MALADIES INFECTIEUSES

Gonalgie trainante et trompeuse
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INntroduction

Le diagnostic de la tuberculose cutanée est
difficile en raison de son polymorphisme
clinigue. L’atteinte cutanee représente
seulement 1 a 2 % des formes de tuberculose
extra pulmonaires. Nous rapportons le cas
d’une tuberculose cutanee a type de
scrofuloderme révelant une atteinte osteo-

articulaire sous-jacente.
Observation

Il s’agit d’'une femme agée de 69ans, suivie
pour une gonarthrose droite depuls 7ans pour
laguelle une iIndication chirurgicale par une
prothese totale du genou a ete posee. Depuis 3
mois, elle presentait une plaque de 2cm a bords
violaces et centre, ulcéree, indolore et rétractile
en regard de la face anterieure du genou droit.
Une IRM du genou a ete faite, et avait montre
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des lytiques avec une

collection et des trajets fistuleux (fig 2). Des

biopsies cutanees et synoviales ont été

réalisees, montrant la présence de granulomes

epithélioides et gigantocellulaires a cellules

géantes avec une nécrose eosinophile.

Une PCR sur biopsie synoviale avait objective
la présence de Mycobacterium tuberculosis.
Le diagnostic d’une ostéo-arthrite tuberculeuse

fistulisee a la peau était retenu.

Discussion
Le scrofuloderme représente une forme secondaire de la

tuberculose cutanée survenant par contiguite a partir
d’un foyer visceral sous-jacent comme le cas de notre
patiente. Le scrofuloderme siege principalement au
niveau du tronc, le cou et la region inguinale. Un
Inflammatoire est souvent

syndrome présent et

I’intradermoréaction a la tuberculine est positive.
[’examen histologique montre un granulome avec
parfols necrose caséeuse et un tissu inflammatoire. Des
foyers visceraux tuberculeux a distance doivent étre
recherchés. Une éevolution favorable est souvent décrite
sous traitement antituberculeux. Notre patiente a eu 9
mois de traitement avec nette regression des signes

cutanees et articulaires.

Conclusion
Cette observation souligne la difficulte du diagnostic de

tuberculose cutanée. Devant toute lesion cutanée

nodulaire secondairement ulcérée et irreguliere avec
rétraction cutanée, ne répondant pas a un traitement
conventionnel, un

examen histologique et

bacteriologique doit étre conduit.
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Fig 1
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