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Assessment of Right Ventricular Systolic Function using Tricuspid 
Annular Plane Systolic Excursion (TAPSE) among HIV Patients on 
HAART and Its Relationship with Viral Load and CD4 Cell Count

ABSTRACT

BACKGROUND: The introduction of  highly active antiretroviral 
therapy (HAART) has decreased the morbidity and mortality associated 
with HIV infection; however, this survival advantage is not free from 
complications. HIV patients are more likely to develop cardiovascular 
disease compared with the general population, and right ventricular 
systolic dysfunction is said to be associated with worse outcomes. We 
therefore sought to assess right ventricular systolic function using 
tricuspid annular plain systolic excursion (TAPSE) among HIV patients 
on HAART and its relationship with viral load and CD4 cell count. 

METHODS: The study was a cross-sectional conducted among HIV 
patients receiving HAART at the Federal Medical Centre, Nguru, Yobe 
State, Northeastern Nigeria. Right ventricular systolic function was 
assessed using tricuspid annular plane systolic excursion. 

RESULTS: One hundred and seven (107) subjects were recruited into the 
study comprising thirty-seven (34.6%) males and seventy (65.4%) 
females. The mean CD4 cell count and viral load of  the studied patients 
were 612.65 ± 347.62 cells/μL and 315.44±271.11copies/mL, 
respectively. The distribution of  RVSF according to CD4 cell count 
showed, fifteen (14.01%) patients with CD4 cell count less than 250 had 
reduced right ventricular systolic function (RVSF), 30 (28.03%) patients 
with CD4 cell count 250 – 500 had reduced RVSF, 1 (0.93%) patient with 
CD4 cell count 250 – 500 had normal RVSF, 47 (43.92%) patients with 
CD4 cell count 501 -1,000 had normal RVSF and 14(13.08%) patients 
with CD4 cell count greater than 1,000 had normal RVSF. Fourteen 
(13.08%) patients with undetectable viral load had normal RVSF, 
47(43.92%) patients with viral load 50 – 1,500 had normal RVSF, 
1(0.93%) patient with viral load 1,501 – 10,000 had normal RVSF, 
30(28.03%) patients with viral load 1,501 – 10,000 had reduced RVSF and 
15(14.01%) patients with viral load 10,000 – 50,000 had reduced RVSF. 
There was a positive and significant correlation between tricuspid 
annular plain systolic excursion with CD4 cell count and a negative but 
significant correlation HIV viral load.

CONCLUSION: We therefore concluded that asymptomatic right 
ventricular systolic dysfunction exists among patients with HIV infection 
and there was positive and significant correlation between tricuspid 
annular plain systolic excursion with CD4 cells count and a negative but 
significant correlation HIV viral load. 

KEY WORDS: Right ventricular systolic function, tricuspid annular 
plane systolic excursion (TAPSE) CD4 cells, viral load.
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RÉSUMÉ

CONTEXTE: L'introduction du traitement antirétroviral hautement actif  
(HAART) a réduit la morbidité et la mortalité associées à l'infection par le 
VIH; cependant, cet avantage de survie n'est pas exempt de complications. 
Les patients VIH ont plus de risques de développer des maladies 
cardiovasculaires par rapport à la population générale, et une dysfonction 
systolique ventriculaire droite est dite être associée à des résultats plus graves. 
Nous avons donc cherché à évaluer la fonction systolique ventriculaire droite 
à l'aide de l'excursion systolique du plan annulaire tricuspidien (TAPSE) chez 
les patients VIH sous HAART et sa relation avec la charge virale et le taux de 
lymphocytes CD4.

MÉTHODES: L'étude était une étude transversale menée auprès de patients 
VIH recevant le HAART au Federal Medical Centre, Nguru, État de Yobe, 
dans le nord-est du Nigéria. La fonction systolique ventriculaire droite a été 
évaluée à l'aide de l'excursion systolique du plan annulaire tricuspidien.

RÉSULTATS: Cent sept (107) sujets ont été recrutés dans l'étude, dont 
trente-sept (34,6%) hommes et soixante-dix (65,4%) femmes. Le taux moyen 
de lymphocytes CD4 et la charge virale des patients étudiés étaient 
respectivement de 612,65 ± 347,62 cellules/μL et 315,44 ± 271,11 
copies/mL. La répartition de la fonction systolique ventriculaire droite selon 
le taux de lymphocytes CD4 a montré que quinze (14,01%) patients ayant un 
taux de lymphocytes CD4 inférieur à 250 présentaient une fonction 
systolique ventriculaire droite réduite, 30 (28,03%) patients ayant un taux de 
lymphocytes CD4 de 250 à 500 avaient une fonction systolique ventriculaire 
droite réduite, 1 (0,93%) patient ayant un taux de lymphocytes CD4 de 250 à 
500 avait une fonction systolique ventriculaire droite normale, 47 (43,92%) 
patients ayant un taux de lymphocytes CD4 de 501 à 1 000 avaient une 
fonction systolique ventriculaire droite normale et 14 (13,08%) patients ayant 
un taux de lymphocytes CD4 supérieur à 1 000 avaient une fonction 
systolique ventriculaire droite normale. Quatorze (13,08%) patients avec une 
charge virale indétectable avaient une fonction systolique ventriculaire droite 
normale, 47 (43,92%) patients avec une charge virale de 50 à 1 500 avaient une 
fonction systolique ventriculaire droite normale, 1 (0,93%) patient avec une 
charge virale de 1 501 à 10 000 avait une fonction systolique ventriculaire 
droite normale, 30 (28,03%) patients avec une charge virale de 1 501 à 10 000 
avaient une fonction systolique ventriculaire droite réduite et 15 (14,01%) 
patients avec une charge virale de 10 000 à 50 000 avaient une fonction 
systolique ventriculaire droite réduite. Il y avait une corrélation positive et 
significative entre l'excursion systolique du plan annulaire tricuspidien et le 
taux de lymphocytes CD4 et une corrélation négative mais significative avec 
la charge virale du VIH.

CONCLUSION: Nous concluons donc qu'une dysfonction systolique 
ventriculaire droite asymptomatique existe chez les patients atteints d'une 
infection par le VIH et qu'il existe une corrélation positive et significative 
entre l'excursion systolique du plan annulaire tricuspidien et le taux de 
lymphocytes CD4, ainsi qu'une corrélation négative mais significative avec la 
charge virale du VIH. WAJM 2024; 41 (1): 25 - 29.

MOTS CLÉS: Fonction Systolique Ventriculaire Droite, Excursion 
Systolique du Plan Annulaire Tricuspidien (TAPSE), CD4, Charge Virale, 
VIH.
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