COVID-19 er
RHUMATISMES ... ?
QUE'DEVEZ-VOUS SAVOIR ?
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INTRODUCTION

LES CORONAVIRUS SONT-ILS DE NOUVEAUX VIRUS ?

LES PERSONNES SOUFFRANT D'UNE MALADIE
AUTO-IMMUNE/RHUMATISMALE COURENT=ELLES PLUS DE RISQUES
DE CONTAMINATION/INFECTION PAR SARS-CoV2 ?

LES PERSONNES SOUFFRANT D'UNE MALADIE RHUMATISMALE
COURENT=-ELLES PLUS DE RISQUES DE CONTRACTER UNE FORME
GRAVE DE COVID-19 ?

REGLES D'OR POUR VOUS PROTEGER, VOUS ET VOTRE ENTOURAGE,
CONTRE LE COVID-19

LA PRISE DE MEDICAMENTS ANTIRHUMATISMAUX ENTRAINE-T-ELLE
UN RISQUE ACCRU DE CONTRACTER UNE FORME GRAVE DE COVID-19 ?

EST-IL RECOMMANDE DE REPORTER SON RENDEZ-VOUS CHEZ
LE RHUMATOLOGUE SI L"ON CRAINT DE SE RENDRE A L'HOPITAL ?

LES PERSONNES SOUFFRANT D'UNE MALADIE RHUMATISMALE
NON CONTROLEE PRESENTENT=ELLES PLUS DE RISQUES DE CONTRACTER
UNE FORME GRAVE DE COVID-19 ?
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LES FUMEURS COURENT-ILS PLUS DE RISQUES DE CONTRACTER
UNE FORME GRAVE DE COVID-19 ?

LES PERSONNES QUI RESTENT EN MOUVEMENT COURENT=ELLES
MOINS DE RISQUES DE CONTRACTER UNE FORME GRAVE DE COVID-19 ?

EN ADAPTANT SON ALIMENTATION, EST-IL POSSIBLE DE DIMINUER
LE RISQUE DE CONTRACTER UNE FORME GRAVE DE COVID-19 ?

EsT-IL RECOMMANDE DE SE FAIRE VACCINER CONTRE LA GRIPPE
ET LE PNEUMOCOQUE ?

COMMENT AGISSENT LES VACCINS ?

LES VACCINS CONTRE LE COVID-19 SONT-ILS SANS DANGER ?

QUELQU'UN PEUT-IL CONTRACTER LE COVID-19 PAR UN VACCIN
CONTRE LE COVID-19 ?

EsT-IL RECOMMANDE DE SE FAIRE VACCINER CONTRE LE
COVID-19 DES QUE POSSIBLE ?

EN BREF
LIENS UTILES
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Le but de ce prospectus est de vous
informer sur le COVID-19 et ce, dans
le cadre d’'une maladie rhumatismale.

Les informations ont été élaborées sous
la forme de réponses aux questions les
plus fréquemment posées.

CE QUE VOUS DEVEZ SAVOIR A L'’AVANCE :

Le COVID-19, en toutes lettres coronavirus disease 2019, est une
maladie contagieuse causée par le virus SARS-CoV2, appartenant a
la famille des coronavirus.! Les principaux symptédmes du COVID-19
sont les suivants :

fievre, toux et essoufflement. De plus, de la diarrhée, des
douleurs abdominales, une perte d'odorat et de goiit et de la
fatigue se produisent.

D'autres organes tels que le systéme cardiovasculaire et les reins
peuvent également étre endommagés.?

LA DIFFERENCE ENTRE " INFLAMMATION “* ET “ INFECTION “ 3

Une inflammation est une réaction de protection de votre corps contre
les |ésions tissulaires (par ex. peau, muscles, articulations, muqueuses, etc.).

Ces lésions des tissus sont souvent la conséquence d'une infection ou
d'une contamination par une bactérie, un virus ou un champignon.

Une inflammation est donc (généralement) une réaction désagréable, mais
normale et nécessaire d'un corps en bonne santé pour éliminer les
substances nocives, et limiter et réparer les dommages.

Une infection ou une contamination est toujours causée par un organisme
étranger (une bactérie, un virus, un champignon, un parasite) qui pénétre dans
le corps.

