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Neuro-Behcget : comparaison des formes vasculaires et
extravasculaires dans une cohorte retrospective
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Le neuro-Behcet (NB) est une forme severe et rare de la L’objectif :

maladie de Behcget avec une prévalence entre 5 et 15%.lI Comparer les délais diagnostics et le pronostic
peut se manifester par des lesions parenchymateuses, une | des phenotypes vasculaires cerébrales aux formes
thrombose veineuse cerebrale, une atteinte artérielle ou extravasculaires au cours du NB.

une meningoencephalite aseptique.

< Etude rétrospective

“* NB retenus selon les criteres 1ISG 2013

*» L'atteinte neurologique definie selon les criteres ICR.

** Le neuro-Behcet a ete classe en forme vasculaire cerebrale et forme extravasculaire (parenchymateuse ou
meningée).

Une cohorte de 35 patients atteints de neuro-Behget a Repartition des formes extravasculaires et des
été colligée, avec une nette prédominance masculine Ioles VaSC“'a'rzftgiiizbgg'ESBChez ies patients
(85,7%) et un age moyen de 36,57 * 10,11 ans.

m ® forme vasculaire

o 20% === une forme vasculaire cérébrale sous forme cerebrale

de thrombose veineuse forme |
extravasculaire

v 80% === formes extravasculaires, dont 78,5%
correspondaient a une atteinte parenchymateuse

cérebrale.
Aspect évolutif de la forme vasculaire |’étude comparative:
cerebrale et de la forme extravasculaire < L’age au diagnostic était comparable entre les
| différents phénotypes (p=0,91),
*» Le delai diagnostique tendait a étre plus court pour
la forme vasculaire (rang moyen : 11,17 vs 17,73,
p=0,121).
_ “* Sequelle neurologique n'a pas éte observee dans
'Seq”(i)”_eg L le groupe vasculaire, contre 53,6 % dans les autres
| formes (p = 0,012).
B remission complete
(P=1,00) *» Le taux de remission compléete éetait comparable
(42,9 % vs 35,7 % ; p = 1,00).
les patients présentant un neuro-Behcget vasculaire
forme vet\)SC?ﬂaire t formel | semblaient avoir moins de sequelles neurologiques
perebrale - extravastlialie que ceux présentant des formes extravasculaires
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