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Résumé: 

Objectif 

Évaluer le profil parodontal des patients atteints de maladies inflammatoires chroniques de 

l'intestin (MICI). 

Méthodologie 

Une étude épidémiologique transversale, rétrospective et prospective, a été menée auprès 

de 147 patients (hommes et femmes) consultants au service d'hépato-gastroentérologie du CHU 

de Constantine. 

Ces patients ont bénéficié d'un examen clinique bucco-dentaire complet et ont été 

interrogés à l'aide du questionnaire Global Oral Assessment Index (GOAI). 

Les scores d'activité de la maladie inflammatoire chronique de l'intestin (MICI) – le 

Crohn'sDisease Activity Index et l'UlcerativeColitisDisease Activity Index (UCDAI) – ont été 

calculés pour chaque patient. La collecte des données s'est déroulée du 24 septembre 2024 au 16 

février 2025. Les données ont été traitées avec Microsoft Excel et analysées avec SPSS. 

Résultats 

Dix-huit pour cent (18%) des participants présentaient une santé gingivale, tandis que sept 

pour cent (7%) avaient une gingivite. Soixante-cinq pour cent (65%) souffraient de parodontite à 

différents stades. 

Une corrélation a été trouvée entre la sévérité de la perte d'attache et la sévérité de la 

maladie inflammatoire chronique de l'intestin. De plus, cinquante-six pour cent (56%) de notre 

population présentait une mauvaise qualité de vie, attestée par un Global Oral Assessment Index 

(GOAI) inférieur à 50. 

Conclusion 

La majorité des patients atteints de MICI présentent une parodontite et une mauvaise 

qualité de vie. 
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Abstract: 

Objective: 

To assess the periodontal profile of patients withinflammatoryboweldisease (IBD). 

Methodology: 

A cross-sectional, retrospective, and prospective epidemiologicalstudywasconducted on 147 

patients (both men and women) attending the Hepato-GastroenterologyDepartment of the 

UniversityHospital of Constantine. 

These patients underwent a complete oral and dental clinicalexamination and 

wereinterviewedusing the Global Oral Assessment Index (GOAI) questionnaire. 

The diseaseactivity scores—Crohn'sDisease Activity Index (CDAI) and 

UlcerativeColitisDisease Activity Index (UCDAI)—werecalculated for each patient. 

Data collection took place betweenSeptember 24, 2024, and February 16, 2025. Data 

wereprocessedusing Microsoft Excel and analyzedwith SPSS software. 

 

Results: 

Eighteen percent (18%) of participants hadhealthygingiva, whileseven percent (7%) 

hadgingivitis. Sixty-five percent (65%) sufferedfromperiodontitis at various stages. 

A correlationwasfoundbetween the severity of clinicalattachmentloss and the severity of 

inflammatoryboweldisease. 

Moreover, fifty-six percent (56%) of the studied population had a poorquality of life, as 

evidenced by a Global Oral Assessment Index (GOAI) score below 50. 

 

Conclusion: 

The majority of IBD patients sufferfromperiodontitis and impairedquality of life 
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 :الملخص

 : الهدف

تقييم الحالة الصحية للنسج الداعمة للأسنان لدى المرضى المصابين بالأمراض الالتهابية المزمنة 
 .(MICI) للأمعاء

 : المنهجية

ا )رجال  147                                                        أ جريت دراسة وبائية مستعرضة، استرجاعية واستشرافية، شملت  ونساء( استشاروا              مريض 
 .مصلحة أمراض الكبد والجهاز الهضمي في المركز الاستشفائي الجامعي بقسنطينة

استفاد هؤلاء المرضى من فحص سريري شامل للفم والأسنان، وتم استجوابهم باستخدام استبيان 
 .(GOAI) المؤشر العالمي لتقييم صحة الفم

زمن لكل مريض، وهما مؤشر نشاط مرض تم حساب مؤشرات نشاط مرض الأمعاء الالتهابي الم
 .(UCDAI) ومؤشر نشاط التهاب القولون التقرحي (CDAI) كرون 

، وتمت معالجتها 2025فبراير  16إلى  2024سبتمبر  24تم جمع البيانات خلال الفترة الممتدة من 
 .SPSS                         وتحليلها إحصائي ا بواسطة Microsoft Excel باستخدام برنامج

 :النتائج

                                                                %( من المشاركين كانت لديهم لثة سليمة، في حين أ صيب سبعة بالمائة 18شر بالمائة )ثمانية ع
%( كانوا يعانون من التهاب دواعم الأسنان بدرجات 65%( بالتهاب اللثة. خمسة وستون بالمائة )7)

 .متفاوتة

المزمن تمت ملاحظة علاقة ارتباط بين شدة فقدان التثبيت السريري وشدة مرض الأمعاء الالتهابي . 

%( من المرضى يعانون من ضعف جودة الحياة، 56علاوة على ذلك، كان ستة وخمسون بالمائة )
50أقل من  GOAI وهو ما يتضح من خلال مؤشر . 

 : الاستنتاج

يعانون من التهاب دواعم الأسنان ومن تدهور جودة  MICIالغالبية العظمى من المرضى المصابين بـ 
 الحياة


