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RESUME
Introduction. La riposte contre la pandémie a COVID-19 a entrainé le report des

1- Faculté de Médecine et des consultations non urgentes pouvant impacter sur 1’évolution du glaucome. Le but de ce

Sciences Biomedicales de travail était d’évaluer les effets des mesures barriéres sur le suivi du glaucome. Matériels
Yaoundé et méthodes. Nous avons réalisé un sondage sur I’impact de la Covid 19 sur le suivi des
2- Hépital Gynéco-Obstétrique patients glaucomateux en mai 2020. Le questionnaire comportait 12 items portant sur les
et Pédiatrique de Yaoundé caractéristiques sociodémographiques, I’impact de la COVID 19 sur le suivi du glaucome

et la connaissance de I’infection au SARS cov-2. Résultats. 24 personnes ont participé
au sondage soit 14 femmes et 10 hommes, pour un sex ratio de 0,71. Leur moyenne
d’age ¢était de 57 ans £13.77. Les mesures prises par 1’hopital ont été accepté a 1’exception
du report des consultations (16,67%) et le port obligatoire du masque (12,50%). 21 patients
(87.50%) n’ont éprouvé aucune difficulté a rencontrer leur médecin. Sur 14 personnes, 11
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Tel : 00237 699878192 patients estiment que le forum « Clinique du glaucome » leur donne la possibilité d’avoir
des réponses a leurs préoccupations. Un total cumulé de 10 rendez-vous ont été annulé. 22
Mots clés : COVID-19, glaucome, patients sur 24 ont continué leur traitement. Les 2 patients qui ’ont arrété ont évoqué des
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des patients estiment qu’un renforcement de la sensibilisation améliorerait leur suivi.
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ABSTRACT

Introduction. The response to the pandemic to COVID-19 led to the postponement of
non-urgent consultations which could have an impact on the course of glaucoma. The aim
of this work was to evaluate the effects of barrier measures on the monitoring of glaucoma.
Materials and methods. We conducted a survey on the impact of Covid 19 on the follow-
up of glaucoma patients in May 2020. The questionnaire included 12 items dealing with
socio-demographic characteristics, the impact of COVID 19 on the follow-up of glaucoma
and knowledge of infection with SARS cov-2. Results. 24 people took part in the survey,
i.e. 14 women and 10 men, for a sex ratio of 0.71. Their average age was 57 +13.77.The
measures taken by the hospital were accepted except for the postponement of consultations
(16.67%) and the compulsory wearing of a mask (12.50%). 21 patients (87.50%) had no
difficulty seeing their doctor. Out of 14 people, 11 patients believe that the “Glaucoma
Clinic” forum gives them the opportunity to have their concerns answered. A cumulative
total of 10 appointments have been canceled. 22 out of 24 patients continued their
treatment. The 2 patients who stopped their treatment mentioned financial reasons. 17
patients (70.83%) believe they are well informed about the pandemic. 62% of patients
believe that increased awareness would improve their follow-up. Conclusion. The
"Glaucoma Clinic" forum helped mitigate the effects of barrier measures.

dont de comorbidités seraient les plus vulnérables face
ala Covid-19 [3].

INTROD_UC\:TION . . La transmission du SRAS-Cov-2 se fait de personne a
La maladie a coronavirus 2019, en abrégée COVID-19, personne, essentiellement par le biais de gouttelettes

est une maladie infectieuse hautement contagieuse, produites lorsqu’on tousse, éternue ou parle. Une

émergente de type zoonose virale. Elle est causée par le personne peut étre infectée en cas de contact direct entre
coronavirus SARS-CoV-2, responsable d'une pandémie ces gouttelettes avec ses muqueuses ou si elle touche
ayant debuté en décembre 2019 a Wuhan en Chine. [1,2] une surface infectée, puis touche ses yeux, son nez ou sa

Les patients plus agés et porteurs de maladie chronique
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bouche. Le virus peut également étre présent sur la
conjonctive [4].

Au cours des consultations ophtalmologiques et
particulierement lors de ’examen a la lampe a fente, la
distance rapprochée entre le médecin et le patient ainsi
que le contact de I’ophtalmologiste avec les larmes du
patient peuvent constituer une situation a risque aussi
bien pour I’'un que pour ’autre [5]. C’est fort de cela que
des I’apparition de cette nouvelle pandémie, plusicurs
sociétés savantes d’ophtalmologie ont émis des
recommandations concernant les précautions a prendre
par les ophtalmologistes.

