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Tuberculose et Vascularite: Quelles particularites ?
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Introduction:

La tuberculose est une maladie infectieuse due a 'un des bacilles du complexe Mycobacterium Tuberculosis, décrites initialement dans les papyrus
Egyptiens, elle représente toujours un probleme de santé mondiale. Les vascularites sont un ensembles d’affections inflammatoires touchant les vaisseaux
de tous types et de tous calibres, et qui présente un motif de suivi fréquent en Médecine Interne. Nous partageons un travail évaluant les différentes
particularités retrouvées lors de I'association de tuberculose et de vascularites.

Matériels et Méthode:

Etude rétrospective Monocentrique réalisée au Service de Médecine Interne et Unité de Gériatrie du Centre Hospitalier Universitaire Ilbn Rochd de Casblanca qui
s’étend sur 10 ans du 01 Janvier 2014 au 31 Décembre 2024 concernant 2948 patients hospitalisés dans notre structure durant cette période avec 12 dossiers
retenus de patients souffrants de vascularites avec une tuberculose formellement retenue.

Résultats:
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Discussion et Conclusion:

12 % de nos patients étaient porteur de vascularites diverses, les 3 formes étaient associées aux vascularites, la forme prédominante est l'unifocale. L'association
tuberculose et vascularite était observée dans 42% des déces. Nous n’avons trouvé que quelques case reports parlant d’association de vascularite avec la
tuberculose ne permettant pas d’établir un lien de causalité, cependant cette association peut étre mise sur le compte des traitements immunosuppresseurs
essentiellement les corticoides et le Cyclophosphamide; cette association est beaucoup moins fréquentes avec les anti TNF de par la vigilance et le dépistage
systématique et obligatoire avant de commencer le traitement. [1, 2, 3, 4]. 2 grandes questions se posent: Est-ce que |la composante génétique prédisposant a
certaines vascularité jouerait un role protecteur contre la tuberculose ? Est-ce qu(il faudrait élargir le dépistage de la tuberculose a tous les traitements
immunosuppresseurs dans les pays d’endémie ?
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