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HORMIS toutes les au-tres formes de traite-ment susceptiblesd'exister, la prise encharge sous administra-tion d'antibiotiques estcelle que recomman-dent généralement lesmédecins dans le cas dela fièvre typhoïde. Pourune durée de 10 à 14

jours, l'antibiothérapiepermet de venir à boutde la maladie. Voilàpourquoi elle est re-commandée dès la ma-nifestation despremiers symptômes.L’administration de Ci-profloxacine ou Nor-floxacine, par exemple,pendant une durée de28 jours, élimine la bac-térie chez 80% des por-teurs sains. Letraitement fait appel ac-

tuellement à l’Azithro-mycine, aux Fluoroqui-nolones de deuxièmegénération ou Cépha-losporines de troisièmegénération (Cef-triaxone).Cependant, la prise encharge de la fièvre ty-phoïde implique égale-ment l'observation desmesures d’hygiène gé-nérales et spécifiquesvis-à-vis des maladies àtransmission féco-orale.

Il s'agit, par exemple, dulavage des mains (avantde préparer les ali-ments, avant de passerà table et après l’utilisa-tion des sanitaires).L'administration duvaccin reste égalementune arme efficace. Il enexiste deux contre la ty-phoïde : l'un vivant at-ténué et administré parvoie orale, et l'autre in-jectable à base d’anti-gène capsulaire. 

La vaccination n’est passystématiquement re-commandée aux voya-geurs se rendant versdes pays endémiques,sauf pour ceux qui vontaller dans des zones àhaut risque avec une ex-position prolongée àdes aliments et/ou del'eau potentiellementcontaminée. Le vaccindoit être administré auminimum 15 joursavant le départ et la

durée de protection estde 3 ans. Toutefois, celui-ci n’as-sure qu’une protectionde 60 à 70% contre lafièvre typhoïde, et neprotège pas contre lesfièvres paratyphoïdes.La vaccination ne sesubstitue donc pas auxmesures de précautionrelatives à la consom-mation d’eau, d’ali-ments, ni au lavage desmains.

L'antibiothérapie comme principale recommandation des médecins
Prise en charge et traitement 
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DE manière générale, lafièvre typhoïde est unepathologie qui se soignetrès bien. Lorsque letraitement est bien suivi,au bout de 3 à 5 jours, unamendement de symp-tômes est constaté (lirepar ailleurs). Par ail-leurs, des complicationssurviennent en généralchez les personnes quisouffrent d'immuno-dé-pression, ou en cas detraitement mal suivi. 
« Lorsqu'elles survien-
nent, ces complications
sont en général très
graves. On parlera de
perforation, d'hémorra-
gies intestinales. On peut
avoir des complications
cardiaque, osseuse ou
nerveuse», explique le

docteur Marie RenéeOkili Abdoulaye.Des complications quisurviennent en général àla troisième semaine dela maladie. Il s'agit, entreautres,  des hémorragiesdigestives qui se révè-lent par la présence desang dans les selles, quipeuvent parfois être lesigne annonciateurd'une perforation diges-tive. « Dans ce cas, le ta-
bleau clinique révélateur
peut être aigu avec une
douleur abdominale, un
ventre contracté et un
arrêt des matières fécales
et des gaz. L'opération est
alors urgente devant ce
tableau de péritonite
aiguë. Mais souvent, le
tableau peut être moins
typique, en particulier
chez les patients en mau-
vais état général ou avec
tuphos profond. L'atten-
tion devra être attirée

par une douleur abdomi-
nale persistante», ob-serve le médecin.Des complications hé-pato-vésiculaires liées àla prolifération bacté-rienne. Une hépatite estprésente dans 10 % descas, mais souvent peugrave. Les abcès hépa-tiques sont plus rares etse développent en l'ab-sence d'antibiothérapie. Les cholécystites, dans0,5 à 2% des cas, compli-quent ou révèlent sou-vent une lithiasevésiculaire. Elles peu-vent être sources de re-

chute ou de portagechronique. Une typhoïdemal traitée peut égale-ment entraîner des com-p l i c a t i o n scardiovasculaires : lamyocardite typhique,rare, peut être latente ourévélée par un tableaude troubles de rythmeet/ou de défaillance car-diaque. L'état de choc révélé parune chute tensionnelleet une accélération dupouls devenant filant,est une urgence vitale.Les infections osseuses,vertébrales ou articu-laires secondaires, sontplus fréquentes chez lessujets drépanocytaires. D’autres cas comme lesencéphalites, atteintesrénales, atteintespleuro-pulmonairessont à inscrire au regis-tre des complications dela fièvre typhoïde.

À traitement mal suivi, des conséquence graves
Les complications
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Dr Marie Renée Okili
Abdoulaye : '' un traite-
ment mal suivi peut
entrainer des compli-
cations cardiovascu-
laires''.
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LES mauvaises condi-tions d’hygiène ou lenon-respect des règlesd’hygiène personnellessaines sont responsa-bles de la plupart descas de fièvre typhoïde.Les personnes atteintesde cette maladie  trans-portent généralementles bactéries en leurtube intestinal et circu-lation sanguine. Unedes voies principalespar lesquelles l’infec-tion typhoïde s’étendest, entre autres, l’eaucontaminée et la nour-riture.On comprend que siquelqu’un absorbe unenourriture ou une bois-son contaminées, ilcontracte la maladie.  «
On contracte la maladie

par des aliments conta-
minés. L’eau et un
contact étroit avec des
personnes infectées»,explique le docteurMarie Rénée Okili Ab-doulaye. «Pour éviter la fièvre
typhoïde, il est impor-
tant de se laver fré-
quemment les mains
avec de l’eau chaude, du
savon pendant au moins
30 secondes. Ceci est
particulièrement impor-
tant avant de manipuler
des aliments, de prépa-
rer de la nourriture ou
de la manger, après
avoir touché des ani-
maux ou manipulé de la
viande crue, ainsi
qu’après l’utilisation des
toilettes. Pour éviter la
maladie, il est aussi re-
commandé de manger
des  nourritures soi-
gneusement préparées
et éviter celles servies à
la température am-

biante. Il faut également
éviter de boire de l’eau
de surface non traitée,
qui pourrait être conta-
minée, et préférer de
l’eau minérale ou bouil-
lie», a poursuivi DrOkili Abdoulaye. Des aliments tels queles laitues constituentdes moyens de conta-mination, s’ils ne sontpas correctement net-

toyés. En outre, en consom-mant la nourriture etdes boissons venduesdans la rue, on s’expo-serait aussi à la ty-phoïde, du fait qu’il estparticulièrement diffi-cile de maintenir lanourriture dans un étatde propreté maximaldans la rue. Le danger principal dela typhoïde, ce sont lesperforations de l’intes-tin grêle qu'elle pro-voque et par  lesquellesles bactéries se répan-dent dans la cavité ab-dominale, entraînant lamort. En matière de préven-tion, le moyen le plussûr et efficace passe parl’amélioration desconditions d’hygiène deson milieu de vie et parla vaccination, selon lesspécialistes.

Comment s’en prémunir ?
Prissilia.M.MOUITY
Libreville/Gabon

Il est important de se
laver fréquemment les
mains pour éviter la
fièvre typhoïde.
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