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- Congres trés intéressant, bien organisé,
beaucoup de monde. Méme pour moi en tant que
sage femme, les thémes sont trés intéressants.

(Mme Aline Jebara)
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- J’ai beaucoup aimé cette visite. Il y avait plein de
machines, je n’avais jamais vu de pareilles avant!

In health’ there is freedom. Cétait un tres beau jour. (Mabelle Douaihy).

Health is the first of all liberties.

- La sortie était agréable et tres intéressante.

J’ai éprouvé beaucoup de joie en découvrant de
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Elle
affecte en général les populations d’origine

La FMF est une maladie génétique.

Méditerranéenne et du Moyen — Orient. Le géne
responsable est appelé gene MEFV. 11 code pour
une protéine qui joue un réle dans la régulation
de linflammation. Elle se caractérise par des
accés récurrents de fievre, avec des douleurs
abdominales et/ou de douleurs thoraciques, et/
ou de douleurs et gonflements articulaires. Les
poussées de FMF commencent avant ’age de 20
ans chez approximativement 90% des patients.
Chez plus de la moitié d’entre eux, la maladie
apparait dans les 10 premieres années de la vie.
Les garcons sont un peu plus souvent atteints que
les filles (13 pour 10).

Fievre
Meéditerranéenne
Familiale (FMF)

Quels sont les principaux symptomes?

Les principaux symptomes de la maladie sont
la fievre récurrente, associée a des douleurs
ou des douleurs

abdominales, thoraciques

articulaires.

il

¥_ﬁ_"_'*-..--"

lIl'Illllllﬁlllnlllllm

i

1- Les douleurs: les crises douloureuses
abdominales sont les plus fréquentes (90% des
patients) suivies par les douleurs articulaires et les
douleurs thoraciques. Ces crises douloureuses
se terminent d’elles mémes en 1 a 4 jours. Les
patients guérissent completement a la fin de la

crise et sont tout a fait normaux entre les acces.

Les crises douloureuses abdominales séveres
peuvent une appendicite aigué et
patients peuvent des
interventions chirurgicales inutiles, telles qu’une
appendicectomie. Les douleurs thoraciques sont
en général localisées d’un seul coté.

simuler

certains ainsi  subir

2- Le patient peut avoir une tres forte fievre au
cours d’une crise, ou une fievre modérée lors
d’une autte crise.

3- Les signes articulaires : en général, une seule
articulation est concernée a la fois (monoarthrite).
11 s’agit le plus souvent de la cheville ou du genou.
Elle peut étre enflée et douloureuse au point
d’empécher Penfant de marcher. Il peut s’écouler
entre 4 jours et 2 semaines avant leur disparition

complete.

4- Plus rarement, il peut survenir des péricardites
récidivantes (inflammation de 'enveloppe externe
du cceur), des myosites (inflammation du muscle),
des méningites et des orchites (inflammation
testiculaire).
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5- La complication la plus importante chez les
sujets non-traités est le développement d’une
amylose. La substance amyloide est une protéine
spéciale qui se dépose dans certains organes
tels que les reins, lintestin, la peau, le cceur et
provoque une altération progressive de leur
fonction, notamment au niveau des reins.

Comment fait-on le diagnostic ?

Il n’y a pas de regle spécifique pour le diagnostic
de FMFE En général la démarche diagnostique est
la suivante :

a) Suspicion clinique : il est possible d’évoquer le
diagnostic de FMF aprées un minimum de 3 crises
fébriles chez ’enfant.

b) Analyse génétique :

Au cours de ces dernieres années, l'analyse
génétique des patients peut étre réalisée par la
recherche des mutations considérées comme
étant responsables de la FME Le diagnostic de
FMF est confirmé lorsque le patient est porteur
des 2 mutations, une héritée de chaque parent.
Cependant, les mutations qui ont été décrites
jusqu’a ce jour ne sont retrouvées que chez
environ 70 a 80% des patients atteints de FME
Cela signifie qu’il existe des patients atteints de
FMF qui n’ont pas de mutation. C’est pourquoi le
diagnostic de FMF reste essentiellement clinique.

WWW. hopifolhoyke\,com 19 sl e 5 il o0 el = VY sl YV Y ST = aubiaall 5 4

Quels sont les traitements ?

Le traitement de la FMF est simple, bon marché
et sans effets secondaires majeurs. A ce jour, la
colchicine est le seul médicament utilisé dans le
traitement de la FMFE. Une fois le diagnostic fait,
I'enfant doit prendre ce médicament a vie. S’il est
pris correctement, les crises disparaissent dans
environ 60% des cas, une réponse partielle est
obtenue dans 30 % des cas, et il reste inefficace
chez 5 a 10% des patients.

Ce traitement ne controle pas seulement les acces,
il élimine aussi le risque d’amylose. Il est donc
fondamental que les médecins répctent sans cesse
aux parents et au patient qu’il est vital de prendre
le médicament chaque jour a la dose prescrite. La
prise réguliere du traitement est trés importante. Si
elle est correcte, alors 'enfant pourra mener une
vie normale avec une espérance de vie normale.
La dose ne doit pas étre modifiée par les parents
sans ’avis d’un médecin.

Quels sont les effets secondaires du
traitement ?

effets
disparaissent

sir avec des

qui

habituellement lorsqu’on diminue la dose. L’effet

Cest un médicament

secondaires mineurs

secondaire le plus fréquent est la diarrhée.

