
Ce chapitre décrit comment :

• Évoquer une fièvre hémorragique virale, en dehors d’une
épidémie, lorsqu’une personne sévèrement atteinte
présente de la fièvre et des signes d’hémorragie
inexpliquée.

• Dès qu’une FHV est suspectée, alerter le personnel
hospitalier concerné et prendre les mesures d’isolement et
de protection contre les FHV.

• Avertir les personnes responsables au niveau hiérarchique
supérieur.

Chapitre 2

Identification d’un cas possible
de FHV
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Lors d’une épidémie, plusieurs cas surviennent à peu près en
même temps, qu’il s’agisse de cas simultanés ou d’une
transmission de personne à personne.

Évoquer la possibilité d’une FHV en dehors d’une situation
épidémique devant un cas isolé est plus difficile. La fièvre élevée
et les maux de tête font partie des signes précoces d’une FHV,
mais sont communs à bien d’autres maladies infectieuses.

La plupart des malades fébriles n’ont pas une FHV. La maladie en
cause est plus souvent le paludisme, la fièvre typhoïde, une
dysenterie, une infection bactérienne sévère ou une autre maladie
fébrile survenant communément dans la région.

Le travailleur de santé suspectera une FHV devant l’apparition de
signes plus sévères ou en l’absence d’amélioration après
traitements des maladies courantes.

Cependant, les travailleurs de santé doivent être vigilants et penser
à une FHV en dehors d’une période épidémique. Aussitôt qu’une
FHV est suspectée, les précautions d’isolement doivent
commencer, pour éviter que des personnes ne soient inutilement
exposées.
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2.1 Se servir des données sur les épidémies
antérieures pour suspecter une FHV

Lorsqu’un malade se présente avec de la fièvre, utiliser les moyens
de diagnostic dont dispose l’établissement de santé pour en
trouver la cause. Par exemple, faire une lame pour rechercher le
paludisme ou une coproculture pour rechercher une dysenterie.

• Traiter la fièvre suivant la cause la plus probable avec un
traitement approprié.

• Si, après trois jours de traitement, la fièvre persiste et s’il s’y
ajoute des signes tels qu’une hémorragie ou un choc
cardio-vasculaire, considérer qu’il s’agit d’une FHV.

• Rechercher, dans l’histoire de la maladie de ce malade, un
contact avec une personne ayant présenté de la fièvre ou
des hémorragies ou qui est décédée d’une maladie fébrile
et hémorragique inexpliquée.

• Si aucune cause n’est retrouvée pour expliquer la
symptomatologie du malade, penser à une fièvre
hémorragique et commencer les mesures d’isolement.

L’arbre décisionnel de la page suivante montre comment suspecter
une FHV et quand mettre en place les mesures de contrôle de
l’infection. Il s’applique en dehors d’une situation épidémique.
L’annexe 4 donne un exemple de définition de cas de FHV dans le
cadre d’une épidémie.
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Mise en place des mesures de contrôle de l’infection dès
la suspicion d’un cas de FHV
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Le patient a-t-il au moins un des signes suivants ?

* Hémorragie inexpliquée :

– des muqueuses (nez, gencives, vagin)

– gastro-intestinales : vomissement de sang, sang
dans les selles

– aux points d’injection

– yeux rouges (dûs à un œdème des capillaires )

* État de choc : hypotension (< 90mm Hg ) pouls
rapide et faible

* Notion d’un contact dans les 3 semaines précédentes
avec une personne présentant une fièvre inexpliquée
accompagnée d’hémorragies ou avec une personne
décédée après avoir présenté ces signes

• Altération profonde de l’état général

• Température mesurée au thermomètre
supérieure à 38°C depuis plus de 72 heures
et moins de 2 semaines

Diagnostic et traitement selon la cause la plus

probable de maladie fébrile qui sévit dans la

région (paludisme, fièvre typhoïde, dysenterie

ou infection bactérienne grave)

En l’absence de réponse au traitement

anti-paludéen ou antibiotique

Commencer les mesures
de contrôle de l’infection

en case de FHV



Si une des FHV a déjà sévi dans votre région :

Discuter avec la personne responsable de la surveillance au niveau
national ou du district, des cas de FHV survenus dans la région.4

Utiliser cette information pour le diagnostic d’un cas suspect.

