Institut Pasteur
d'Algérie

Resume

Introduction et Objectif :

La panencéphalite sclérosante subaigué (PESS) est une maladie rare du systeme nerveux central (SNC) a évolution
tardive mais mortel qui survient suite a une infection parle virus de la rougeole (MeV). Entre 2017 et 2019, 'Algérie a
connu une large épidémie de rougeole avec plus de 10 000 cas notifies. Cing ans plus tard, un nombre accru
d’enfants présentant des symptéomes neurologiques en faveur de la PESS a été observé. Nous présentons ici les
résultats de laboratoire de cas recensés au niveau du centre national de référence pour la Rougeole.

Materiels et methodes :

De janvier 2022 a février 2024, 104 LCR et 104 sérums ont été préleves aupres de patients suspectés de PESS et
envoyés au laboratoire pour confirmation. Les IgG spécifiques contre le MeV ont été recherchés a l'aide d'un kit
ELISA. Les concentrations totales (mg/L) d'IgG et dalbumine (Alb) ont été deéeterminées par méthode
néphélomeétrique. Les résultats obtenus ont été utilisés pour calculer les ratios des anticorps du MeV (QMeV), des
lgG totales (QIgG) et d'albumine (QAIb) et évaluées selon la méethode Reiber. Une valeur=1,50 de l'indice d'anticorps
(IA) spécifique de la rougeole est consideree comme pathologique.

Résultats et Discussion :

Parmi les 104 cas analysés, un total de 85 patients ont été confirmés (66 de sexe masculin et 19 de sexe feminin).
Les patients se sont présentés a un age médian de 4 ans [de 3,5 a 6]. Tous avaient contracté la rougeole au cours de
la période d’épidémie 2017-2019 dans la petite enfance avec une période de latence médiane de 3 ans et 6 mois [3
ans et 2 mois-5 ans]. Tous les échantillons avaient une valeur Al supérieure a 1,50 [de 2,9 a 55.5].

Conclusion :

Notre etude souligne I'importance de démontrer la synthése intrathécale des anticorps anti-rougeoleux pour établir le
diagnostic de la PESS. Contrairement a d’autres études, le délai moyen d’apparition de PESS aprés infection par le
MeV est plus court et a un age plus jeune. Par ailleurs, ces données indiquent que le nombre de cas de PESS en
Algérie est en nette augmentation et rappellent que la vaccination reste la meilleure approche pour prévenir la PESS.
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Introduction

Maladie virale, la rougeole guérit le plus souvent sans complication
chez I'enfant immunocompeétent. Mais elle peut étre associée, dans
guelgques cas rares, a une encephalomyélite aigué disseminée, une
reaction auto-immune démyélinisante, ou, en cas dimmuno-
dépression, a une encéphalomyelite aigué a inclusion, d’evolution
rapide, en quelques semaines. Pour des raisons encore mal
connues, le virus de la rougeole (MeV) est parfois a l'origine d'une
panencephalite sclérosante subaigué (PESS) qui survient des
annees apres l'infection par le virus.

La PESS est une encéphalite progressive chronique rare du
systeme nerveux central (SNC) a évolution silencieuse et tardive
mais mortel.

Du fait d’'une couverture vaccinale insuffisante, I'Algérie a connu
entre 2017 et 2019, une large epidemie de rougeole avec plus de
10 000 cas notifiés. Cing ans plus tard, un nombre accru d’enfants
présentant des symptomes neurologiques en faveur de la PESS a
été observé.

Nous présentons ici les résultats de laboratoire des cas recenses
au niveau du centre national de référence pour la Rougeole.
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Matériels et Méthodes

De janvier 2022 a février 2024, 208 échantillons (104 LCR et 104 sérums) ont été collectés
simultanément aupres de 104 patients suspectés de PESS et envoyés au laboratoire pour
confirmation du diagnostic.

Les anticorps IgG speécifiques contre le virus de la rougeole (MeV) ont été détecte sur les
échantillons de sérum et de LCR correspondants par technique ELISA indirect (kit
Euroimmun, Allemagne) conformément aux recommandations du fabricant.

Les concentrations totales (mg/L) d'IgG et d'aloumine(Alb) sur le séerum et le LCR
correspondants ont été déterminees par méthode néphélometrique.

Les résultats obtenus a partir de ces tests ont été utilisés pour calculer les ratios des
anticorps IgG du MeV (QMeV), d'IgG totales (QIgG) et d'albumine(QAIb).

Les données ont été évaluées par rapport a la limite supérieure (QLim) des diagrammes du
guotient « LCR/serum » selon la méthode Reiber. (Figurel)

L'indice d'anticorps (IA) spécifique de la rougeole a éeté calculé soit avec AlI=QMeV/QIgG si
QlgG<QLIm ou Al=QMeV/QLIm si QlgG>QLim.

Une valeur 21,50 était considéree comme pathologique c'est-a-dire présence d'une
synthese intrathécale des anticorps anti-rougeoleux.
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Figurel. Les différentes zones du diagramme de Reiber :
. zone des valeurs normales ;
. altéeration de la barriere sans synthese intrathécale ;
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Resultats et Discussion

Parmi les 104 cas analysés, un total de 85 (82%) patients ont été confirmés,
66 (77%) de sexe masculin et 19 (22%) de sexe feminin. (Figure2)

Les patients se sont presentes a un age médian de 4 ans [de 3,5 a 6].
(Figure3)

Tous avaient contracté la rougeole au cours de la période d'epidémie 2017-
2019 dans la petite enfance (avant I'age d’'un an) avec une période de latence
mediane de 3 ans et 6 mois [3 ans et 2 mois-5 ans].

Tous les échantillons avaient une valeur Al supérieure a 1,50 [de 2,9 a 55.5].
La prédominance masculine retrouvée dans notre etude est cohérente avec la
littérature.

Contrairement aux etudes précedentes, on note chez nos patients un age
moyen precoce de survenue de la PESS (3,5 -5 ans vs 9,5-12,5 ans).

Distribution des cas de PESS selon le sexe

Figure2

Distribution des cas de PESS selon l'age
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Conclusions

Notre étude met en evidence I'importance de démontrer la synthese intrathécale
des anticorps anti-rougeoleux comme outil pour etablir le diagnostic de la PESS.
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. synthese intrathécale sans altération de la barriere ;
. synthese intrathécale et alteration de la barriere ;
. zone des résultats physiologiques.

Contrairement a d’autres études, le délai moyen d’apparition de PESS apres
Infection par le virus de la rougeole était plus court et a un age plus jeune.

Les resultats de cette etude indiqguent que ['Algérie est confrontée a une
augmentation du taux de PESS et rappellent que la vaccination systématique
reste la meilleure approche pour prévenir les complication de la rougeole dont la
PESS.
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