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Introduction :

 L'insuffisance surrénalienne (IS) une pathologie rare et potentiellement mortelle en I'absence de
traitement.

» Notre objectif est de déterminer les caractéristiques cliniques et biologiques et le profil etiologique de
I'lS.

Patients et méthodes :

- Etude rétrospective colligeant 17 patients suivis pour IS dans un service de médecine interne sur une
période de 7 ans entre 2010 et 2017.

Figure1: répartition de sexe

Résultats :

Il s’agit de 7 hommes et 10 femmes d’age moyen a 36,3 ans
(13 ans - 70 ans).

« Les signes cliniques sont réeparties dans la figure 2 et les 10
sighes biologiques dans la figure 3.

« L'IS etait d’origine centrale chez 7 patients et en rapport -
avec une maladie d’Addison chez les autres dont les

étiologies sont réparties dans la figure 4.
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Figure 4: les étiologies de IS

FIGURE2: SIGNES CLINIQUES
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Discussion :
 L'IS est une pathologie rare, probablement sous 2
diagnostiquée étant le manque de spécificité du
tableau clinique surtout dans les formes chroniques. 1
« La décompensation aigué est létale en I'absence
de traitement précoce et adapte. :
hypoglycémie hyponatrémie hyperkaliémie insuffisance rénale
aigue
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