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Stade de 

l'étude
Site

Arthrite juvénile idiopathique AJIBIOREM AP-HP III

Décroissance thérapeutique dans l'arthrite juvénile 

idiopathique oligoarticulaire ou polyarticulaire sans 

facteur rhumatoïde en maladie inactive sous 

biothérapie.

2 schémas de 

décroissances de la 

biothérapie 

Patient âgé de 2 à 17 ans et traité par Etanercept ou Tocilizumab ou Adalimumab ou 

patient âgé de 6 à 17 ans et traité par Abatacept diagnostiqué d’une arthrite 

juvénile idiopathique persistante oligoarticulaire ou polyarticulaire avec des 

facteurs rhumatoïdes négatifs.

Patient ayant atteint la maladie inactive dans l’année après le début de la dernière 

biothérapie selon les critères de Wallace et inactive depuis au moins de 6 mois. 

Patient avec des doses stables d’anti-inflammatoire, Methotrexate (maximum 20 

mg/m2/semaine) ou autres immunosuppresseurs non biologiques pendant au 

moins un mois avant l’inclusion

Inclusion en 

cours

CHRU de Brest, CHU 

de Poitiers

maladie inflammatoire 

rhumatologiques juvénile
JIR Cohorte 

Fondation 

rhumatisme 

enfants suisse

Non 

interventionnel

Etablissement d’une cohorte pédiatrique pour les 

maladies inflammatoires rhumatologiques.

Pas de traitement - 

étude de cohorte

Patient avec un diagnostic de maladie rhumatismale inflammatoire (AJI, 

connectivite, vascularite, uvéite ou fièvre périodique) dont les symptôme ont 

débutés avant l'âge de 18 ans révolus. 

Inclusion en 

cours
CHRU de Brest


