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PRESENTS PENDANT AU MOINS 6 SEMAINES
DANS UNE OU PLUSIEURS ARTICULATIONS:

- ENFLURE

- RAIDEUR MATINALE f
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. LIMITATION DE MOUVEMENT

. CHALEUR AU TOUCHER L'arthrite juvénile est une maladie chronique
qui touche environ un enfant sur mille dgé de

moins de 16 ans.

A ce jour, la cause du déclenchement de la
maladie est inconnue.

Les conséquences de I'arthrite juvénile peuvent
entrainer des déformations permanentes en
détruisant le cartilage et I'os au niveau des
articulations ainsi qu’occasionner de I'inflam-
mation aux yeux.
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L'inflammation de I'articulation est
causée par certaines cellules de notre
systeme de défense (systeme immu-
nitaire). A cause de la maladie, ces
cellules regoivent un mauvais signal et
attaquent ton propre corps plutét que
d’attaquer les bactéries et les virus. ; nticorps
Clest alors le début de la cascade
inflammatoire.

Professeur Rhumato,
pour vous renseigner!

TNF et
interleukines

Il est possible de traiter les symptémes de la maladie de plusieurs

fagons. Le médecin peut vous proposer plusieurs catégories de ANTI-INFLAMMATOIRE NON STEROIDIENS
médicaments pour aider a diminuer 'inflammation et ainsi

réduire I'enflure et la douleur.

Certains de ces médicaments peuvent se présenter en comprimés CORTICOSTEROIDES

ou en sirop et doivent étre pris par la bouche tandis que d’autres
sont sous forme injectable. Dans tous les cas, une période de 6 8
semaines peut étre nécessaire apres I'introduction d’'un médica-
ment avant d’observer les effets positifs.

AGENTS DE REMISSION DE LA MALADIE

D’autres moyens tels que I'application de chaleur ou de froid MEDICAMENTS BIOLOGIQUES
sur 'articulation, les exercices de réadaptation, les massages,

'alimentation et un sommeil adéquat peuvent aussi aider a

composer avec la maladie. L'exercice physique est conseillé selon

la tolérance de I'enfant.
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Ce document éducatif a été créé grace a la collaboration des

Cz) Marie-Claude Levasseur, inf. B.Sc.
. . Maude Lemelin, inf. B.Sc
A p.: . CHU Sal_n_te -Justine Anny Condé, Pht. Julie Barsalou, M.D.
¢y Bristol-Myers Squibb ‘ \ Le centre hospitalier Josie Pilon, Pht. Marie-Paule Morin, M.D.
universitaire mére-enfant A " P
Jacinthe Lévesque, Pht. Elie Haddad, M.D., Ph.D.
Université f”‘ Annie Simmoneau, Erg. Claire Saint-Cyr, M.D.
de Montréal Emilie Tremblay-Gravel, Erg. France Laliberté, graphiste

Ce dépliant a été approuvé par le comité d’approbation interdisciplinaire du CHU Sainte-Justine en mai 2015.

© 2015 CHU Sainte-Justine. Tous droits réservés.

o sa3 op gH[PNb
p 4opIo3 punod
b @3 3NOL

";uo!;D]nD!y
pj Joniosuo?
o1 gnbidxa 352 IN

Jvinouds
Spinbiq

‘JuaWdNNOW
$9P UoIjoWI| b] 319 IN3NOP D] ‘JUBLUBYUOD 3|

asp“!“pa 35ND? 39 dUBWBND (UOIIPINJIHD | JUDGO|BUD
apinbi)) ajpinouis apinbi| ap uoipnpold

D] ‘UoIFoWILLIBYUL| B shD Y/ “Jssiodd,s 30

29WwLIDbyUI JUBINBP (uonolmgi,uod alnnodal

Inb aYyonod dUIW) 3|PINOUAS BUDIGLUDLU DT

CNOLLVINILLAVINOW
SNVaiIITASSVAIaSAN0

Jvinoufs
UDIGqUId




