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LE traitement du Lupusconsiste à lutter contrel'inflammation et à dimi-nuer l'activation du sys-tème immunitaire. Il estréalisé en administrantdes anti-inflammatoiresnon stéroïdien, à viséeantalgique dans lesformes bénigne, de cor-ticoïde dans les formesplus avancées et d'im-munosuppresseurs, afinde diminuer les at-taques des anticorpscontre les cellules del’organisme. Le traite-ment permet de soignerles poussées et de limi-

ter les rechutes.  Selon le Dr Josaphat IbaBa, le traitementconsiste à diminuer lesanticorps, puisque cesont eux qui sont agres-sés par l'organisme. «
C'est la seule maladie
pour laquelle les anti-
corps deviennent nocifs
et qui exige de baisser les
défenses immunitaires
pour aller mieux. Il y a
des médicaments qu'on
appelle des immunosup-
presseurs qui vont dimi-
nuer l'immunité, mais
vont la baisser jusqu'au
niveau où on le souhaite.
Il ne faut pas que cela
descende trop, sinon le
patient sera susceptible
à n'importe quel mal. Il
ne faut pas que cela soit

trop haut, sinon sa mala-
die ne sera pas contrô-
lée», explique lemédecin. Il ajoute qu'il faut y as-socier des anti-inflam-matoires, car la maladie

évolue sous forme depoussée, comme desdouleurs articulaires quigênent énormément lapersonne atteinte. Oncombine donc, selon lespécialiste, un anti-in-

flammatoire particulier,c'est-à-dire un stéroï-dien, et d'autres qui sontdits non stéroïdiens. Et puis, il y a des immu-nosuppresseurs, c'est-à-dire des traitements quiempêchent le systèmeimmunitaire de s'atta-quer aux organes et auxtissus du corps . À cesdeux familles de médi-caments, on en ajouted'autres, qui ont la capa-cité de protéger certainsorganes comme le rein,améliorer l'immunitépour empêcher qu'il yait des caillots au niveaudes reins. Concernant la prise encharge par la Caisse na-tionale d'assurance ma-ladie et de garantie

sociale (Cnamgs), un ef-fort important est fait enfaveur des personnes at-teintes de cette maladie.
« Dans le cas des affec-
tions à longue durée et
spécifiquement pour le
lupus, la Cnamgs prend
90% et le patient paye
10%. Il y a certains médi-
caments de spécialités
qui coûtent très chers. Il
est difficile qu'ils soient
pris en charge à 90%. Ils
peuvent l'être à hauteur
de 50% par exemple»,ajoute Dr Iba Ba. En somme, une bonnesurveillance médicaledoit être accompagnéede la prise du traite-ment. 

“C'est la seule maladie pour laquelle les anticorps 
deviennent nocifs et qui exige de baisser les défenses 

immunitaires pour aller mieux”

Traitement et prise en charge médicale  

R.H.A
Libreville/Gabon

La prise en charge du lupus par la Cnamgs se situe
à hauteur de 90%.

Ph
o
to
 :
 R
.H

.A

AVEC plus de 200 ma-lades recensés, l'Associa-tion lupus Gabon (ALG)est une plate-forme asso-ciative à but non lucratif,créée en avril 2013, àl'initiative d'ArmelleOyabi, une lupique diag-nostiquée depuis près dedix ans, en collaborationavec le docteur JosaphatIba Ba, médecin inter-niste au CHUL, et des spé-cialistes de la prise encharge de la pathologie auGabon. Celle-ci œuvrepour le soutien et l'en-traide aux personnes at-teintes de lupus, avecpour objectif principald'informer et de sensibili-ser davantage à cette pa-

thologie mal connue dansnotre pays. Son leitmotiv : la recon-naissance du Lupus auGabon, pour une meil-leure prise en charge despatients. « L’annonce du
diagnostic de lupus est un
bouleversement radical
pour les personnes qui en
sont atteintes. C'est pour
cela que rencontrer des
personnes qui sont passées
par les mêmes questionne-
ments que vous, qui ont
surmonté ces moments
difficiles, qui vous com-
prennent, aide à accepter
ce que l'on a et à mieux
vivre avec la maladie», es-time la présidente del'ALG. « (...) Lorsque j'ai
été diagnostiquée lupique,
en voyant le soutien que
m'apportait ma famille,
après moult suppositions
et ragots sur la dégrada-
tion incomprise de mon

état de santé à chaque
crise, je me suis donc dit
que les autres aussi
avaient besoin de cet
amour familial, afin d'ac-
cepter, de connaître pour
mieux vivre avec la mala-
die», ajoute-t-elle Il faut noter qu'à ce jour,si la démarche d'accom-

pagnement et d'entre-aide à l'égard des per-sonnes atteintes de lupusentreprise par l'ALGporte ses fruits, elle ren-contre, néanmoins, di-verses difficultés dans cecombat pour la vie. Aunombre de celles-ci, laméconnaissance du mal

