(Eil et Meédecine Interne

Manifestations ophtalmologiques au cours des vascularites
retiniennes : experience monocentrique sur 42 cas

Y. Oualehsine; J. Benhammou; A. Kadiri; R. Lemouaden; C. ElAoufir; F. Boucham; M. Chiguer; A. Charef; F. Mekouar; N.Elomri; M. Jira; A.Abouzahir;

J. Fatihi

Service de Médecine Interne B, Hopital Militaire d'Instruction Mohamed V, Rabat, Maroc

Introduction:

Les vascularites rétiniennes constituent une urgence ophtalmologique pouvant engager le pronostic visuel. Leur
ctiologie est frequemment systémique, relevant de la meédecine interne. Le diagnostic ¢tiologique est souvent
complexe, necessitant une collaboration multidisciplinaire. L'objectif de cette ¢tude etait d'analyser, dans un centre

tertiaire,

Patients et méthodes:

@ Maladie de Behcet (35.7%) @ Sarcoidose (28.6%) B LES (19%) B Vascularites ANCA (11.9%) @ Indéterminé (4.8%)

Etude rétrospective monocentrique incluant
tous les patients consccutifs admis dans le
service de meédecine interne entre janvier 2018
et deécembre 2023 pour une vascularite
retinienne confirmée a l'angiographie a la
fluoresceine. Les données démographiques,
cliniques ophtalmologiques (type d'atteinte,
bilatéralite¢), biologiques, 1mmunologiques
(recherche d'ANCA, anticorps antinucléaires),
d'imagerie (TAP, IRM cer¢brale/orbitaires) et
le pronostic visuel (acuit¢ visuelle mitiale et a
6 mois) ont ¢te collectes.
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Figure: Répartition ¢tiologique des vascularites rétiniennes

Discussion:

Notre serie confirme que les vascularites retiniennes sont un marqueur de gravite des maladies systémiques, notamment
dans la maladie de Behcet ou elles sont associées a un risque accru de thrombose et d'atteinte neurologique. La
presentation clinique ophtalmologique ofire des pistes etiologiques : les occlusions veineuses sont typiques du Behget,
tandis que les infiltrats peripheriques en « flocons de neige » orientent vers la sarcoidose. Le delar diagnostique reste un
probleme majeur, soulignant I'importance d'un examen ophtalmologique systematique devant tout symptome oculaire
chez un patient suivi pour une maladie auto-immune. Notre ¢tude est limitée par son design retrospectif et son
recrutement hospitalier, potenticllement biaise vers les formes graves.

Conclusion:

Les vascularites rétiniennes sont des manifestations graves de maladies systemiques, principalement le Behget, la
sarcoidose et le lupus. Leur presentation initiale est souvent ophtalmologique, faisant de 'ophtalmologiste un acteur cle
du diagnostic précoce. Une collaboration ¢troite avec le meédecin interniste est essentielle pour une prise en charge
rapide et agressive, permettant d'ameliorer le pronostic visuel et systemique. L'instauration d'un parcours de soin
structure entre ophtalmologie et medecine interne est recommandee.
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le spectre des maladies systémiques associées aux vascularites retiniennes,
ophtalmologiques et leur impact sur l'acuite visuelle.

leurs présentations

Reésultats:

Notre e¢tude a inclus 42 patients, d'age moyen 48 ans (sex-ratio
H/F 0,8), chez qui I'analyse <¢tiologique des vascularites
rétiniennes a révele une prédominance de la maladie de Behget
(n=15, 35,7%), suivie de la sarcoidose (n=12, 28,6%), du lupus
erythémateux systemique (n=8, 19%), des vascularites a ANCA
(n=5, 11,9%) et enfin 2 cas (4,8%) sont restes sans ¢tiologie
determinee malgre un bilan exhaustif.

Les manifestations ophtalmologiques dominantes ¢taient 1'uveite
posterieure (71%), la vascularite occlusive (59%) et la névrite
optique (24%), avec une atteinte bilatérale dans 62% des cas.
L'analyse des corrélations clinicobiologiques montre que la
vascularite occlusive predominait dans la maladie de Behget (73%
des cas de Behget) tandis que la sarcoidose se presentait
preferentiellement par une vascularite rétinienne peripherique
associce a une uvéite intermediaire, et le lupus par une vascularite
retinienne souvent couplée a une nevrite optique. Sur le plan
pronostique, 1'évolution visuelle a 6 mois ¢tait severe dans la
maladie de Behget avec 40% des patients conservant une acuite
visuelle finale inférieure a 1/10, alors que le pronostic était
meillleur dans la sarcoidose sous traitement immunosuppresseur,
I'analyse multivari¢ée 1dentifiant un délai diagnostique superieur a

6 mois comme facteur pronostique visuel pe¢joratif independant
(p<0,05).
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