Fiche thérapeutique

Fichen® 2
" Charbon"

Le charbon (anthrax dans les pays anglo-saxons) et une maladie provoquée par une bactérie :
Bacillus anthracis. Son nom vient de I'aspect des lIésons cutanées, recouvertes d’ une cro(te
noirétre.

La mdadie naturelle est essentidlement cutanée, observée aprés contact avec des animaux ou
des produits animaux infectés. Ce sont les spores bactériennes, trés résstantes dans le milieu
extérieur qui, disgpersées par a&rosol et inhalées par voie respiratoire, seraient a I’ origine d'une
maadie pulmonaire.

L'aérosol et invisble, incolore, inodore. Apres expostion a cet a&rosol les symptémes
peuvent apparaitre dans un dda de un jour pouvant dler jusqu’ & huit semaines.

Le diagnodic et difficile, les sgnes diniques n'éant pas spécifiques (fiévre, toux, dyspnée)
évoluant rgpidement vers un éat de déresse respiratoire dont I'évolution peut étre rapidement
fade.

Le charbon pulmonaire n'est pas contagieux.

Il est impératif d'effectuer une décontamination car apres aérosolisation, les spores de
Bacillus anthracis sont retrouvées dans les narines, sur la peau e les cheveux. Il existe un
risque de contamination secondaire S les spores sont remises en suspension (cf. fiche N°1 —
conduite atenir en Stuation d urgence avant identification de I’ agent pathogéne responsable).

La mise en application de ce protocole doit é&re le plus précoce possible, surtout en
I’absence de signe clinique. |1 doit concerner toute la population exposée.
Aucun vaccin n'est digponible.

1. Traitement prophylactigue post-exposition et traitement des per sonnes
symptomatiques pouvant recevoir un traitement per os

1.1. Posologie

1.1.1. Adultes
Traitement de premiéreintention
Ciprofloxacine per os: 1g/jour en deux prises, soit 500 mg deux fois par jour.
ou Ofloxacine per os: 800 mg/jour en deux prises, soit 400 mg deux fois par jour.
ou Lévofloxacine per os : 500mg/jour en une prise.

Traitement de seconde intention

doxycycline per os : 200 mg/jour en 2 prises, soit 100 mg deux fois par jour.

ou amoxicdlline per os: 3 g/jjour en trois prises, soit 1g trois fois par jour ;N envisager
I"amoxicilline qu’ gpres isolement de la souche et évauation de sa sensibilité.
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1.1.2. Enfants(<15ans)
Traitement de premiéreintention
ciprofloxacine per os: 20 a 30 mg/kg/jour en 2 prises sans dépasser la posologie adulte
(1g/jour).

Traitement de seconde intention

doxycycline per os : 4 mg/kg/jour en 2 prises sans dépasser |a posologie adulte (200 mg/jour).

ou amoxidlline: 80 mg/kg/jour en 3 prises sans dépasser la posologie adulte (3g/jour) ;
N’ envisager I’amoxicilline qu’ gpres isolement de la souche et évauation de sa sengihilité.

1.2. Durée detraitement
8 semaines lorsque I'expostion au charbon et avérée. Un traitement relais et recommandé
par doxycycline ou amoxicilline, apres isolement de la souche et évduation de sa senghilité
et en fonction du sujet (enfant, femme enceinte).

2. Traitement des personnes symptomatigues devant recevoir un
traitement parentéral

2.1. Posologie

2.1.1. Adultes
Traitement de premiéreintention
Ciprofloxacine par voie intraveineuse en pefuson de 60 minutes pour la présentation 400 mg
et 30 minutes pour la présentation 200 mg : 400 mg toutes les 12 heures avec relas par voie
orde sdon | &at du patient : 500 mg deux fois par jour.
ou Ofloxacine par voie intraveineuse en perfusion de 30 minutes: 400 mg toutes les12 heures,
avec relais par voie orae sdon I’ &at du patient : 400 mg deux fois par jour
ou Lévdfloxacine par voie intraveineuseen pefuson dau moins 60 minutes pour la
présentation 500 mg/100 ml et d'au moins 30 minutes pour la présentation 250 mg/50 ml :
500 mg une fois par jour, avec rdais par voie orde sdon |'é&at du patient : 500 mg une fois

par jour.