Cela peut se faire par inhalation par la bouche ou le nez, par les ouvertures du
corps (vagin, conduit auditif, etc.), par une blessure (une égratignure, une blessure
chirurgicale, etc), par I'alimentation (une infection alimentaire) ou par le sang.
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Les coronavirus ont été mis en évidence pour la premiére fois dans les années
60 chez les personnes présentant un rhume banal.*

Il existe différents types de coronavirus. SARS-CoV2 est un nouveau coronavirus
qui a été signalé pour la premiere fois a Wuhan en Chine fin 2019.5

Les enfants sont régulierement enrhumés et produisent donc de nombreux
anticorps contre les coronavirus dans leur sang, ce qui pourrait étre
une raison pour laquelle les enfants sont mieux protégés contre le
SARS-CoV2. En termes scientifiques, nous parlons d'immunité croisée
(“ cross immunity ")’
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Le risque de contamination (exposition) est le méme pour tout le monde, et
dépend du comportement et du suivi des mesures par vous-méme et votre
entourage.’

Les symptdmes peuvent varier d'un patient a l'autre : de I'absence de

. symptémes a une maladie tres grave.’
. 2
Toux seche Fievre Fatigue Maux Difficulté
de gorge arespirer
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UNE FORME
GRAVE DE

Waenerarevent s

Jusqu'a présent, plusieurs études ont montré que les personnes atteintes de
maladies rhumatismales chroniques ne présentent pas de risque accru de
développer une forme grave de COVID.8'°

MAIS : la maladie doit étre sous controle.

Les patients souffrant d'une maladie rhumatismale active', et éventuellement
d’'une affection pulmonaire ou cardiaque, de diabete, d'obésité, d'une affection
rénale chronique et agés de plus de 65 ans présentent toutefois un risque
accru de contracter une forme grave de COVID-19.8"

D'ou limportance de poursuivre le traitement, sauf si votre médecin décide de
I'interrompre.

Certains traitements doivent en effet étre revus.
Consultez votre rhumatologue a ce sujet.
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@ REGLES D'OR POUR VOUS PROTEGER, VOUS ET VOTRE ENTOURAGE, CONTRE LE COVID-147
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Respectez les régles d’hygiéne. Lavez-vous les mains
trés régulierement, pendant au moins 20 secondes,
avec de |'eau et du savon.

é"
Toussez ou éternuez dans votre v
coude ou dans un mouchoir
en papier que vous jetez
immeédiatement.
<l a

Portez toujours un masque si vous
entrez en contact avec d'autres

personnes.
e }5

Gardez une distance de e

1,5 métre.

-

Faites vos activités de
préférence a l'extérieur.

Limitez vos contacts. Evitez les
transports en commun et les foules.

{
e
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Evitez les voyages non essentiels.
Consultez les instructions nationales
concernant les zones a risque.

Restez a la maison si vous
étes malade.
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CELA DEPEND DE
VOTRE SITUATION

Si votre risque de contamination est faible, ou si vous n'avez pas été en
contact avec une personne atteint de COVID-19 : poursuivez la prise de
vos médicaments antirhumatismaux pour maintenir votre maladie sous
contréle.'®

Si votre risque de contamination est élevé, en raison d’'un contact étroit
avec une personne atteint de COVID-19 : consultez votre rhumatologue

pour obtenir des conseils sur vos médicaments antirhumatismaux.'>

Si vous &tes contaminé(e) par le SARS-CoV2, la prise de la plupart des
meédicaments contre le rhumatisme doit étre temporairement interrompue.

A cet égard, veillez a toujours contacter d’abord votre rhumatologue.'s'¢

Les hdpitaux se sont strictement organisés conformément a toutes les
consignes de sécurité afin de protéger les patients, les collaborateurs et les
médecins contre le COVID-19."

Le report d'un rendez-vous chez votre rhumatologue peut entrainer une
poussée d'arthrite en raison d'un mauvais suivi de votre rhumatisme
et d'une interruption de la prise de médicaments (conformément aux
prescriptions, remboursement des médicaments non prolongé, etc.)."® Si votre
maladie est moins sous contrdle, vous pouvez développer une forme plus
grave de COVID-19 en cas d'infection.’®

Il est extrémement important de maintenir sous contrdle votre maladie
rhumatismale et, en général, votre systéme immunitaire.