Rapporter ici la définition de cas pour les FHV survenues dans
votre région :

FHV Définition d’un cas
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4 De plus amples informations sur les FHV sont données dans l’annexe 2.



2.2 Mettre en place les mesures de contrôle de
l’infection en cas de FHV

Chaque établissement de soins a ses propres procédés pour faire
face à une situation d’urgence. Adapter selon les besoins les
mesures de contrôle de l’infection en cas de FHV. Désigner une
personne qui coordonnera ces mesures. Le paragraphe 9.1 décrit
comment choisir un coordonnateur. Dès qu’un cas de FHV est
suspecté par un membre du personnel soignant, celui-ci devra en
informer l’administrateur de l’hôpital et le coordonnateur qui
devra :

• Faire transporter le malade dans la zone d’isolement et
prendre les mesures nécessaires pour contrôler l’infection
(voir le chapitre 3).

• Limiter le nombre des membres du personnel hospitalier et
des visiteurs dans la chambre du malade.

• Limiter l’usage des procédures invasives et réduire le
nombre des traitements par voie parentérale.

Important ! Pendant l’intervalle de temps entre le moment où l’on
soupçonne l’apparition d’un cas de FHV et l’admission du malade
dans la zone d’isolement, il existe un risque de transmission à
partir du sang et des liquides corporels du malade (selles, urine,
vomissures). Pour éviter la transmission aux autres patients, aux
visiteurs et aux membres du personnel dans la salle d’attente,
mettre le malade suspect de FHV à l’écart. Faire tous les efforts
possibles pour réduire ce temps d’attente.
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2.3 Alerter les membres du personnel hospitalier
quant aux risques spécifiques de transmission des
FHV

Dès qu’une FHV est suspectée, alerter les membres du personnel
concernés qui devront instaurer les mesures de contrôle de
l’infection, c’est-à-dire :

• Les médecins et les infirmiers qui donneront les soins au
malade

• Les personnes chargées du nettoyage, du blanchissage et du
traitement des déchets qui nettoient et décontaminent le
matériel médical et d’équipement

• Les membres du personnel de laboratoire qui manipulent
les échantillons provenant des cas suspects de FHV

• Les personnes qui déplacent ou préparent les corps des
malades décédés.

Expliquer comment se fait la transmission des FHV au sein d’un
établissement de soins et le risque encouru par les membres du
personnel hospitalier.5 Rappeler aux membres du personnel que
les FHV sont hautement contagieuses. Ils devront prendre les
mesures de contrôle de l’infection à chaque fois qu’ils auront un
contact avec un malade atteint de FHV, avec du sang ou d’autres
fluides corporels d’un malade infecté ou avec du matériel médical
et d’équipement contaminés.
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5 Le tableau de la page 4 de l’introduction résume les risques de transmission des FHV dans un
établissement de soins.
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Fig. 7. Exemple d’affiche sur le contrôle de l’infection lors de FHV



2.4 Signaler les cas suspects au niveau hiérarchique
supérieur

Faire le signalement suivant les recommandations pour la
surveillance au niveau national.

S’il s’agit d’un cas suspect de fièvre hémorragique à virus Ebola,
contacter les autorités au plus haut niveau hiérarchique.

Si votre région effectue des activités de surveillance spécifique
pour une FHV donnée, le responsable de district dira qui contacter
et comment. Le tableau ci-dessous peut être utilisé pour noter les
informations sur la personne à contacter lors de la suspicion d’un
cas de FHV.

Personne-
contact Agence

Téléphone
ou

télécopie

Information à
fournir à la

personne-contact

Prélève-
ments à
effectuer
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2.5 Identifier les sujets-contacts et les déplacements
éventuels du malade

Demander au malade (ou à un de ses proches qui peut répondre à
sa place) :

• Où habitez-vous ?

• Quand les symptômes ont-ils débuté ?

• Qui d’autre est malade dans votre famille ou dans votre
village ?

• Où avez-vous voyagé récemment ?

Les réponses permettront de rechercher les sujets-contacts, de leur
donner l’information utile sur les FHV et de leur expliquer quand il
faut aller consulter.

Le chapitre 8 décrit les différentes étapes à suivre pour informer la
communauté sur les FHV et comment prévenir leur transmission.
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