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Introduction
Les myopathies inflammatoires idiopathiques (MII) sont de maladies auto-immunes rares et hétérogènes. Outre leur
disparité phénotypique, il se distinguent par leur association aux cancers. A travers ce travail, nous décrivons les
caractéristiques cliniques et immunologiques des MII associées aux cancers

▪ Etude rétrospective monocentrique
▪ Période : 2000 → 2022
▪ Patients diagnostiqués de MII (critères de classification ACR/EULAR 2016)

ET diagnostiqués de syndrome des anti-synthétases (SAS) (critères de Connors et al de 2010)
▪ MII paranéoplasique : la survenue d’un cancer documenté histologiquement, dans un délai

≤ 3 ans par rapport au diagnostic de MII

Dans notre série, la prévalence des MII paranéoplasiques est relativement élevée. Cela 
justifie la recherche exhaustive et surtout répétée d’un cancer chez les patients 

diagnostiqués de MII et notamment de DM.

Résultats

Patients et 
méthodes

MII paranéoplasique : 12 

(12,6%)
Âge moyen au moment du diagnostic de la MII = 53,4 ans [30 à 86]

Genre ratio Femme /Homme =   2

N=95 patients atteints de MII

Dermatomyosite : n = 10

SAS : n = 2

Profil clinique des patients atteints de MII paranéoplasiques
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Délai moyen = 3 mois 

Délai moyen = 16 mois
Extrêmes :  12 à 36 mois

Profil immunologique des patients atteints de MII paranéoplasiques
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Types des cancers associés  
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Enquète néoplasique devant la MII

Points d'appel cliniques

Nodule mammaire à l'auto-palpation

Monocytose chronique

Circonstances de découverte des cancers associés 
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MII séronégative Anti-TIF1gamma Anti-NXP2 Anti-PL7 Anti-Jo1

Dot Myositis complet chez cinq patients 

Conclusion


