A PROPOS D'UNE COHORTE DE JEUNES PATIENTS SUIVIS DANS LE SERVICE DE RHUMATOLOGIE ADULTE DU CHU DE LIEGE

. Patients Premiers a P : .
Type de pathologie (n) symptomes Symptomes Caractérisation biologique
Fievre 17
Atteinte articulaire 17 AAN + titre > 1/160 01
AJl systémique 1 15 ans OF/1M Adénopathies 17 FR + 01
Eruption cutanée n Anticorps anti-CCP 0n
Sérites 01
AAN + titre > 1/160 212
) . . 4.5 ans Atteinte articulaire de 2 a 4 articulations 2/2 Homogéne sans spécifité 212
AJI oligoarticulaire persistante 2 (3-6 ans) 2F/0M Uvéite 112 FR + 02
Anticorps anti-CCP + 0/2
AAN + titre > 1/160 oM
) L Atteinte oligoarticulaire initiale 17 FR + 01
AJl oligoarticulaire étendue ! 12 ans OF/IM Atteinte articulaire 5 articulations ou plus n Anticorps anti-CCP + oM
HLA B27 + 01
14 ans Atteinte articulaire 5 articulations ou plus 212 AAN + titre > 1/160 072
AJl polyarticulaire FR + 2 (13-15 ans) 2F/0M Uvéite 12 FR + 2/2
Lésions érosives 2/2 Anticorps anti-CCP + 12
AAN + titre > 1/160 2/6
6.5 ans Atteinte articulaire 5 articulations ou plus 6/6 Homogéne sans spécificité 1/6
AJI polyarticulaire FR - 6 (1 5‘_1 4 ans) 6F/OM Uvéite 1/6 Moucheté sans spécificité 1/6
’ Lésions érosives 0/4 FR + 0/6
Anticorps anti-CCP + 0/6
Atteinte articulaire périphérique clinique 3/4 AAN + titre > 1/160 1/4
15 ans Enthésites périphériques 2/4 Homogéne sans spécificité 1/4
Arthrite psoriasique 4 (14-16 ans) 3F/1M Antécédent personnel de psoriasis 2/4 FR + 0/4
Antécédent familial de psoriasis 2/4 Anticorps anti-CCP + 0/4
Atteinte des sacro-iliaques a I'lRM 2/4 HLA B27 + 2/3
. o - AAN + titre > 1/160 1/4
Atteinte articulaire p’er_lpherlque clinique 2/4 Moucheté sans spécificité 14
— R 14 ans Enthésites 2/4
Arthrite liée aux enthéses 4 3F/1M . o s FR+ 01
(13-15 ans) Atteinte des sacro-iliaques a I'lRM 2/4 Anti-CCP + o
Pathologie inflammatoire intestinale 1/4 HLAB27 + 3/4
Monoarthrite 3/4
Atteinte articulaire de 2 a 4 articulations 0/4 .
) S - h AAN + titre > 1/160 2/4
Atteinte articulaire de 5 _artlculatlons ou plus 1/4 Homogéne sans spécificité o4
e 7 ans Enthésites 0/4
Arthrite indifférentiée 4 3F/1M - P FR + 2/3
(2-11 ans) Lésions érosives 1/4 Anticoros anti-CCP + 12
Atteinte des sacro-iliaques a I'lRM 0/4 HIE)A B27 + 174
Antécédent familial de psoriasis 1/4
Uvéite 0/4
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Atteinte de 2-10 grosses articulations 0/6 AAN+ titre > 1/160 2/6
16.5 ans Atteinte de 1-3 petites articulations 2/6 Homogeéne sans spécificité 2/6
