Santé rénale : une révolution est nécessaire
pour sauver des vies et a Sécurite sociale

TRIBUNE - Al'occasion dela Journée mondiale du rein, le 13mars, un collectif de patients, de médecins
et de scientifiques appelle a une stratégie nationale de santé rénale, développant la greffe et la prévention

a maladie rénale chronique

(MRC) affecte des millions de

personnes en France et colte
chaque année des milliards deuros a
la Sécurité sociale. Pourtant, des solu-
tions existent pour sauver des vies,
améliorer la qualité des soins et de la
vie des patients, tout en réalisant des
économies considérables.

Alors que notre systéme de santé est
en crise et connait un déficit record, il
esturgent d’agir. Poury parvenir, deux
défis sont arelever:accélérerlessorties
de dialyse vers la greffe et réduire le
nombre de personnes parvenant au
stade de la défaillance rénale et de la
dialyse par la prévention, en dépistant
et enralentissantl'évolutionde la MRC.

1l s’agit d'une pathologie négligée;
5,9 millions de personnes en France
sont concernées - d'apres 'Ecole des
hautes études en santé publique. La
plupart lignorent, les symptomes
n'apparaissant qu'a un stade avancé.
La MRC est donc plus fréquente que le
diabete (4,2 millions) ou les cancers
(3,4 millions), selon I'Assurance-mala-
die. Elle provoque une mortalité mas-
sive, entraine handicap et invalidité,
altere profondément la qualité de vie,
empéche de travailler et appauvrit les
personnes touchées.

Avec un cout moyen de plus de
63000 euros paran, la dialyse s'avere
étre la prise en charge la plus col-
teuse par patient pour I'Assurance-
maladie. Si la pratique permet d'éviter
le décésimmeédiat, lasurvie endialyse
a cinq ans est inférieure a celle de la

plupart des cancers. La MRC devien-
dra d'ici a 2040 lacinquiéme causede
déceés au monde.

Lorsque les reins cessent de fonc-
tionner, la greffe est le traitement le
plus efficient. Bien moins contrai-
gnante que la dialyse, elle améliore
qualité et espérance de vie, tout en ré-
duisantles dépenses de santé. Surcinq
ans, un patient transplanté coute
190 000 euros de moins qu'un patient
dialysé. La greffe libere aussi les pa-
tients, leurs familles et leurs soignants
delalourdeur des trois séances de qua-
tre heures hebdomadaires de dialyse
qui mobilisent par ailleurs d'impor-
tantes ressources médicales, paramé-
dicales et en transports sanitaires.

Effort de prévention
Le colt de la prise en charge des
100000 patients dialysés et greffés en
France s'éléve a4,4 milliards d'euros par
an; 82 % de ce montant, qui augmente
chaque année, est consacré a la dialyse.
Il y a la un enjeu de soutenabilité ma-
jeur pour notre systéme de santé.
Malgré ces constats, la dialyse reste
pourtant le traitement majoritaire en
France: seuls 44 % des patients dont
les reins ne fonctionnent plus sont
greffés, 56 % sont dialysés. Cette pro-
portion est au moins inversée chez
beaucoup de nos voisins européens.
Jusqu'a récemment, la progression
de la MRC semblait inévitable. Or, I'ar-
rivée de thérapeutiques nouvelles et
puissantes change la donne: traite-
ments «ralentisseurs » qui protegent
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le rein malade, mais aussi médica-
ments ciblant certaines maladies ré-
nales. La promesse est celle d'une ré-
mission durable, de la régression,
voire de la guérison, de la MRC.

Cet immense espoir pour les mala-
des va de pair avec des économies po-
tentielles sur dix ans qui se chiffrent
en milliards d'euros. Il nécessite une
détection précoce, ciblant notamment
les populations a risque, comme les
personnes hypertendues, diabétiques
ou obeéses. Cet effort majeur de pré-
vention implique aussi de renforcer
I'information des citoyens. Sept Fran-
¢ais sur dix aujourd’hui ne savent pas
a quoi servent les reins - ils filtrent les
déchets et l'exces de liquide du sang -
et les trois quarts sont mal informés
sur la MRC (selon un sondage Ipsos
pour AstraZeneca de février 2025).

La France doit aussi étre au rendez-
vous des défis scientifiques et éthi-
ques de l'intelligence artificielle, des
xénogreffes ou de 'amélioration de la

dialyse pour les patients qui ne peu-
vent étre greffés. Nos grandes bases de
données, notamment le registre REIN
et celles de I'Assurance-maladie, of-
frent des perspectives uniques au
monde en matiére d'amélioration des
connaissances sur la santé rénale,
mais aussi de prévention ciblée.

Ces chances de sauver de nombreu-
ses vies et de réduire fortement le far-
deau de la MRC, pour les personnes et
les familles concernées mais aussi
pour le systéeme de santé, doivent étre
saisies sans plus attendre.

A l'occasion de la Journée mondiale
du rein, le 13 mars, nous appelons aune
stratégie nationale de santé rénale pen-
sée surlabase d'unevisiontransversale
etambitieuse, ala hauteur des attentes
des malades et des enjeux prioritaires
de santé publique soulevés. @
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