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Introduction :

Les manifestations neurologiques, bien que peu fréquentes, sont une source majeure de complications et de
déces dans le cadre de la maladie de Behcet (MB). Elles varient en prevalence, allant de 5,3 % a plus de
50 % selon les etudes. Elles se divisent en deux categories principales : les atteintes parenchymateuses,
telles que les méningo-encéphalites, et les atteintes extra-parenchymateuses, comprenant les thromboses
veineuses cereébrales et les anevrismes artériels. Les atteintes meédullaires et périphériques sont
exceptionnellement observeées. L'objectif de notre étude est de deétailler les caractéristiques des patients
souffrant de neuro-Behcet, ainsi que d’'évaluer les conséquences d’‘un retard diagnostic ou de formes severes
sur leur evolution et les complications associées.

Patients et méthodes : Reésultats :

Il s'agit d’'une étude rétrospective menée sur une période Onze_ patie_nts (34 %) 0"_'t presente d_es |

de 28 ans, de 1996 a 2024, portant sur 33 patients suivis manifestations neurologiques. Il s'agissait de
au CHU Sahloul de Sousse pour maladie de Behcet. Au 9 hommes et 2 femmes ayant un age moyen
total, 11 patients ont eté inclus dans I'étude, répondant de 33,18 ans [17 ans-48 ans]. Le délai moyen
aux crité_res diagnostiques de la maladie de Behget avec d’apparition des signes neurologiques était
des manifestations neurologiques. 2 ansx1 an. Cette atteinte était révélatrice de

la maladie dans cing cas (15 %). Le neuro-
Behcet était associe a une atteinte cutaneo-
muqueuse dans 10 cas (90,09 %), a un oculo-
Behcet dans 9 cas (81,8 %), a une atteinte
vasculaire et articulaire dans 6 cas (54,5 %)
chacune. Les manifestations neurologiques
étaient diverses, comprenant des céphalées
dans 10 cas (90,09 %), des convulsions dans
2 cas (18,1 %), un syndrome d’hypertension
intracranienne dans 2 cas (18,1 %), un déficit
moteur dans 2 cas (18,1 %), un syndrome
pyramidal dans 1 cas (9 %), et un syndrome
cerebelleux dans 1 cas (9 %), une tétraparesie
dans un cas (9 %), une diplopie dans un cas
(9 %),des paresthésies dans un cas (9 %), un
trouble de conscience dans un cas (9 %), une
patiente avait une atteinte psychiatrique a
type de troubles de la personnalité. Une angio-
IRM céerébrale a été faite chez tous les patients
montrant un aspect lésionnel inflammatoire
Siége des lésion sur I'angio-IRM cérébrale dans 4 cas et des lésions ischémiques dans
deux cas. Le siege des lésions se trouve en
temporo-occipitale dans 2 cas (18,1 %), dans
la substance blanche en sus- et sous-tentoriel
dans 2 cas (18,1 %). Une thrombose veineuse
cérébrale etait objectivée chez 5 patients
(45,4 %) 3 cas au niveau de sinus longitudinal
supérieur, 1 cas dans le sinus sigmoide et un
autre dans le sinus latéral. Les patients etaient
soumis a un traitement comprenant soit des
corticoides seuls, soit en combinaison avec des

18.40% Autres 18.10% Lésions temporo-occipitales

18.10% Lésions de la substance blanche

45.40% Thrombose veineuse cérébrale

Conclusion:

La présence de manifestations neurologiques lors Immunosuppresseurs. Les patients ayant une
de la maladie de Behget est un signe préoccupant TVC ont recu de plus de |'anticoagulation
pour le pronostic fonctionnel et vital. Un diagnostic curative. L'évolution etait marquée par
precoce permet d’initier un traitement efficace pour I'amélioration clinique,

préevenir les complications et ameliorer la qualité de
vie des patients

95 e