La gestion de la pandémie a travers le port des
équipements de protection individuelle, des mesures de
restriction des déplacements et de réaménagement des
unités de consultation a impacté significativement sur la
fréquentation des hopitaux en général et des services
d’ophtalmologie en particulier [6]. En effet, la
distanciation physique y est difficile a respecter lors de
certaines explorations, [7] tout ceci ayant conduit au
report des consultations non urgentes. C’est le cas par
exemple du suivi des patients glaucomateux dont 1’age
avancé est également un facteur de risque important. Ce
report des consultations est susceptible d’impacter
négativement sur D’évolution de la  maladie
glaucomateuse dont le suivi est un pilier de 1’observance
thérapeutique. C’est ainsi que nous nous sommes posés
la question de savoir quels étaient les effets de la
pandémie a COVID 19 sur le suivi des patients
glaucomateux a Hopital Gynéco-Obstétrique et
Pédiatrique de Yaoundé? (HGOPY)

METHODOLOGIE

Nous avons réalisé un sondage des patients
glaucomateux portant sur I’impact de la pandémie a
Covid 19 sur leur prise en charge dans [’Unité
d’ophtalmologie de I’Hépital Gynéco-Obstétrique et
Pédiatrique de Yaoundé notamment les effets des
mesures barriéres prises par I’Hopital du 01 au 31 mai
2020.

Etaient concernés par le sondage tous les patients
glaucomateux suivis dans le service dont la plupart sont
membres du forum « Clinique du glaucome ». 1l s’agit
d’un forum créé par les ophtalmologistes du service qui
regroupe les patients suivis pour glaucome, et les
ophtalmologistes et servant comme portail de discussion
et communication avec les patients glaucomateux. Tous
ces patients devaient répondre & questionnaire prétesté et
placé sur la plateforme du groupe, certains patients le
remplissaient directement lorsqu’ils venaient pour leurs
contrdles. Ce questionnaire comportait 12 items portant
sur les caractéristiques sociodémographiques : age et le
sexe, les mesures barrieres prises par ’HGOPY qui ont
été un frein pour leur prise en charge, ’impact de la
COVID 19 dans le suivi et la prise en charge du
glaucome pendant cette période : respect des rendez-
vous, observance thérapeutique et sur la connaissance de
I’infection au SARS cov-2.

Apres avoir donné des explications sur le but de ce
sondage, la procédure de remplissage du questionnaire
aux patients, un consentement verbal était obtenu puis
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les patients devaient remplir le questionnaire de maniére
anonyme et le retourner a 1’un des deux investigateurs
qui sont les ophtalmologistes en charge de leur suivi
dans le service. Par ailleurs La confidentialité a été
scrupuleusement respectée

Les données collectées ont été analysées a I’aide d’Epi-
info version 7.1.4.0 et les graphiques ont été congus a
I’aide d’Excel 2013.

RESULTATS

Taux de participation

Au moment du sondage le forum clinique du glaucome
comptabilisait 45 patients glaucomateux, parmi lesquels
24 patients ont répondu au questionnaire soit un taux de
participation de 53,33%

Population d’étude

Un total de 24 personnes a participé au sondage soit 14
femmes (58.33%) et 10 hommes (41.67%), pour un sex
ratio de 0,71. Leur moyenne d’4ge était de 57 ans £13.77
pour des extrémes de 23 et 77 ans. Des 24 personnes
(95.83%) ayant participé au sondage 23 étaient des
patients glaucomateux, contre un seul tuteur légal non
glaucomateux.

Réponses aux différentes questions

Toutes les mesures prises par 1’hdpital ont été largement
accepté par les patients, a I’exception du report des
rendez-vous (16,67%) et le port obligatoire du masque
(12,50%) (Figure 1)

9583 95.83
[ % 91.67

%

Figure 1. Géne éprouvée vis-a-vis des mesures prises par HGOPY

21 patients (87.50%) n’ont éprouvé aucune difficulté a
rencontrer leur médecin dans le cadre du suivi du
glaucome.

62,5% des patients ont réussi a joindre leur médecin au
téléphone. L’accés aux médecins par les patients
glaucomateux a été préservé ceci a travers les appels
téléphoniques et le « forum clinique du glaucome»

Sur un total de 14 personnes, 78,57% soit 11 patients
estiment que le forum « Clinique du glaucome » leur

75



Pandemie & COVID-19 sur le suivi des patients glaucomateux a Yaounde

Nanfack Ngoune et al

donne la possibilit¢ d’avoir des réponses a leurs
préoccupations.

Un total cumulé de 10 rendez-vous ont été annulé par
tous les patients, soit moins d’un rendez-vous par
patient.

