Situations frequentes en médecine interne

LA MALADIE COELIAQUE UNE PATHOLOGIE CAMELEON :Quand I'ennemi est dans I'assiette!

Imane GUETTAF, Assistante en médecine interne, service de médecine interne CHU de Douera, Alger, Algérie
Mahrez FISSAH,Maitre de conféerence en médecine interne service de médecine interne CHU de Douéra Alger,Algerie
Said TAHARBOUCHT,Professeur en médecine interne service de médecine interne CHU de Douéra Alger,Algerie

Adel RECHACH,Maitre Assistant en Gastro-Enterologie service de médecine interne CHU de Douéra Alger,Algerie
Farouk MENZOU,Professeur en Cardiologie service de médecine interne CHU de Douéra Alger,Algerie

Messaouda DJOUHRI,Professeur en Cardiologie service de médecine interne CHU de Douéra Alger,Algerie

Leila TALBI,Maitre Assistante en Cardiologie, service de médecine interne CHU de Douéra Alger,Algerie

Ahcene CHIBANE,Professeur chef de service service de médecine interne CHU de Douéra Alger,Algerie

Introduction

La maladie cceliaque est une entéropathie auto-immune qui correspond a une réponse Immunitaire 1mapproprice aux protéines du
gluten, survenant chez des patients genetiquement predisposes.
Le but de ce travail est d’etudier les données epidemiologiques, cliniques, paracliniques et évolutives de la maladie coeliaque.

Patients et méthodes

Etude retrospective descriptive monocentrique analysant les dossiers des patients hospitalisés durant la période 2019-2023 (05 ans)

,pour prise en charge d’'une maladie cceliaque.

Résultats

"Dix neuf patients ont éte inclus. Une nette predominance féminine a éte noteée (12 femmes et 7 hommes) avec un sex-ratio
(H/F)=0,58;

" ’age moyen etait de 26 ans (ages extrémes :10 ans - 54ans).

"[.a principale circonstance de découverte était un syndrome carentiel dans 05 cas (32%). Les autres modes de révéelations sont
presente dans la Figurel; A la biologie :une anémie était retrouvee dans 94% des cas :ferriprive dans 27 %,megaloblastique dans 20%
des cas ,inflammatoire dans 14% des cas et une pancytopénie dans 34% des cas ;un syndrome carentiel avec une hypocalcémie dans
25%, une hypo albuminémie dans 31%, une hypokaliemie 19%, une hypocholestérolemie :25% et une hyponatréemie31% ,une cytolyse
hépatique a éte retrouve chez 2 patients ,LLa seérologie de la maladie coeliaque realisée chez 7 malades était positive dans 85% des cas :
anti-gliadine dans deux cas, ant1 transglutaminase dans 4 cas ,

"[.a duodenite atrophique présentait I’aspect endoscopique predominant (Tableaul) ;L‘analyse histologique des biopsies duodenales
avait objective une atrophie villositaire (AV) totale dans 70 %, une AV subtotale dans 22,7% , une AV partielle dans 6,8 %.

*Une maladie auto-immune associée etait retrouvee chez 05 patientes : 05 cas de diabete de type 1 dont un est compliqueé d’un sd de
Mauriac, une thyroidite d’Hashimoto ,un sd de Reynolds associant une scléerodermie cutaneée limitée a une cholangite biliaire
primitive, un cas associe a une maladie de crohn.

"Des troubles psychiques ont été constate chez 4 patients :un syndrome depressif, un syndrome dissociatif, deux cas
de troubles anxieux.

=] 'évolution était favorable chez les patients respectant le régime sans gluten (RSG), Certaines complications sont survenues en cas de
non respect du RSG ou étant un mode d'entrée a la maladie: 2 cas d’ostéoporose, sd neurogene sensitivomoteur peripherique
:1cas,ameénorhée secondaire :2 cas, complication thromboembolique réveélatrice dans 12.5% des cas : thrombose porte :3cas,Sd de
Budd Chiar : 03 cas, thrombose veineuse cérébrale :03 cas et un cas de thrombose du membre inferieur, un cas de jejunite ulcéreuse
avec trouble psychique déceéde un an apres, et un cas d’Adénocarcinome grelique avec meétastases colique et hepatiques decede.

Aspect endoscopique - Figure3:Complications de la MC

Figurel:Mode de révélation de la MC
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Tableaul:Profil endoscopique des patients avec MC

3% 1% DT1 5
pancytopénie
H AV total
orale Sd de Reynold 1
douleur abdominale " AV subtotale crohn 1

AV partielle

Tableau2:Fréquence des maladies auto-immunes ou
inflammatoires associées a la MC

sd carenciel

Conclusion

La maladie coeliaque est une maladie dysimmunitaire systemique. Le réegime sans gluten strict reste actuellement le seul traitement
efficace. Bien conduit, 1l permet une disparition des symptomes et la prévention d’apparition de complications.
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