
●Observation :

●La patiente, âgée de 38 ans, avec des antécédents d'hypertension traitée par Loxen 50 mg
deux fois par jour et un lupus érythémateux systémique (LES) sévèrement compliqué,
présente des atteintes multi-organiques : une insuffisance rénale terminale nécessitant une
dialyse, un syndrome hémorragique post-dialyse dû à une thrombopathie, et un syndrome
myogène avec un déficit moteur sévère affectant les membres supérieurs et inférieurs. Elle
est sous traitement par Plaquenil 400 mg/j, une corticothérapie à 1 mg/kg, et a reçu une
cure d'immunoglobulines (2 g/kg) répartie sur 5 jours dans le cadre du syndrome
hémorragique et du syndrome myogène. Ganciclovir en perfusions IV, 6 mg/kg QD pendant
3 semaines+ séances d’hémodialyse 1 jour sur 2.

●Discussion: Le cytomégalovirus humain (HCMV), un membre de la sous-famille des virus β-
herpès, entraîne une infection latente à vie chez la plupart des humains, mais la corrélation

entre l'infection par le HCMV et le LED reste controversée (2). Les données montrent une
association spécifique et hautement significative entre l’infection par le HCMV et un
diagnostic clinique de LES (3). Suite à cette prise en charge, une légère amélioration a été
observée sur le plan moteur, particulièrement au niveau des membres supérieurs, ainsi
qu'une stabilisation partielle du syndrome hémorragique, qui était déjà sous traitement par
concentrés de plaquettes (CSP) et culots plaquettaire (CUP).Patiente décédée par la suite
dans un tableau de choc septique foudroyant

●Conclusion: Notre observation montre l'importance d'une approche multidisciplinaire,
impliquant à la fois des traitements immunomodulateurs, une gestion des complications
hémorragiques, aggravées par une virose à CMV chez les patients atteints de lupus sévère.
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Manifestations Immunitaires Complexes du Lupus : Atteinte Rénale,
Hématologique, Myogène & Infection Opportuniste à CMV morbide

● Introduction : Le lupus érythémateux systémique est une maladie auto-immune complexe
caractérisée par une dérégulation du système immunitaire, entraînant des atteintes multi-
organiques allant des complications rénales graves comme la néphrite lupique, aux troubles
hématologiques tels la thrombocytopénie (1). De plus, l’immunosuppression induite par la
maladie ou les traitements augmente le risque d’infections opportunistes, notamment par le
cytomégalovirus (CMV).
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