b effet modeste

Commencer par 10 mg 

d'empagliflozine.

Continuer avec 10 mg 

d'empagliflozine chez les 

patients déjà sous Jardiance.

< 30
L'empagliflozine n'est pas 

recommandée.

Velleca A, Guidelines ISHLT  J Heart Lung Transplant. 2023 ;42(5):e1-e141.



Ojo AO, N Engl J Med. 2003;349:931-40

Incidence de la dysfonction rénale chronique*, données ISHLT 2019
6,7%, 15,7% et 22,3% à respectivement 1, 5 et 10 ans de greffe cardiaque

*créatinine > 221 umol/L, la dialyse chronique ou la transplantation rénale

Gliflozines : Insuffisance rénale et greffé coeur



J Heart Lung Transplant 2019; 38: 1015-1066

Mortalité registre ISHLT 2019 : 01/1995 – 06/ 2018

Cause of Death
0-30 Days
(N=6,871)

31 Days - 1 
Year 

(N=5,980)

>1-3 Years 
(N=4,211)

>3-5 Years 
(N=3,630)

>5-10 Years 
(N=9,441)

>10-15 
Years 

(N=7,108)

>15 Years 
(N=5,695)

Cardiac Allograft 

Vasculopathy
83 (1.2%) 190 (3.2%)

456 

(10.8%)

449 

(12.4%)

1,153 

(12.2%)

859 

(12.1%)

598 

(10.5%)

Acute Rejection 268 (3.9%) 474 (7.9%) 412 (9.8%)
171 

(4.7%)
176 (1.9%) 67 (0.9%) 29 (0.5%)

Graft Failure
2,716 

(39.5%)

1,052 

(17.6%)

1,112 

(26.4%)

884 

(24.4%)

1,838 

(19.5%)

1,231 

(17.3%)

944 

(16.6%)

.

Gliflozines : Dysfonction cardiaque et Greffé coeur



Lopez-Sainz A European Journal of Heart Failure 2018; 20:385–394





ICFER et iSGLT2: 2 grandes études. 4è pilier du TTT de L’ICFEr ESC 2021-23

McMurray N  N Engl J Med. 2019; 21:665-75

Packer M  N Engl J Med. 2020;383(15):1413-1424

European Heart Journal (2023) 44, 3627–3639 



*McMurray N et al.  Engl J Med. 2019; 21:665-75
**Packer M et al. N Engl J Med. 2020;383(15):1413-1424
Zannad F et al. Lancet. 2020;396:819-829.

***







Critère primaire et sous groupe

• Diabète, sexe, utilisation ARNI, eGFR, BMI= pas de différence

• NYHA II> III  ou IV, efficacité race noire, asiatique > race blanche

Effets indésirables



Pas d’étude spécifique chez le transplanté = extrapolation

Raven LM, et al. BMJ Open 2023;13:e069641

EMPA-HTx en cours



Séferovic et al. Eur J of Heart Fail 2020;22:1495-503



ICFEp et ICFEmr= majorité des transplantés 



Eur Heart J 2023;44:3627-3639



Caractéristiques

Greffons cardiaques greffés en 
2022

n %

Age

0-17 ans 17 4,1

18-29 ans 64 15,6

30-55 ans 224 54,5

56-65 ans 81 19,7

>=66 ans 25 6,1

(m ± ds, ans) 44,6 15,2

Sexe

Masculin 246 59,9

Féminin 165 40,1

Anker SD et al. N Engl J Med. 2021;385(16):1451-61.

Solomon SD et al.   N Engl J Med. 2022;387(12):1089-1098

Donneurs en 2022 ABM

Méta-analyse : 12 251 pts symptomatiques, hospitalisés ou ambulatoires, IC à FEVG ≥ 40%

Vaduganathan M,lancet. 2022;400:757-767.





En conclusion, Gliflozines chez le transplanté cardiaque

 Innocuité surtout sur la base des données de greffe rénale

 Efficacité:

Diabète : quelques études, recommandations ISHLT

Insuffisance rénale: par extrapolation, nombreux candidats en Tx cardiaque

Insuffisance cardiaque et  mortalité cardio vasculaire: par extrapolation

mais le transplanté cardiaque insuffisant cardiaque= modèle ICFEp
Idem pour le transplanté rénal
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