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Dialyse
Améliorer la qualité de vie : role des exercices ciblés pour les enfants sous hémodialyse
Effet des étirements musculaires et des exercices isométriques sur la qualité de vie des enfants hémodialysés
régulierement

Khalf-Allah et al., Pediatric Nephrology. 2024 39:3289-3299. —
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Relu par Neeru Agarwal et traduit par Sabine Karam

Résumé : Dans cette étude monocentrique, 68 enfants sous hémodialyse d'entretien ont été randomisés pour recevoir
soit un programme d'exercices de 40 minutes trois fois par semaine pendant I'hémodialyse pendant 2 mois, soit des
soins de routine. Un chercheur qualifié en physiothérapie a enseigné les exercices, notamment des étirements des
membres inférieurs (10 répétitions par muscle) pendant les 20 premiéres minutes de la deuxieme heure de dialyse,
suivis d'un entrainement en force isométrique (3 a 5 secondes de maintien, 10 répétitions par exercice) pendant la 20
premieres minutes de la troisieme heure. Le critere de jugement principal était la qualité de vie (QdV) a 2 mois, qui a
été évaluée a l'aide de I'échelle de qualité de vie pédiatrique (PedsQL) qui a examiné quatre domaines : physique,
émotionnel, fonctionnement social et performance scolaire. La majorité des enfants étaient des gargons (65 %), agés
de 14 a 18 ans (48 %), présentant des anomalies congénitales comme principale cause d'insuffisance rénale (38 %) et
étaient sous hémodialyse depuis 1 a5 ans (53 %). Apres 2 mois, le groupe d'intervention a démontré une amélioration
significative du score PedsQL total (augmenté de 635,0 + 502,26 a 1 648,33 + 468,62 ; p = 0,001), tandis que le groupe
témoin est resté inchangé (629,69 + 496,21 a 676,56 + 520,78). Cette amélioration était apparente dans les quatre
domaines du groupe d'intervention : la fonction physique est passée de 132,50 a 483,33, le fonctionnement
émotionnel de 141,67 a 356,67, le fonctionnement social de 195,83 a 419,17 et les résultats scolaires de 165,0 a
389,17. En revanche, le groupe témoin a montré un changement minime dans ces domaines. Au départ, la plupart des
enfants avaient également une mauvaise qualité de vie (83,3 % du groupe d'intervention et 83,4 % du groupe témoin) ;
cependant, apres 2 mois, ce chiffre est tombé a 20 % dans le groupe d'intervention et est resté inchangé dans le groupe
témoin (86,7 %).

Commentaire : Les enfants atteints d’insuffisance rénale chronique et d’insuffisance rénale connaissent une activité
physique et une qualité de vie réduites. Bien que I'exercice ait montré certains avantages dans I'amélioration de la
qualité de vie et des performances physiques chez les adultes hémodialysés, des recherches similaires chez les enfants
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sont limitées et les résultats des adultes ne peuvent pas étre directement appliqués aux populations plus jeunes. Cette
étude a réussi a amener les enfants a faire de I'exercice pendant I'hémodialyse, démontrant qu'une intervention
simple et peu colteuse impliquant des étirements musculaires et des exercices isométriques pendant I'hémodialyse
améliorait de maniére significative les scores totaux de qualité de vie et avait un impact positif sur tous les domaines.
Les limites de cette étude incluent son manque de généralisabilité compte tenu du cadre monocentrique, de la petite
taille de I'échantillon, du manque de mesures objectives de la condition physique telles que des évaluations de
I'endurance cardiorespiratoire ou de la force musculaire et d'un suivi limité a deux mois. Il n’est donc pas clair si
I’engagement a long terme auprés des enfants est durable et si les bénéfices s’atténuent ou continuent de s’améliorer.
D'autres études devraient explorer différentes formes d'exercice au sein de populations plus larges avec différentes
modalités de dialyse, en utilisant des outils et des stratégies d'évaluation objectives telles que la gamification de
I'exercice pour améliorer I'observance et évaluer les avantages a long terme.
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