LA REPARTITION GEOGRAPHIQUE LE PROFIL DES PATIENTS ATTEINTS DE TUBERCULOSE

Grace a la déclaration obligatoire des cas de tuberculose active,
le FARES (Fonds des Affections Respiratoires) et la VRGT
(Vlaamse Vereniging voor Respiratoire Gezondheidszorg en
Tuberculosebestrijding) publient chaque année le registre belge
delatuberculose. Celui-cifait état de lasituation épidémiologique
de la tuberculose en Belgique. Il est disponible en francais sur
www.fares.be et en néerlandais sur www.vrgt.be.
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L'EVOLUTION DE LA TUBERCULOSE EN BELGIQUE

En 2023, 869 cas de tuberculose ont

été déclarés en Belgique. Lincidence,

qui correspond au nombre de nouveaux
malades de tuberculose pour une
population de 100.000 habitants, est de 7,4.
Cette derniére est identique a celle observée
en 2022.
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diminue en Belgique. La régression a
commencé a ralentir des les années 90 et
ce ralentissement s'est encore accentué a
partir de 2010 avec une incidence
fluctuant autour de 9/100.000 pour
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atteints de tuberculose dont presque 8 sur 10 sont
localisés a Bruxelles.
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LES TYPES DE TUBERCULOSE
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La tuberculose se localise le plus

Les tuberculoses
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8 tuberculoses
pulmonaires sur 10
ont été confirmées par
bactériologie (culture).

Plus de 70 % des tuberculoses se
situent dans les poumons. Certaines
d’entre elles présentent également
une atteinte extra-pulmonaire.

Dans un peu moins de la moitié
des cas (45 %), des bacilles étaient
visibles dans les expectorations, ce
qui signe une contagiosité plus
importante.

Lorsque la culture est positive,
un antibiogramme permet de
déterminer la sensibilité du
bacille aux antibiotiques.
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3,7 % des cas de tuberculose présentent Lorsque le bacille de la tuberculose ne répond plus aux
une résistance a un seul antibiotique, 2 antibiotiques principaux du traitement classique,
principalement a l'isoniazide (Nicotibine”). il devient «<multirésistant». Cette forme est grave mais
relativement peu fréquente en Belgique.

11 tuberculoses multirésistantes ont été déclarées en
2023, ce qui représente 1,6 % des cas pour lesquels un
antibiogramme a été réalisé.

LE DEPISTAGE DE LA TUBERCULOSE

La majorité des cas de tuberculose
sont diagnostiqués sur base de
plaintes et de symptomes.

Le dépistage réalisé dans les groupes

Les symptomes principaux de
la tuberculose pulmonaire :

« Toux prolongée

- Expectorations, parfois teintées de sang
« Fiévre modérée

« Sueurs nocturnes

« Perte de poids
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LES RESULTATS DE TRAITEMENT

La tuberculose est traitée par plusieurs

antibiotiques pendant minimum

6 mois. Ce traitement est long mais

généralement efficace.
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Le taux de guérison est de
81 %. Des efforts importants
sont mis en place afin
d'atteindre l'objectif des

85 % fixé par 'Organisation
Mondiale de la Santé (OMS).

déces 7,4%
Le taux de déceés est plus important chez
les personnes dgées et peut résulter d'une

autre pathologie que la tuberculose.

2030

L'objectif fixé par I'OMS est de
réduire l'incidence de 80 % entre
2015 et 2030, ce qui équivaut a une
diminution moyenne de 10 % par an.
Cependant, en Belgique, le taux annuel
de réduction avoisine les 2 % jusqu’a
présent.

La tuberculose reste un probleme
de santé publique en Belgique. Des
moyens adéquats doivent étre alloués
pour sa prévention et son contréle afin
de parvenir a I'éliminer.
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443 cas de tuberculoses pulmonaires
ont été confirmés par culture positive
en 2022.

transfert 0,9%

Quatre patients ont quitté le pays en
cours de traitement et un contact a été
pris avec un professionnel de la santé
afin de transférer le dossier et s'assurer
du suivi.

Ces patients peuvent avoir quitté le pays
ou étre perdus de vue.

échec de traitement
0,2%

Un patient est resté positif aux examens

bactériologiques aprés 5 mois de
traitement.
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