22 patients sur 24 ont continué a suivre régulierement
leur traitement anti glaucomateux. Les 2 patients qui ont
arrété leur traitement ont évoqué des raisons financieres.
Il n’a pas été signalé de rupture de stocks des
médicaments anti glaucomateux. (figure2)

Figure 2 : observance thérapeutique

17 patients (70.83 %) estiment étre suffisamment
informés sur la pandémie a Covid-19

62 % des patients estiment qu’un renforcement des
séances d’éducation et conseils améliorerait leur suivi.
17 % des patients aimeraient intégrer le forum « Clinique
du Glaucome ». (figure3)

M aucune reponse
M counseling
M inscription au forum

Type de soutien aux patients par les médecins

DISCUSSION

Le présent travail se propose d’évaluer I’impact a court
terme des mesures barrieres et de restrictions sur le suivi
des patients glaucomateux dont La principale limite est
le nombre restreint des participants.
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Face a la pandémie a Covid 19 des recommandations des
sociétés scientifiques [8] et gouvernementales ont
entrainé la mise sur pied de plusieurs mesures de
protection telles que le port obligatoire du masque, et
des lunettes de protection, la diminution des
déplacements, la distanciation physique et le
renforcement des mesures d’hygiéne. Elles visaient
essentiellement a diminuer la propagation du virus.
Dans notre unit¢é d’ophtalmologie, de nombreuses
affiches sur la prévention contre la COVID 19 ont été
mises en place pour informer les patients, des
algorithmes de prise en charge ont également été
élaborés pour assurer la protection du personnel, du
patient et du garde-malade. Selon Lu et al [9] la surface
oculaire serait un mode de transmission du SARS-Cov-2,
ainsi la pratique de soins oculaires expose davantage les
ophtalmologistes qui ont par conséquent réduits les
risques en limitant les consultations et actes non urgents
et en encourageant 1’usage de la télémédecine. [10,11].

Pour limiter les effets néfastes de ces mesures de
restriction dans notre unité d’ophtalmologie, les
praticiens ophtalmologues se sont proposés d’animer
plus régulierement un forum mis en place deux années
auparavant. Le forum WhatsApp de la Clinique du
Glaucome permet un partage régulier  des
informations. Et pendant cette période de pandémie,
cette plateforme d’échange a permis de répondre
efficacement aux questions des patients réduisant ainsi
leurs déplacements tout en assurant leur suivi a distance.
Toutefois, les patients qui arrivaient en consultation
dans le service ont accepté de se soumettre aux
exigences de 1’hdpital et ces mesures n’ont pas été un
handicap majeur pour leur suivi.

Le renforcement de 1’éducation et des conseils reste

une demande de 62% des participants au sondage. En
effet plusieurs études en Afrique et en inde [12, 13,14]
ont montré un faible niveau de connaissance sur le
glaucome des personnes. Ce constat souligne la nécessité
de sensibiliser davantage nos communautés a travers le
développement, I’implémentation et 1’usage d’autres
moyens de communication entre patients et médecins
ceci d’autant plus que le niveau de connaissance de leur
maladie influence sur 1’adhésion au traitement [13,14]
Selon palmer et al [12] la prise en charge des maladies
chroniques non transmissibles pendant cette période
souffrirait de 1’annulation des consultations, de la
réduction de 1’accés aux pharmacies et du confinement
imposé entrainant une mauvaise  observance
thérapeutique. Et en plus de cela selon le syndicat
national des ophtalmologistes de France, 50 % de
patients glaucomateux non équilibrés  malgré la
confirmation de leur rendez-vous ne se sont pas
présentés en consultation, par crainte d’étre contaminé
[16].
L¢ arrét du traitement par deux patients pour des raisons
financiéres reste un probleme majeur pour le suivi des
maladies chroniques. Pendant cette pandémie la baisse
des activités économiques et donc des revenus des
ménages impactera négativement sur 1’accés aux soins
des populations surtout dans les systemes de sante sans
couverture maladie universelle
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Par contre, I’interruption transitoire du trafic aérien
international n’a pas entrainé a court terme de rupture de
stock des produits anti glaucomateux. Mais cette
perturbation persistante des déplacements pourrait
entrainer a moyen ou a long terme une pénurie des
médicaments.

Au total, I’application des mesures barriéres édictées par
le gouvernement a évité a ce stade la propagation de la
maladie dans le groupe des patients glaucomateux. La
mise en place d’un embryon de téléconsultation a permis
de mitiger I'impact de ces mesures sur 1’observance
thérapeutique des glaucomateux suivis a HGOPY. En
effet plusieurs initiatives ont démontré I’importance des
technologies de 1’information et la communication dans
la prise en charge globale des maladies chroniques et la
promotion de la santé [17,18].

CONCLUSION

La riposte mondiale face a la pandémie a Covid19 a
travers les mesures barriéres et de distanciation physique
a entrainé des perturbations dans la prise en charge des
maladies chroniques telles que le glaucome. L’utilisation
de la plateforme Clinique du glaucome a permis de rester
en contact avec ces patients permettant ainsi de réduire
les effets néfastes de ces mesures. Ainsi nous
recommandons d’intensifier les séances d’éducation sur
le glaucome en présentiel et en ligne, et de
vulgariser I"utilisation de la télémédecine d’autant plus
que la pandémie n’est pas encore totalement maitrisée
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