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La Covid-19 a-t-elle réduit la prise en charge de la maladie rénale terminale en 2020 ?

(Letter to Editor - Bulletin de Dialyse à Domicile
Has Covid-19 reduced the management of end-stage kidney disease in 2020?)
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 La pandémie du SARS-CoV-2 a été associée à une baisse des diagnostics de plusieurs maladies en 
2020, notamment des cancers.  Grâce aux données du Groupement des Néphrologues Francophones de Belgique 
(GNFB), nous avons voulu évaluer s’il existait un  effet semblable concernant l’insuffisance rénale terminale 
(IRT).
 
 Nous avons récolté les données des patients IRT incidents de 25 des 26 centres constituant le registre du 
GNFB. Ainsi, nous avons pu évaluer les incidences annuelles et mensuelles observées en 2018, 2019 et 2020.

 En 2018, 971 patients ont démarré leur traitement pour IRT, 970 en 2019 et 892 en 2020 – soit une 
diminution de 8% en 2020. Cette baisse en incidence est constatée dans 18 des 25 centres analysés. Des 
comparaisons mensuelles montrent que cette décroissance démarre en mars 2020. Cette baisse est observée pour 
chaque tranche d’âge, indépendamment de maladie rénale primitive, et était particulièrement importante pour 
l’activité des greffes préemptives : 14 patients (1.4%) en 2019 et seulement 8 patients (0.9%) en 2020.  

 En particulier, moins de patients ont démarré un programme de dialyse péritonéale (DP) : 105 patients 
(10.7%) en 2018, 99 patients (9.9%) en 2019 mais seulement 67 patients (6.7%) en 2020. Donc, entre les années 
2019 et 2020, nous observons une baisse de 33.3% du nombre de patients démarrant un programme de dialyse 
péritonéale à l’échelle de la Belgique francophone. De plus,  nous constatons une baisse de 50% du nombre de 
patients ayant démarré l’hémodialyse à domicile (HDD) depuis la pandémie de COVID-19 : 10 patients en 2019 
contre 5 patients en 2020.  

 En conclusion, l’année 2020 a été marquée par une baisse de 8% de l’incidence du traitement global 
de l’IRT. Une baisse particulièrement marquée dans les programmes d’initiation de dialyse ambulatoire (DP et 
HDD). 

 De plus, l’interruption des programmes de transplantation dans les centres académiques ainsi que la 
fermeture des cliniques pour patients ambulants dans une majorité d’hôpitaux a été associée à un retard de prise 
en charge néphrologique. Cela pourrait, au moins partiellement, expliquer ces observations. Ainsi, plusieurs 
centres ont perdu des patients en insuffisance rénale au stade préterminal dû à des morts subites au domicile. Pour 
l’heure, nous ne savons toujours pas si un effet rebond sera observé en 2021.
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