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Arterite de Takayasu: Profil évolutif en fonction de I’'age au
moment du diagnhostic

1¢" Auteur : amani, HFAIEDH, Résidente, Médecine interne, Hopital La Rabta, Tunis, Tunisie
Autres auteurs, équipe:

- mayssam, Jeridi, AHU, Médecine interne, Hopital La Rabta, Tunis, Tunisie

- Tayssir, Ben achour, AHU, Médecine interne, Hopital La Rabta, Tunis, Tunisie

- Ines, Naceur, Pr.agrégée, Médecine interne, Hopital La Rabta, Tunis, Tunisie

- Fatma, Said, Pr.agrégée , Médecine interne, Hopital La Rabta, Tunis, Tunisie

- Monia, Smiti, Professeur, Médecine interne, Hopital La Rabta, Tunis, Tunisie

Introduction: L'artérite de Takayasu est une vascularite touchant les gros troncs artériels, atteignant fréquemment les
femmes d'age jeune avec des profils évolutifs variables. Cette étude avait pour objectif de décrire le profil évolutif de
la maladie de Takayasu selon I'age au moment du diagnostic.

Mateériels et methodes: Etude descriptive rétrospective colligeant les dossiers médicaux des patients atteints de

I'artérite de Takayasu selon les critéres diagnostiques de I'ACR/EULAR 2022 et suivis au service de médecine interne
la Rabta de 1996 a 2025.

Resultats:

Cette étude a inclus 28 patients dont 25 femmes. L'age moyen au moment du diagnostic de la maladie était de 31,2
ans avec un minimum de 12 ans et un maximum de 65ans.
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-Les patients d’age inférieur a 30ans
présentaient les atteintes suivantes:

RPN B Carotides(86.6%),aorte sus-
rénale(93.3%),arteres rénales(20%),Aorte sous-
Cyclophosphamide [l Azathioprine rénale(13.3%),HTA(40%)
(0.18%) (1.09%) -Pour les patients d’age supérieur a 30ans il
s'agissait des atteintes suivantes:
MNE Carotides(76.9%),Aorte sus-

(1.09%)

rénale(92.3%),arteres rénales(7.69%)

Conclusion:

Bien que la maladie de Takayasu soit par excellence une maladie survenant a un age jeune, la plupart des patients
chez qui le diagnostic se retient a un age jeune ne présentent pas un profil évolutif favorable de la maladie avec des
rechutes fréquentes et apparition de nouvelles lésions artérielles malgré un traitement bien entretenu.




