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Conclusion

Le lymphome de Burkitt est un lymphome à cellules B agressif.
1 à 2 % des lymphomes non hodgkiniens de l’adulte.
Urgence diagnostique et thérapeutique .
75 à 85 % des adultes ont une rémission à long terme.
Pronostic sombre des formes en rechute ou réfractaires.

Déterminer le profil épidémiologique des patients atteints de 
lymphome de Burkitt suivie au service d’hématologie et 
d’oncologie pédiatrique du CHU Ibn Rochd de Casablanca.

Le lymphome de Burkitt est une hémopathie maligne rare.
Aucune stratégie de traitement de première ligne n’est clairement 
définie.
Le protocole LMBA02 permet des taux de rémission élevés. 
les rechutes et les cas réfractaires restent préoccupants.
l'importance d'optimiser les soins de support pour améliorer la survie 
et la qualité de vie des patients.
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Service

10 ans allant de janvier 2014 à 
décembre 2024.

Période

Adultes âgés de plus de 18 ans.

Suivis pour un lymphome de 
Burkitt.

Traités selon LMBA02 

Critères d’inclusion

Classification de MurphyStadification 

Protocole LMBA02Classification pronostique
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Caractéristiques épidémiologiques des patients 

51Nouveau cas

5Nombre de cas/an

35, 5 (18-71 ans)Médiane d’âge 

3,25Sexe ratio M/F

9(17%)Forme associée au VIH 

Stade avancé ( III-IV) selon Murphy     65%

Groupes pronostic 

Classification pronostic du protocole

LMBA02

34(66,7%)Groupe B

17(33,3%)Groupe C

51 patients traités selon LMBA02

Evolution :

Rémission complète à la fin du 
traitement 27(51%)

Rechutes et échec 
11(22%)

Mortalité précoce 10%:
SLT et complications infectieuses 

Survie globale : 46%  


