Qualité de vie et état psychiatrique des patients suivis pour un
lupus érythémateux systémique en Tunisie
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Le lupus érythémateux systémique est une maladie auto-immune chronique aux manifestations
cliniques diverses. Les progres médicaux réalisés ces derniéres décennies ont considérablement
amélioré le pronostic des patients, faisant passer cette pathologie autrefois souvent fatale a une
affection chronique. Toutefois, cette amélioration de la survie s’"accompagne de nouveaux enjeux,
notamment en ce qui concerne la qualité de vie, le retentissement psychologique et la prise en charge
des complications associées.

Mesurer la QDV des patients lupiques ainsi que leur état psychiatrique, de chercher d'éventuelles
corrélations entre les différents domaines de la QDV et I'activité de la maladie.

* Etude observationnelle, descriptive, transversale et monocentrique
* Patients atteints de lupus érythémateux systémique (LES) suivis au service de médecine interne du
CHU Sahloul,
* Période allant du ler janvier 1994 au 31 décembre 2023.
Evaluation de I'activité lupique par le score SLEDAI-2K.
QDV mesurée par les questionnaires LupusQol et SF-36.
Symptdémes anxieux/dépressifs évalués via I’échelle de Hamilton.

* Score moyen du SLEDAI-2K : 5,3 + 7,08. La majorité des patients (44,7 %) avait une maladie lupique
stable.

* Moyennes de LupusQol allant de 52 a 80,7 et moyennes de SF-36 allant de 45,3 a 63,9

* La santé générale, la vitalité et la limitation physique étaient les domaines les plus atteints.

* Score moyen de la dépression, selon I’échelle de Hamilton: 10,1 £ 6,6, avec 18,4 % des patients
présentant un syndrome dépressif modéré a sévere.

* Score moyen de l'anxiété, selon I'échelle de Hamilton: 13,3 £ 8,9. La majorité des patients (71,1 %)
avait une anxiété légere, tandis que 10,5 % présentaient M
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L’évaluation de la qualité de vie (QDV) des patients atteints de lupus érythémateux systémique doit
constituer un aspect central de leur suivi médical.
Il est crucial que les médecins prétent une attention particuliere a I'état psychiatrique des patients,
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