Polyarthrite rhumatoide 6 ( 16-‘1 8 ans) 2F/4M Atteinte de 4 a 10 petites articulations 2/6 Moucheté sans spécificité 2/6
Atteinte de plus de 10 articulations 2/6 FR + 3/6
Lésions érosives 2/4 Anticorps anti-CCP + 2/6
Atteinte des sacro-iliaques a I'lRM 6/6 AAN + titre > 1/160 1/6
17 ans Atteintes articulaires périphériques 4/6 Mouchetés sans spécificité 1/6
Spondylarthropathie juvénile 6 (16-18 ans) 2F/4M Diminution de l'incide de Shober 1/6 FR + 01
Enthésites 3/6 Anticorps anti-CCP + 0/3
Uvéite 1/6 HLAB27 + 4/6
Arthropathies contexte de Atteintes a,rt.iculaires 3/4 AAN + titre > 1/1,6'0' N 2/4
maladie inflammatoire chronique 4 17,5 ans 3F/M _ Enthes!t_es o 1/4 Mouchetés sans spécificité 2/4
intestinale (17-18 ans) Atteinte des sacro-iliaques a I'lRM 1/4 FR + 0/3
Pathologie inflammatoire intestinale 4/4 Anticorps anti-CCP + 072
Atteinte articulaire 1119 AAN + titre > 1/160 19/19
Atteinte cutanée 10/19 AAN mouchetés 719
Atteinte hématologique 7119 AAN homogeénes 6/19
Atteinte rénale 5/19 Anti-ADN natifs 12/19
Aphtose buccale 4/19 Anti-Sm 3119
] ] o 15 ans Parotidilte 319 A_nti-his,tones 119
Lupus érythémateux systémique 19 (8-18 ans) 18F/1M Alopécie 2119 Anti-nucléosomes 119
Engelures 319 Anti-SSA 4/19
Sérites 319 Anti-SSB 2/19
Fiévre 119 Anti-RNP 2/19
Psychose 119 C3ou C4 abaissé 5/19
Syndrome des anticorps anti-phospholipides 119 CH50 abaissé 2119
Lupus induit par Zarontin 119 Anticardiolipine ou anti-béta2GP1 ou anticoagulant circulant 4/19
AAN + titre > 1/160 4/4
Syndrome de Raynaud 3/4 AAN homogenes 2/4
15.5 ans Acrocyanose 1/4 AAN mouchetés 2/4
Lupus-like 4 (13_'17 ans) 4F/OM Engelures 2/4 Anti DFS-70 1/4
Livedo 1/4 C3 ou C4 abaissé 0/4
Sensibilité au soleil 1/4 CH50 abaissé 0/4
Anticardiolipine ou anti-béta2GP1 ou anticoagulant circulant 0/4
Syndrome de Raynaud 17 AAN + titre > 1/160 17
Sialadénite parotidienne clinique 17 AAN mouchetés 17
Maladie de Sjogren 1 18 ans 1F/OM Arthralgies 17 Anti-SSA et/ou anti-SSB 17
Neutropénie 17 C3 ou C4 abaissé 17
Alopécie 17 Biopsie glandes salivaires accessoires + 17
Engelures 11 AAN + titre > 1/?60 11
Acrocyanose 17 AAN mou'che.tes "
. . Syndrome de Raynaud 17 A.AN nucle_olalres 1
Sclérodermie 1 14 ans 1F/OM Epaissi . anticorps anti-NOR90 171
paississement cutané n Anti-tonoi . | ti-centrome t-ARN o1
HTAP etlou fibrose pulmonaire o nti-topoisomérase | ou anti-centromeres ou anti
R o polymérase de type Il
Symptomes digestifs ot Capillaroscopie anormale Al
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Syndrome de Raynaud 2/2