Traitement de seconde intention

doxycycline par voie intraveineuse en perfuson lente de 60 minutes minimum: 200 mg pour
les premiéres 24 heures puis 100 mg toutes les 12 heures, avec relais par voie orde sdon
I’éat du patient : 100 mg deux fois par jour.

ou Amoxiclline par voie intraveineuse: 3g/jour en 3 prises, avec reas par voie orde sdon
'é&at du patient: 1g trois fois par jour ; n'envisager I'amoxicilline gu'aprés isolement de la
souche et évaudion de sasenghilité.
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2.1.2. Enfants(<15ans)
Traitement de premiéreintention
Ciprofloxacine par voie intraveineuse en pefuson de 60 minutes: 10 a 15 mg/kg/jour en 2
injections, avec reais par voie orde sdon I'éat du patient : 20 a 30 mg/kg/jour sans dépasser
la posologie adulte (1g/jour).

Traitement de seconde intention

doxycycline par voie intraveineuse en pefuson lente de 60 minutes minimum : 4 mg/kg/jour
en 2 injections, avec rdas par voie orde sdon I'éat du patient : 4 mg/kg/jour en 2 prises,
sans dépasser |a posologie adulte (200 mg/jour).

ou amoxiclline par voie intraveineuse: 80 mg/kg/jour en 3 prises puis rdas par voie orae
sdon I'éat du patient : 80 mg/kg/jour en 3 prises sans dépasser la posologie adulte (3g/jour);
n’ envisager I’amoxicilline qu gpres isolement de la souche et évaduation de sa senghilité.

2.2.2. Duréedetraitement
8 semaines. Un traitement relas est recommandé par doxycycline ou amoxicilling, gpres
isolement de la souche et évaudion de sa senshilité et en fonction du sujet (enfant, femme
enceinte).
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Noms des principes
actifs

Hiérarchisation des
traitements

Rubriques

Sujet pouvant recevoir un traitement per os

Sujet devant recevoir un traitement parentéral

ciprofloxacine

Traitement de premiéere
intention

Posologie

Adultes
Per os
1 g/jour en 2 prises, soit 500 mg deux fois par jour

Adultes

Voie intraveineuse en perfusion de 60 minutes pour la présentation 400 mg et
30 minutes pour la présentation 200 mg : 400 mg toutes les 12 heures avec
relais par voie orale selon I’ état du patient : 500 mg deux fois par jour

Enfants

Per os

20 a 30 mg /kg/jour en 2 prises sans dépasser |a posologie adulte
(1g/jour)

Enfants

Voie intraveineuse en perfusion de 60 minutes: 10 a 15 mg/kg/jour en 2
injections, avec relais par voie orale selon I’ état du patient : 20a30mgkgjour
en 2 prises sans dépasser la posologie adulte (1 g/jour).

Contre- - Hypersensibilité ala ciprofloxacine ou a un produit de la famille des quinolones
indications
Grossesse et | - Prescription possible pendant |a grossesse
allaitement - Allaitement : risque d’ atteinte articulaire pour I’ enfant allaité; ce risque ne constitue pas une contre-indication formelle
ofloxacine Traitement de premiére| Posologie Adultes Adultes
intention Per os Voie intraveineuse en perfusion de 30 minutes : 400 mg toutesles 12 heures,
800 mg/jour en deux prises, soit 400 mg deux fois par jour avec relais par voie orale selon I’ état du patient : 400 mg deux fois par jour

Contre- - Hypersensibilité a |’ ofloxacine ou & un produit de la famille des quinolones ; épilepsie
indications

Grossesse et

- Prescription possible pendant |a grossesse

allaitement - Allaitement : risque d’ atteinte articulaire pour I’ enfant allaité; ce risque ne constitue pas une contre-indication formelle
|évofloxacine Traitement de premiére| Posologie Adultes Adultes
intention Per os Voie intraveineuse en perfusion d’au moins 60 minutes pour la présentation
500 mg/jour en une prise. 500 mg/100 ml et d’au moins 30 minutes pour la présentation 250 mg/50 mi :
500 mg par jour, avec relais par voie orale selon I’ état du patient : 500mgune
fois par jour.
Contre- Hypersensibilité alalévofloxacine ou a un produit de la famille des quinolones ; épilepsie
indications
Grossesse et | - A éviter pendant la grossesse si possible
allaitement | - Allaitement : risque d’ atteinte articulaire pour I’ enfant allaité; ce risque ne constitue pas une contre-indication formelle
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actifs

