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Le destin des maladies infectieuses

« Je suis très inquiet à l’idée de ce qu’il

adviendrait d’une population indemne jusqu’ici

si un nouvel agent infectieux venu d’ailleurs

venait à s’y propager »

Charles Nicolle



Rien ne nous y préparait

* Les nouveaux antibiotiques

* Les nouveaux vaccins

* Les progrès de l’hygiène



Naissance, vie et mort des maladies infectieuses

Charles Nicolle 1930

« Ce qui est nouveau, ce n’est pas la survenue 

d’une maladie antérieurement inconnue, c’est

cette survenue au sein d’un monde qui se

croyait définitivement aseptisé, protégé

et tranquille »



Il y aura donc des

maladies nouvelles

C’est un fait fatal !!!



Pourquoi y a t’il des infections

émergentes et réémergentes ?



Facteurs d’émergence et de 
réémergence des maladies infectieuses

émergences

Virus nouveaux
(mutants, variant) Déplacements 

humains

Modifications
climatiques

Conséquences 
écologiques 
des activités 

humaines

Relâchement des
mesures sanitaires

Nouvelles
Techniques diagnostiques

Et thérapeutiques

Guerre, catastrophe

Alimentation

Modification des pratiques de soins
Iatrogénèse : 

Dispositifs invasifs 
Antibiothérapie



Naissance et mort des maladies infectieuses
Le bilan des 40 dernières années

IN

OUT

Infection à VIH1 et VIH2
Hépatites à VHC, VHD, VHE
Kaposi et HHV8
Fièvre d’Ebola
Grippe aviaire
Parvovirus B19 et HHV6
Hantavirus pulm. Syndrome
Encéphalites N-York & Malaisie 
Nouvelles bartonelloses
Helicobacter pylori
Ehrlichiose
Choc toxique (staph et strepto)
PSDP et ERV
Diarrhée à Cyclospora
Microsporidiose
SARS, ZIKA, Chikungunya

Variole

Poliomyélite ?



Problèmes posés

* Santé publique

* Information

* Diagnostic

* Thérapeutique et pronostic

* Prévention



SARS







L’épidémie au 09 Mai 03

Chine (4698)

Singapour (204)

Hong Kong (1661)

Vietnam (63)

Canada (146)

USA (328)

Europe:
8 pays (39)

Asie autre (91)

Taiwan (125)

Total: 7053 cas; 506 DC (7,17%)

Koweit (1)

Brésil (2)

A du Sud (1)

Maroc (0)



* Infection à Coronavirus :

+ Les coronavirus sont très répandus

+ Causent généralement des maladies bénignes chez
l’homme

+ 2 d’entre eux ont entrainé de graves épidémies

- SRAS-CoV
- Mers-Cov



Les coronavirus tiennent leur nom de la capsule des
Protéines qui les entoure et qui a une forme de couronne



D’où est parti le virus ?
+ 31/12/2019 : 

L’OMS a été informée par les autorités chinoises d’un
épisode de cas groupés de pneumonies 

Tous les cas avaient un lien avec un marché d’animaux
vivants dans la ville de Wuhan

Le Huanan South China Seafood Market

+ 09/01/2020

Cause : Nouveau coronavirus : 2019-nCOV a été identifié























Atteinte centrale ( 24%) Atteinte périphérique ( 8,9%): 

• Troubles de la conscience 
14,8%

• L’AVC ( 6%) : 4 AVC 
ischémiques, 1 AVC 
hémorragique

• L’encéphalite ( 1 cas)
• Myélite aigue ( 1 cas)
• Epilepsie ( 

généralisée/temporale)

• Agueusie+++ : 5,6%
• Anosmie ++ : 5,4%
• La rhabdomyolyse/ 

myalgies
• PRN ( 1 cas)

Manifestations neurologiques



TABLEAUX CLINIQUES NEUROLOGIQUES 
RAPPORTES DANS LE CADRE DE L’ATTEINTE 

COVID 19

1. ENCEPHALITE VIRALE 

2. AVC ISCHÉMIQUE 

3. L’ENCÉPHALOPATHIE HÉMORRAGIQUE AIGUË 
NÉCROSANTE

4. MYÉLITE AIGUE

5. SYNDROME DE GUILLAIN-BARRÉ



EEG : ondes lentes en temporal droit + atteinte cérébrale 
diffuse. 

Atteinte encéphalitique = MAUVAIS PRONOSTIC 







DIAGNOSTIC
Tests biologiques et radiologie



Comment chercher le covid-19 ?

Corman VM et al, Euro Surveill. 2020





















+ SARS 2003 : 10% mortalité

Transmission à l’homme après contact avec des civettes
Infectées elles mêmes contaminées par chauves souris

+ MERS 2012 : 30% mortalité

Transmission à l’homme après contact avec des dromadaires
Via des sécrétions : urines, lait de chamelle



Populations spécifiques





















• Vérification de 
la kaliémie+ 
glycémie

• ECG initial 
avant la prise 
+ calcul QTc+ 
recherche ESV

• ECG à H 4 + 
calcul QTc

• Examen 
clinique avec 
FC et TA / 6 H

• ECG + calcul 
QTc+ 
recherche
ESV

• Examen 
clinique avec 
FC et TA / 6 H

J 0 J 2 À la 
sortie

QTc > 480 
ms

Avis 
spécialisé 

Surveillance cardiologique du traitement 
à l’hydroxychloroquine COVID 19

ECG+ 
calcul 
QTc+ 
recherche 
ESV







« Les maladies infectieuses :  il en naîtra de nouvelles, il 
en disparaîtra lentement quelques unes ; celles qui 
subsisteront ne se montreront plus sous les formes que 
nous leur connaissons aujourd’hui »
Charles Nicolle (1933) 
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