rccoarese 12 e,
Connectivite mixte 17 ans 1F1M Thrombopénie 12 )
Vascularite cutanée 112 c3 oAn(t)I;lR:bF;issé gg
Perforation nasale 12 u

Polyneuropathie 12

Thrombopénie 17N

Atteinte des autres lignées 0/1

Atteinte articulaire 01
Atteinte cutanée 0/1 AAN + titre > 1/160 17
Atteinte rénale 01 AAN mouchetés 17
Purpura thrombocytopénique 9 ans 1F/OM Aphtose buccale 01 Anti-ADN natifs 0N
idiopathique Parotidite 01 Anti-Sm 01
Alopécie 01 C3ou C4 abaissé 17
Engelures 01 Anticardiolipine ou anti-béta2GP1 ou anticoagulant circulant 01

Sérites 0/1

Fievre 0/1

Syndrome des anticorps anti-phospholipides 01
Algodystrophie 18 ans OF/1M Douleur localisée au niveau d’'un membre n IRM compatible 17
e Douleurs osseuses 17 Lésions radiologiques compatibles 11
Dysplasie fibreuse 18 ans 1F/oM Atteinte osseuse diffuse 17 Marqueurs de remaniement osseux augmentés Al
Maladie d'Ollier 3 ans 1F/OM Déformation osseuse non douloureuse 17 Lésions radiologiques compatibles Al
Lésions radiologiques compatibles 17
Maladie de Thiemann 12 ans OF/AM Douleurs repetlees de§ articulations mterphe’llaglennes 11 AAN + titre > 1/160 01
avec déformations osseuses associées FR+ 0/1
Anti-CCP + 0/1

Luxations articulaires répétées 313

Hyperlaxité articulaire 313 e . .

Syndrome d'Ehler-Danlos (1 21‘2 g r;sns) 2F/AM Fragilité vasculaire 2/3 B'OSp;_?isctgtif:?:niﬁg;ga“ble %ﬁ

Fragilité cutanée 1/3

Sclérotique bleutée 1/3

Signes dysmorphiques compatibles 17

Anévrysmes 0/1
. Retard mental 01 Histoire familiale compatible 17
Syndrome de Loeys-Dietz 8 ans 1F/oM Arachnodactylie 0/1 Mutation génétique de grade 4 ou 5 171