Noms des principes | Hiérarchisation des | Rubriques Sujet pouvant recevoir un traitement per os Sujet devant recevoir un traitement parentéral
traitements
doxycycline Traitement de seconde| Posologie Adultes Adultes
intention Per os Voie intraveineuse en perfusion lente de 60 minutes minimum: 200 mg
200 mg/jour en 2 prises, soit 100 mg deux fois par jour pour les premiéres 24 heures puis 100 mg toutes les 12 h, avec rdaispar
voie orale selon I’ état du patient : 100 mg deux fois par jour
Enfants Enfants
Per os Voie intraveineuse en perfusion lente de 60 minutes minimum : 4
4 mg/kg/jour en 2 prises sans dépasser |a posologie adulte (200 mg/jour) | mg/kg/jour en 2 injections, avec relais par voie orale selon I’ état du
patient : 4 mg/kg /jour en 2 prises, sans dépasser la posologie adulte (200
mg/jour)
Contre-
indications - Allergie aux antibiotiques de |a famille des tétracyclines ; association avec |es rétinoides par voie générale en raison du risque d’ hypertension

intracranienne.

Grossesse et

- Eviter ladoxycycline a partir du 2sd trimestre si possible sans restriction d’ usage pour le 1% trimestre (décoloration de I’ émail des dents de lait

allaitement | décrite chez les enfants exposés au-dela de 16 semaines de grossesse)
- Allaitement possible si ladurée du traitement est inférieure a 1 semaine. Arréter I’ allaitement si ladurée du traitement est supérieure a 1 semaine (ne
constitue pas une contre-indication formelle)

amoxicilline Traitement de seconde| Posologie Adultes Adultes
intention Per os Voie intraveineuse : 3g/jour en trois prises, avec relais par voie orale sdon
3g/jour en trois prises, soit 1g trois fois par jour. |”état du patient : 1g troisfois par jour.
Enfants Enfants
Per os Voie intraveineuse : 80 mg/kg/jour en 3 prises puis relais par voie orale
80 mg/kg/jour en 3 prises sans dépasser |a posologie adulte (3g/jour). | selon I’état du patient : 80 mg/kg/jour en 3 prises sans dépasser la
posologie adulte (3g/jour).
Contre- Allergie aux antibiotiques de la famille des beta-lactamines (pénicillines et céphal osporines) ; association déconseaillée avec le méthotrexate en raison
indications des effets et de la toxicité hématol ogique du méthotrexate.

Grossesse et
allaitement

- Prise possible du médicament pendant la grossesse

- Suspendre I’ allaitement en cas de diarrhée chez le nouveaurné ; cet effet ne constitue pas une contre-indication formelle
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ACCUEIL
PATIENT

TRIAGE

+

Goursuite du traitement )17

TRAITEMENT per os
Adultes

1) Ciprofloxacine ou ofloxacine
ou lévofloxacine

> 2) doxycycline

décontamination

TRAITEMENT IV relais Aggravation del’ état du patient

per os

Adultes:

1) Ciprofloxacineou Poursuite du
ofloxacine ou levofloxacine traitement

2) doxycycline

Enfants
1) ciprofloxacine

2) doxycycline

v

* |dentification
delasouche

* Evaluation de
lasensibilité de
lasouche aux
antibiotiques

v

Adaptation thérapeutique en
fonction des résultats
(doxycycline ou amoxicilline a
envisager en fonction de la
sensibilité de la souche)
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Enfants
1) ciprofloxacine

2) doxycycline

2= si contre-indications aux
quinolones

Améioration

* |dentification de la
souche

* Evaluation dela
sensibilité dela
souche aux
antibiotiques

Adaptation thérapeutique en
fonction des résultats
(doxycycline ou amoxicilline a
envisager en fonction de la

sensibilité de la souche)
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