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Introduction

Le syndrome de fuite capillaire(SFC) se caractérise par des poussees cedémateuses aigues et recidivantes suite a
une exageration transitoire de la permeabilité capillaire, on en distingue des formes idiopathigues et secondaires.
Nous rapportons un cas de syndrome de fuite capillaire secondaire a un psoriasis pustuleux déclencheé par une
hypocalcémie chez une femme de 67ans.

Observation Discussion

»Le SFC est une entite rare, dont environ 250 cas ont été
rapportés dans la littérature |1 . L'age moyen de survenu est
de 45 ans, sans predominance de sexe. De rares cas
geriatriques ont été rapportes

A l'instar des formes idiopathiques, les formes secondaires
se traduisent par des cedemes le plus souvent genéralises,
une hypotension artérielle et une hypo albuminémie alors
gue I'hemoconcentration est moins constante.

»une femme de 67 ans, thyroidectomisee depuis
20ans avec hypoparathyroidie iatrogene sous
calcium-vit D arrété depuis 0lans, admise pour
des lesions erythémato-pustuleuses, etendues
aux téeguments, dans un contexte de fievre
moderee , d'hypotension et d'important cedeme
généralisé avec dyspnée et toux associe a :

J une hyperleucocytose a PNN,

J une anémie avec un syndrome inflammatoire,
June insuffisance rénale fonctionnelle,

J une hypo-albuminémie modérée et une
hypocalcémie severe

June gammapathie monoclonale ,

1 un bilan thyroidien et hépatigue normaux et
protéinurie des 24h négative.

 une biopsie cutanée révélant un psoriasis
pustuleux avec une acantholyse en rapport a

»Quelgues cas de syndrome de fuite secondaire au
psoriasis pustuleux on éete rapporté ce lien est en
partie expliqué par la production accrue du VGFE chez les
patients psoriasiqgues|> | .Le principal diagnostique difféerentiel
dans notre cas etait la pustulose exanthématique
géenéralisée mais la survenu de plusieurs poussees et
I'absence de necrose keratinocytaire rendait cette
éventualité peu probable.

I'hypocalcémie severe. | o S )
»Chez notre patiente une étiologie hépatique, réenale ou

cardiaque de ses cedemes generalises a ete ecartee,
I'héemoconcentration etait absente, et une gammapathie
monoclonale type MGUS était présente. L'association de ce
tableau au psoriasis pustuleux rendait le dg de syndrome de
fuite capillaire secondaire tres probable.

»De nombreuses études suggerent que la vitamine D joue
un role dans la differenciation et la proliferation
kératinocyatire. En outre, I'adhésion cellulaire a besoin de
cadhérines, qui sont des molécules calcium-dépendent

ce qul peut justifier la facon dont certains patients atteints
d'hypoparathyroidie peuvent precipiter le psoriasis dont la
forme pustuleuse | /| .

»En plus du traitement d'une cause secondaire, aucun
medicament specifique n’a fait la preuve de son efficacité au
cours de la phase aigué du SFC, et |la prise en charge reste
essentiellement symptomatique ~| Dans notre cas ,

le tableau a régressé apres correction de I'hypocalcémie. r

*Figures 1-2 :a I’admission .
*Figures 3-4 : apres correction de I’hypocalcémie.

conclusion
Notre observation souligne l'intérét d'évoquer le syndrome de fuite capillaire comme lI'une des causes d'cedeme
genéralisé et le role impliqué du métabolisme phosphocalcique dans le declenchement des poussées pustuleuses du
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