hyperlaxité articulaire n

Arthralgies n
Fibromyalgie 17 ans 2F/OM Zones gachettes de typ?g};’g"mya'g'es avec score 202 Bilan auto-immun négatif 202
AAN + >1/160 0/1
Acrocyanose 17 ans 1F/OM Acrocyanose 17N Anti-RNP 011
C3 ou C4 abaissé 0/1
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AAN + >1/160 oM
SyndroErr:]eéilirE: ynavd gﬂ Cryoglobulinémie oM
Syndrome de Raynaud 14 ans OF/1M -Ng . C3 ou C4 abaissé 0N
Atteinte cutanée 01 . s béta2G . . /
Symptomes systémiques o Anticardiolipine ou anltl-beta2 !31 ou anticoagulant circulant 0/1
Capillaroscopie anormale 01
Sinusopathie nécrosante 17 .
Asthme bronchique sévére n AAN + /_t',t\lrg; 11160 ?ﬂ
Granulomatose éosinophilique 18 ans 1F/OM Artsglrr;clir?en;eetre;tr:l:tiifes m Spécificité anti-MPO 17
avec polyanggite 9 valgies Spécificité anti- PR3 01
Infiltrats au scanner thoracique 17 Granulomes 2 la biopsie 1N
Atteinte laryngée 01 P .
Atteinte rénale 0/1 Hyperéosinophilie n
Aphtose bipolaire 5/5
Embolie pulmonaire 1/5
Thromboses veineuses profondes 1/5
Thromboses veineuses superficielles 1/5
. HLA B51 3/5
Maladie de Behget 15,5 ans 5F/OM Erytheme noueux 25 Réaction pathergique 11
(13-18 ans) Arthralgies 2/5 Anticardiolioi ti-b&ta2GP1 i lant circulant 012
Fievre 115 nticardiolipine ou anti-béta ou anticoagulant circulan
Atteinte digestive 1/5
Pseudo-folliculite 1/5
Atteinte ophtalmologique 0/5
Atteinte osseuse multifocale 17
Arthrite 0/1
Ostéite chronique multifocale Fievre 01 . .
récidivante 13ans 1F/oM Localisation des lésions osseuses typiques 17 Syndrome inflammatoire avec CRP > 5 mg/ n
Signes d’ostéomyélite a la scintigraphie osseuse 17
Atteinte des sacro-iliaques 0/1
Atteinte multifocale 17
Localisation des lésions osseuses typiques 17
Signes d’ostéomyélite a la scintigraphie osseuse 17 . .
SAPHO 17 ans OF/1M Atteinte des sacro-iliaque o1 Syndrome inflammatoire avec CRP > 5 mg/| 171
Arthrite 01
Fievre 0/1
Fievres récurrentes n
Douleurs articulaires 17 Test génétique avec mutation de grade 3- 4 11
TRAPS 17 ans 1F/OM Douleurs abdominales n syndrome inflammatoire avec CRP > 100 mg/l au moment des 1
Vomissements 17 épisodes
Lésions cutanées 0/1
Fiévre récurrente 17
Atteinte interstitielle pulmonaire 17
Néphrocalcinose 17 ) ) .
Panniculite lobulaire 17 Enzyme anglotegi‘ljr:rzct;?ginerziréase augmentée m
Sarcoidose pédiatrique 1an OF/1M Lésions dlgestlves_ ulcérées 17 mutation NOD 2 grade 3 11
Adénopathies n Granulomes épithélioides a la biopsie synoviale 17
Arthrites/ténosynovites n
Hépatosplénomégalie 17
Uvéite antérieure 17
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Accés inflammatoires des oreilles 17 AAN + titre 1/160 Al
. . Nodulose cutanée n AAN mouchetés 171
Polychondrite atrophiante 17 ans 1F/OM Arthralgies 11 Anticorps anti-DFS70 11
Atteintes systémiques 0/1 C3 ou C4 abaissé oM
Ostéoporose 13 : ypocalr;gmlp ;g
. Ostéopénie 2/3 Hy percalc?”?'e Py
A
Calcifications cérébrales 1/3 P

Pancréatites récidivantes 13 Carence en vitamine D 173
Mutation génétique de grade 4 du calcium sensing receptor 2/3

Plaques sclérodermiformes 4/4
Lésions pulpaires 0/4 AAN+ titre >1/160 2/4
Indurations cutanées 0/4 Anticorps anti-dsDNA 0/4
Morohée 15 ans 1F/3M Syndrome de Raynaud 0/4 Anti-topoisomérase | ou anti-Centroméres ou anti-ARN 01

P (12-18 ans) Atteinte articulaire 0/4 polymérase de type Il

Troubles du transit 0/4 Capillaroscopie pathologique 0/2
Atteinte pulmonaire 0/4 Biopsie compatible avec diagnostic de morphée 17

Bilan cardiaque pathologique 01

Uvéites récidivantes 2/2

Uvéites bilatérales 12
S HLAB27 + 1/2

Corticodépendance 2/2 .

Uvéite antérieure aigue (1‘:_51 gr;is) 1F/1M Cause infectieuse mise en évidence 0/2 AAN + 't:'t';e: 11160 8;?
Aphtoses 112 anti-CCP + 0/1

Arthralgies 12

Pathologie auto-immune ou auto-inflammatoire associée 0/2

AAN : anticorps anti-nucléaires, AJI : arthrite juvénile idiopathique, ANCA : anticorps anti-cytoplasme neutrophilique, FR : facteur rhumatoide, anti-CCP : anticorps anti-peptides citrullinés cycliques,
HTAP : hypertension artérielle pulmonaire, SAPHO : synovite, acné, pustulose, hyperostose et ostéite, TRAPS : syndrome périodique lié au récepteur 1 du facteur de nécrose tumorale.