aussi bien par les popula-tions, les personnels hos-pitaliers et même par lesautorités en charge de laSanté. Ce qui amène en-core certaines familles àpenser que le Lupus estune malédiction, un mau-vais sort lancé ou encoreune attaque diaboliqued'un quelconque sorcier. Le manque de finance-ment, qui ne facilite pas lacommunication, via cer-tains médias, est égale-ment un frein à l'action del'association. Mais égale-ment l'insuffisance deplateaux techniques pourla facilitation du diagnos-tic et la prise en chargerapide de la pathologie. 
« Nous vivons de dons et
des cotisations des mem-
bres. Et sans financement,
on ne peut rien faire. La
communication a un coût.
C'est d'ailleurs l'une des

raisons pour lesquelles
nous ne communiquons
pas comme on le souhaite
sur la maladie. Et vous
voyez que les membres
sont des malades, qui ont
un traitement et une hy-
giène de vie particulière
qui demande également
des financements», a re-levé notre interlocutrice. D'où, un appel à l'accom-pagnement lancé à l'en-droit des bonnesvolontés, des partenairesà la Santé. Mais surtout auministère en charge de laSanté publique et de laPopulation et à la repré-sentation de l'OMS-Afrique, afin qu'un regardparticulier soit porté surla question du Lupus auGabon. D'autant que lamaladie touche unefemme sur dix, et à toutâge.

''Lupus Gabon'', un combattant pour la vie
Anita J TSOUMBA
Libreville/Gabon

Armelle Oyabi, présidente de l'association
Lupus Gabon.
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Élève en classe de Se-
conde scientifique dans un
lycée de la capitale, Chris-
tia M. est atteinte de lupus
depuis peu. Elle a accepté
ici de raconter son vécu
avec la maladie.

“JE pense que cette Jour-née mondiale sera une oc-casion pour les personnesatteintes de lupus d'accep-ter la maladie et de se bat-tre pour la vie. Et pourcelles qui ne la connaissentpas, de comprendre quetoutes les maladies ne sontpas toujours visibles, et ar-rêter ainsi de juger sans sa-

voir.Quand cela a commencé, jefaisais tout le temps del'anémie. Et la famille pen-sait que j'étais atteinte dedrépanocytose. Chaquemois quasiment, j'étais su-jette à des transfusionssanguines parce que montaux d’hémoglobine étaittoujours bas. Parfois à 6,parfois même en deçà. Enoutre, en cours d'EPS, ilm'arrivait d'avoir des ver-tiges, des troubles visuels.Et, tout le temps, j'avaismal au corps, de grossesdouleurs aux mains, auxpoignets et mes articula-tions étaient légèrementenflées. J’étais très fatiguéeet j'avais des éruptions cu-tanées. A l'hôpital, lorsque

je décrivais ce que je res-sentais, les médecins pen-saient que c'était lepaludisme. Ils me prescri-vaient des traitements an-tipaludiques, des régimesalimentaires comme nepas manger du sel, mangerdes légumes pour l' ané-mie, etc. Mais rien ne sem-blait marcher. Du côté de lafamille, vu que la maladien'était pas connue, il souf-flait comme un vent d''ac-cusation. Les uns yvoyaient de la sorcellerie,etc. Quand je tombais ma-lade, c'était compliqué.Même à l'école, je n'y allaispas, du fait des complica-tions. Face à cela, mes parentsont donc pris contact avec

le docteur Iba Ba et lui ontexpliqué mon cas. C'estsuite à cet entretien qu'il aété convenu que je partede Moanda pour Libreville,afin de faire d'autres exa-mens plus complets. Et lediagnostic du lupus estdonc tombé, après des ana-lyses faites à l'étranger. Vivre avec le lupus n'estpas toujours chose facile.Surtout lorsque vosproches ne connaissentpas votre mal. A l'école lescamarades vous évitentparce qu'ils pensent quec'est contagieux. Certainespersonnes portent des ju-gements et trouvent toutessortes d'origines à votreétat de santé. Face à cela,parfois en me regardant, je

me demandais “pourquoi
moi?”. C'est d'ailleurs pourcela que la plate-formed'échanges créée par lemédecin nous aide beau-coup. On y échange nosressentiments, on s'encou-rage mutuellement. J'ai,par exemple, compris quele malade du lupus estcomme un phénix, il renaîttoujours de ses cendres.Quelle que soit la rechute,lorsqu'on prend ses médi-caments et qu'on respecteson hygiène de vie, on res-sort de là plus vivant. Laprise de médicament a deseffets secondaires et en-traîne parfois des compli-cations. Par exemple, la prise decortisone à forte dose peut

provoquer de la rétentiond'eau dans le corps. Pourcela, on ne doit pas mangerdu sel ni du sucre. Unebonne hygiène de vie estdonc nécessaire pour vivreavec le lupus. Le lupus estcomme un parent qui s'in-vite chez vous pour unelongue période sans êtreinvité. On doit donc ap-prendre à vivre avec, et luiapprendre à vivre avecvous ! Aujourd'hui, je vis norma-lement, comme les jeunesde mon âge, mais sansexcès. Quand mon corpsme réclame du repos, jem'exécute. Il faut aussiavoir un bon mental, touten développant laconfiance en soi''.

“Tels des phénix, nous renaissons toujours de nos cendres”
Témoignage

Propos recueillis par  AJT
Libreville/Gabon


