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Des maladies au cours
desquelles
les 1ésions observées
sont dues
a la mise en jeu
d’une réaction
Immunitaire acquise
(ou adaptative)
Bet/ouT
vis a vis des
constituants du « soi »




Frequentes : 7 a 10 % de la population !

= Si on prend les 80 maladies auto-immunes isolement, la
plupart sont peu fréquentes...

= Si on les regroupe = 3eéme cause de morbi-mortalité dans les
pays industrialisés apres les cancers et les maladies
cardiovasculaires

= Un probleme de santé publique...

= Elles touchent tres souvent des sujets en activite et surtout des femmes
jeunes

= Elles sont chroniques
= Leur prise en charge est coliteuse



Les maladies
* Le systeme immunitaire s’attaque aux auto-

Sp,eCIflqueS antigenes spécifiques d'un organe donné
d’organes
Les maladies * Les auto-antigenes attaqués sont partagés par toutes
systémiques les cellules de I'organisme

* Association de plusieurs maladies auto- immunes

Les syndromes de spécifiques et non spécifiques d’organes,
probablement en raison de 'existence d"un terrain
chevauchement immunogénétique commun a ces différentes

maladies



Quelques maladies systémiques...




Quelques maladies spécifiques

Glandes endocrines

Thyroidites : Hashimoto

et Basedow
Maladie d’Addison
Diabeéte insulino-
dépendant

Muscle et nerfs
Myasthénie,
Polyneuropathies
Guillain-Barré
Sclérose en plaques

d'organes...

Tractus gastro-intestinal
Maladie de Biermer
Maladie cceliaque
MICI

(Eil

Uvéites

Foie
Hépatites auto-immunes

Cirrhose biliaire primitive

Rein
Glomérulonéphrites
Syndrome de
Goodpasture

Peau
Psoriasis
Pemphigus
Pemphigoide bulleuse
Pelade
Vitiligo



Sans oublier I'immuno-
senescence...
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/ Pathologies auto-immunes, maladies cardio-vasculaires, cancers

/ Sévérité des infections

\ Efficacité des répo

nses vaccinales



18% des dépenses en médicaments
specifiques soit 50 Mds € en 2017
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Un besoin médical non satisfait ...

» Absence de traitements curatifs

* Des traitements essentiellement suspensifs
= Le plus souvent au long cours
= Peu ou pas spécifiques
* Impactant la qualité de vie

= Souvent associées a une augmentation du risque d’infection et de
cancers



Demain ...

* Bloquer plus efficacement la migration des lymphocytes vers les
organes ciblés par la maladie

= Cibler des "facteurs de co-stimulation” nécessaires a I’activation des
lymphocytes T auto-réactifs

= Convertir les cellules effectrices (TH17) en cellules « inoffensives »
* Moduler la présentation des auto-antigenes
= Inhiber les effets de l'interféron,

* Bloquer les molécules du complément pour bloquer les effets
deleteres des immunocytes

* Induire, amplifier les lymphocytes regulateurs (Treg)