Une consultation chez votre rhumatologue peut également étre l'occasion de
poser des questions spécifiques.
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Activité rhumatismale Activité rhumatismale

O NON CONTROLEE BIEN CONTROLEE ACCRUE
(moins d’inflammation) (plus d’inflammation)
FORME GRAVE => forme moins grave => forme grave
de COVID-19 (possible) de COVID-19

@ABSOLUMENT !

On n’insistera jamais assez.

Le systéeme immunitaire doit étre le mieux possible en équilibre.

Si le systeme immunitaire n'est déja pas sous contrdle lors d'une contamination
par SARS-CoV2, il y a un risque qu'il soit en “ overdrive “, “ dans le rouge “, et
qu'il réagisse donc trop violemment et s‘'emballe.

Cela peut entrainer une inflammation excessive dans le corps et en
particulier dans les poumons (inflammation pulmonaire), entrainant des troubles
respiratoires, de I'essoufflement et un manque d'oxygéne dans le corps.'s120

Dans ce cas, une hospitalisation aux soins intensifs est parfois nécessaire. systéme immunitaire en “overdrive”, “ dans le rouge “

=> Défaillance multi-organique,
notamment atteinte pulmonaire
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Povr ctur gui veudesd en sanvoin pluns

Le coronavirus infecte les cellules pulmonaires.

Les cellules immunitaires identifient le virus et produisent des cytokines
(protéines inflammatoires) pour se défendre contre le virus.

Les cytokines attirent davantage de cellules immunitaires, comme les globules
blancs, qui a leur tour produisent plus de cytokines, créant ainsi un cycle
inflammatoire plus difficile a arréter et qui endommagera finalement les cellules
pulmonaires.

C'est ce que nous appelons une tempéte cytokinique en termes
scientifiques.?®

Du liquide peut s'infiltrer dans les poumons et les cavités pulmonaires, ce qui
complique le transfert d’oxygéne des poumons vers les vaisseaux sanguins, et
provoque des troubles respiratoires et une diminution de l'apport d'oxygene
vers les organes.

Une tempéte cytoklnlque peut donc entrainer une défaillance de plusieurs

organes (insuffisan sace hépatique, etc.).

Alvéole pulmonaire

Symptémes d’inflammation

::; ;:.;.r e OO, ®
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Cycle

d’inflammation
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Monocytes
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Résultat:

Activité immunitaire
excessive, hyperinflammation,
réaction excessive

Troubles respiratoires/Syn-
drome de détresse respira-
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FORME GRAVE

Certaines études montrent que le pourcentage de fumeurs chez les patients en
soins intensifs pour cause de COVID-19 est plus faible que dans la population
générale. Cela peut suggérer que la nicotine n'aurait pas d'effet négatif sur
I'infection par SARS-CoV2.2"22

Mais d'autres substances présentes dans la cigarette jouent un rble négatif
et le tabagisme est généralement associé a une évolution plus grave du
COVID-19, comme pour toutes les infections pulmonaires.=%

D'autre part, le tabagisme est absolument néfaste en cas de maladie
rhumatismale?>2¢, et bien sr aussi pour les poumons. Il existe un lien évident
entre le tabagisme et le développement de maladies inflammatoires et leur
gravité. Dans le cadre du COVID-19, il est crucial de matitriser I'inflammation
et il est donc toujours hors de question de fumer. Il est donc strictement
recommandé de ne pas fumer.

Discutez de la possibilité d'arréter de fumer avec votre médecin généraliste
et/ou tabacologue, ou prenez contact avec Tabacstop.

FORME GRAVE

OUI, OU TRES
PROBABLEMENT

Nous le savons depuis longtemps, mais cela est plus important que jamais.

