
Le 27 juin 2008
 
 
 
Cher Confrère, 
 
 
Voici donc la seconde lettre d’information sur l’avancement de la cohorte nationale 
DESIR : devenir des spondylarthropathies indifférenciées récentes. 
Après six mois d’activité de la phase d’inclusion, plus de 140 patients ont été inclus. 
C’est un premier résultat, mais il ne faut pas en rester là. L’objectif est d’inclure 700 
patients. 
Le taux d’inclusion est variable selon les centres, certains n’ont pas encore atteint 
leur rythme de croisière. En effet, le profil des patients à inclure n’est pas celui de la 
consultation de première intention vers les centres hospitaliers investigateurs. La 
collaboration active du réseau rhumatologique de ville, particulier à la France, est 
indispensable et doit représenter la force motrice de la phase d’inclusion. La charte 
signée par les centres investigateurs garantit la non ingérence dans la prise en charge, 
en particulier thérapeutique, des patients, qui reste la prérogative du rhumatologue 
traitant. 
Les quelques difficultés au démarrage vont s’aplanir avec le dialogue local et la 
montée en puissance de la cohorte. 
Rappelons que la « porte d’entrée » dans la cohorte est représentée par l’existence 
de rachialgies inflammatoires depuis plus de 3 mois et moins de 3 ans, chez des sujets 
entre 18 et 50 ans. 
Votre correspondant régional est à votre disposition pour l’organisation matérielle de 
la consultation et du bilan initial ; n’hésitez pas à le contacter en amont, en 
particulier en cas de doute sur l’éligibilité éventuelle d’un patient. 
Le projet de cette cohorte est ambitieux, montrons que la rhumatologie française en 
est capable. 
 
Avec nos remerciements, 
 
Cordialement. 
 
Daniel Wendling , au nom du Comité de Coordination de la cohorte DESIR. 