D’autres effets secondaires sont les nausées,
Chez
de rares patients, il peut entrainer une faiblesse

vomissements et douleurs abdominales.

musculaire. Les femmes n’ont pas a arréter leur
traitement pendant la grossesse et I’allaitement.

Dr. Matta Matta

Maladie infectieuse et tropicale
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Ta Cellulite

En terminologie médicale, la cellulite est une
inflammation aigue diffuse des tissus pleins
(excluant les visceres creux), caractérisés par une
hyperhémie et un cedéme sans nécrose cellulaire
ni suppuration. Elle s’observe le plus souvent au
niveau de la peau et des structures sous cutanées,
mais peut aussi intéresser les couches plus
profondes.

Le streptocoque béta hémolytique du groupe
A est Tagent le plus courant de la cellulite
superficielle. Le diagnostic est essentiellement
clinique. L’infection siege le plus souvent aux
membres inférieurs. Le traitement repose sur
l'antibiothérapie.

La Cellulite

Cette pathologie n’a donc rien a voir avec le
terme «cellulite» couramment employé et qui se
référe a Paspect tres spécifique de la peau: en «eau
d’orange», en «capiton», en «matelas», en «canapé
Chesterfield».

Cetaspectpeutcliniquementavoir des degrés allant
de la peau d’orange simple n’apparaissant qu’au
pincement de la peau, a la présence d’irrégularités
permanentes plus ou moins marquées.

C’est un probleme cosmétique esthétiquement
inacceptable pour la majorité des femmes en
post adolescence (80% - 90% des femmes sont
affectées).

Quoique majorée par I'excés de graisse, cette
condition n’est pas spécifique des femmes obéses
ou ayant un exces pondéral. Cest un probléme
complexe incriminant la microcirculation sanguine
et lymphatique, la matrice extracellulaire et exces
de graisse sous cutanée déformant le derme.

C’est une altération de la topographie de la peau
survenant dans les zones ou 'accumulation des
graisses semble sous l'influence des cestrogenes;
particulicrement les fesses, les cuisses et les

hanches.
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Pour bien comprendre ce phénomeéne, une
compréhension de la disposition de la graisse

sous cutanée s’impose.

Cette graisse est repartie en deux couches

anatomiques bien distinctes:

- L’une superficielle, située entre le derme et le
fascia superficialis, composée de «chambre de
cellules graisseuses» séparées entre elles par des
cloisons de tissu conjonctif (retinacula cutis)
qui unissent la face profond du derme au fascia
supericialis. Elles sont verticales chez la femme et

disposées en croisillons chez ’homme.

-Lautre profonde, située entrele fascia superficialis
et le plan musculaire sous jacent. Elle n’existe
que dans certaines régions (hanches, culottes de
cheval, face interne des genoux et région sous
ombilicale). D’origine essentiellement génétique,
elle a une double particularité: morphologique,
puisqu’elle est responsable des rondeurs parfois
jugées excessives, et métabolique puisqu’elle
résiste beaucoup plus a 'amaigrissement que la
graisse sous cutanée superficielle. C’est surtout
cette graisse profonde qui est concernée par la

lipo aspiration.

Siles «chambres de cellules graisseuses» sont sous
pression soit par augmentation de leur volume
soit par majoration de la couche profonde, il va
y avoir une traction sur les cloisons verticales
aboutissant a la déformation en peau d’orange.
(Schéma).




Traitement
Le traitement de la cellulite associe:

- La prévention: éviter la surcharge pondérale
et obésité en suivant une alimentation saine
et équilibrée et pratiquer une activité sportive
stimulant la musculature des zones a risque.

- Le traitement de la cellulite installée peut aller
de:
- Du régime alimentaire amaigrissant associé a
une activité sportive.
A Pemploi de certaines cremes locales dont
I'effet me semble quasi nul.
A la mésothérapie qui pourrait apporter une
certaine amélioration a la cellulite la moins
sévere.
Au recours a certaines techniques modernes
(LPG ; Vella Smooth ; Vella Shape...).
Au traitement de Pinsuffisance veineuse et/ou
lymphatique si elles sont présentes.

Vu le role important de laltération du systeme
lymphatique dans la gencése de la cellulite,
une technique prometteuse a été récemment
décrite chez les femmes présentant de la
cellulite cliniquement établie sans aucune
autre pathologie associée (histoire d’cedeéme,
pathologie diagnostiquée a ’'examen clinique); elle
consiste en 10 séances de drainage lymphatique
mécanique étalées sur deux semaines. Ce drainage
associe I’emploi d’'une machine provoquant une
dorsiflexion et une flexion plantaire passives a 20
minutes de stimulation lymphatique cervicale par
jour et un drainage lymphatique par compression
manuelle a 30 - 40 mm Hg de pression.

- Au recours a la chirurgie (lipo aspiration) qui
représente le seul traitement des cas les plus
avancés mais, si elle est pratiquée dune fagon
inappropriée, pourrait aggraver le probleme.
Dans ce cadre aussi, une technique récente de
lipo aspiration assistée par radiofréquence semble
trés prometteuse (un dossier d’obtention de la
conformité FDA est en cours aux USA).

Dr. Antoine Khoury
Chirurgie Plastique

La Cellulite

A: Schéma montrant la théorie de 1'accordéon.

B: Schéma explicant le phénomene de la «cellulite»
et du «canapé chesterfield». 1. cellulite; 2. ancrages
des retinacula cutis; 3.hambres graisseuses
hypertrophiées; 4. retinacula cutis.
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