" Bouger " a un effet positif sur votre corps. Cela améliore a la fois votre
santé physique et mentale. Faites-en une habitude quotidienne, de préférence
une heure par jour et a I'extérieur, afin de vous exposer a la lumiére du soleil
et de la vitamine D, et ou le risque de contamination par SARS-CoV2 est en
outre bien moins élevé.?’2°

Un mode de vie sain est fortement recommandé. De nombreux patients
atteints de coronavirus dans les hopitaux et aux soins intensifs sont en
surpoids ou obeéses. Cela peut entrainer une évolution plus grave de la
maladie. Si vous étes en surpoids, perdre quelques kilos a souvent déja un
effet positif sur votre systéme immunitaire. Voila donc suffisamment de
raisons pour maintenir votre poids sous contrdle.®

Pour les personnes atteintes d'une maladie rhumatismale, une perte de
poids permet également un meilleur contréle de I'activité de la maladie
et cela est bénéfique pour vos articulations.>'3?
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FORME GRAVE

@ PROBABLEMENT

Vous ne pouvez pas empécher une contamination par SARS-CoV2 en adoptant
un mode de vie sain.

Mais en mangeant sainement, en dormant suffisamment et en bougeant
régulierement, vous améliorez votre résistance. Avec une bonne résistance,
votre organisme est plus apte a combattre les bactéries et les virus pathogénes.

Les patients atteints d'une forme sévéere de COVID-19 présentent souvent un faible
taux de vitamine D dans le sang. Cependant, a I'heure actuelle, il n'y a pas assez de
preuves soutenant l'utilité de la vitamine D, ou encore son rble dans la prévention
d'une forme grave de COVID-19 ou dans le traitement de cette maladie.®®

Néanmoins, le Conseil Supérieur de la Santé recommande aux personnes
présentant un risque accru de maladie et dont le taux de vitamine D est souvent
faible, de faire contrdler réguliérement leur taux de vitamine D et d'en
prendre en cas de carence documentée.?

La vitamine D est donc nécessaire et il est conseillé de maintenir le taux de
vitamine D dans votre sang supérieur a 30 ng/ml.*

Si, en plus d'une contamination par le COVID-19, vous contractez en méme
temps une autre infection (pulmonaire) telle que la grippe et le pneumocoque,
vous risquez de développer plus de complications ou une forme plus grave de
COVID-19.

Faites-vous donc vacciner contre la grippe et le pneumocoque pour limiter les
complications d'une éventuelle contamination par SARS-CoV2.

Ces vaccins sont fortement recommandés chez les patients atteints de
rhumatisme.®3

Vérifiez votre statut de vaccination chez votre médecin généraliste.
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Les vaccins agissent en préparant le systéme immunitaire d'une personne
(les défenses naturelles du corps) a reconnaitre I'organisme étranger et pouvoir
se défendre contre I'agent pathogéne en cas d'infection ultérieure, afin d'éviter
gu'elle ne devienne malade.

Les vaccins contre les infections virales sont constitués d'une partie du virus.
Autrement dit, le virus en entier ne se trouve pas dans le vaccin.

Lorsque le vaccin est administré, cela provoque une réponse immunitaire
contre cette partie et le systéme immunitaire produit des anticorps contre
le virus.

Si la personne est ensuite infectée par le virus, le systéme immunitaire
reconnait le virus et, étant donné qu'il est déja prét a l'attaquer, il la
protége contre la maladie, en d'autres termes contre le COVID-19, la maladie
causée par le virus SARS-CoV2.

Tous les vaccins contre le COVID-19 fonctionnent selon le méme principe :
éduquer le systéme immunitaire pour lutter contre le coronavirus de maniére
efficace. La composition des vaccins différe d'un vaccin a l'autre.
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)%(; \ Une petite quantité de particules
& virales mortes ou inactivées est
'<<’ *: 1L, . injectée dans votre corps
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Ce dernier fabrique des anti-
corps pour lutter contre les
particules virales

i =

E 3 Si plus tard de véritables germes
—E%— = vous attaquent, les anticorps
Al : L vous protégent en désactivant
'_*' - 7w les germes (par ex- le virus)
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Vous recevrez un vaccin avant tout pOUI’ VOous protéger.

Mais si beaucoup de personnes sont vaccinées, I'effet de I'immunité de groupe
peut se produire (figure).

De ce fait, l'organisme étranger, I'agent pathogéne, ne peut plus se
propager au sein de la population vaccinée et ne peut plus atteindre les
personnes non vaccinées.

Les personnes non vaccinées sont donc protégées grace aux personnes autour
d'elles qui se sont fait vacciner.

L'épidémie est alors endiguée.

La population doit étre vaccinée avec le vaccin contre le COVID-19 et doit
continuer a suivre les mesures pour pouvoir arréter la propagation du virus.3®

Vacciné NON Malade

vacciné

® )

Contamination dans une population NON vaccinée
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Comme tous les médicaments, les vaccins contre le COVID-19 sont testés
en laboratoire, sur des animaux dans des études précliniques et sur des
personnes dans des essais cliniques (phase 1, 2 et 3). Les mémes exigences
strictes s'appliquent a chaque étape.”

La sécurité des vaccins est 'un des critéres d'évaluation pour savoir si un vaccin
recgoit une autorisation de mise sur le marché. Un avis positif pour l'autorisation
de mise sur le marché n'est donné que s'il est suffisamment démontré qu'un
vaccin est sdr. Les vaccins contre le COVID-19 doivent répondre aux mémes
exigences strictes que tous les autres vaccins. Ceci est examiné de pres, entre
autre, par les experts de I'Agence européenne des médicaments (AEM) et de
I'Agence fédérale des médicaments et des produits de santé (AFMPS).*”

Comme pour tous les nouveaux médicaments, tant les entreprises
pharmaceutiques que les autorités compétentes suivront de prés ces vaccins
apres leur mise sur le marché.?’

COVID-19

CORONA VIRUS

QNON

Les vaccins contre le COVID-19 disponibles en Belgique ou qui seront
probablement disponibles prochainement ne contiennent pas de virus atténué
ou non vivant.

lIs ne peuvent donc jamais provoquer la maladie, méme chez les personnes dont
le systéeme immunitaire est faible (en raison de leur maladie ou de médicaments).

Il est toutefois possible que la personne vaccinée soit contaminée peu de temps
avant ou peu aprés la vaccination. Le systéme immunitaire a en effet besoin de
quelques semaines apreés la vaccination pour se préparer et pouvoir se protéger
de maniéere optimale contre une contamination.3%40
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En général, les personnes atteintes d’'une affection rhumatismale sont plus
susceptiblesd’étreinfectéesenraisondeleur maladie etde leurtraitement.*-44
Le systétme immunitaire des personnes atteintes d'une affection auto-
immune/rhumatismale court également un risque supplémentaire de passer
en " overdrive “ et cela doit absolument étre évité.?° Le risque et la gravité
d'un effet indésirable possible avec un vaccin contre le COVID-19 sont
bien moins élevés que le risque et la gravité d'une forme grave de
COVID-19.384>

En plus, en vous faisant vacciner, vous vous protégez non seulement vous-
méme, mais trés probablement aussi les autres (“ principe de solidarité “). Si
vous étes vous-méme vacciné(e) et que vous présentez donc un risque tres
faible de contamination par le SARS-CoV2, le risque de transmettre le virus a
quelgu'un d'autre est particuliéerement faible.®

C'est la seule maniére d'arréter la crise du coronavirus et de pouvoir
revenir a une vie normale. 34

EN BREF

Suivez les mesures

Vivez sainement : bougez suffisamment, mangez sainement, reposez-vous
suffisamment, arrétez de fumer

Veillez a tout faire pour maintenir votre rhumatisme sous contrdle

Continuez a prendre vos médicaments, n'arrétez jamais vos médicaments
sans l'avis de votre rhumatologue

Faites-vous vacciner contre la grippe, les pneumocoques et le COVID-19
(dés que possible)
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En cas de fiévre, de toux
persistante ou de perte
de golt/d'odorat, vous
devez vous faire tester
pour détecter la présence
éventuelle du coronavirus
dans votre corps;

g LIENS UTILES

Pour de plus amples informations, vous pouvez contacter votre médecin
généraliste,

ou consulter le site Internet https://www.info-coronavirus.be/fr/,

ou appeler le numéro gratuit 0800 14 689.

www.clair.be
www.Arthrites.be
https://r-euma.be
www.Vaccinnet.be

https://www.eular.org/rmds_and_covid19_pare.cfm

Pour en savoir plus sur les vaccins contre le COVID-19, consultez les sites
Internet suivants :

https://www.ema.europa.eu/en/human-regulatory/overview/public-
healththreats/coronavirus-disease-covid-19/treatments-vaccines-covid-19

https://www.afmps.be/fr/humain/medicaments/medicaments/covid_19/
vaccins/questions_et_reponses_sur_les_vaccins_contre_la

https://www.info-coronavirus.be/fr
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