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I- Introduction lI- Patients & Méthodes

Etude rétrospective sur la periode de Janvier a Decembre 2022

Elle est L====]

La diphtérie est une maladie a déclaration obligatoire.
principalement due a C. diphteriae et C. ulcerans.

En 2022, Santé Publigue France a rapporté 30 cas de diphtérie en France
metropolitaine, en forte augmentation. La Normandie a été la région la plus
touchee. . L . -y le  Investigation des données clinico-biologiques des patients avec au

Nous, d_ecrlvc_)ns_ la série delcas de dlp_hterle cutanee dlagnosthuee_s dans It moins un prélévement positif
cette région ainsi que les réponses mises en osuvre pour contenir cette
infection, émergente en métropole.

A partir du logiciel du laboratoire, extraction de données des
prelevements positifs a Corynebactéries du complexe diphtheriae

Description des mesures de santé publique dans l'entourage des
cas

lll- Résultats

A- Donnees cliniques et microbiologiques

12 préelevements avec une culture positive a Variable Patients Ecart-type / @ Localisation des lesions
Corynebactéries du complexe diphtheriae (N=7)  pourcentage (%)
: Sexe masculin 7 100%
| Moyenne d'age 22,9 2,9 e Membres inferieurs (5/7)
: Hospitalisation 3 43%
Non-inclusion : ! - Paysdorigine Afghanistan 100% . Tronc (1/7)
2 prelevements Présentation clinique :
positifs a C. diphteriae I Cutanée 7 100% .
iNoge  Membres supérieurs (2/7
non toxinogéne : ORL 0 0% P (2/7)
: Systémique 0 0%
10 prélévemlents hositifs Sensibilité aux antibiotiques des souches isolées : (O] Aspect visuel des lesions
a C. diphtheriae Pénicilline G 4 43% Aspect visuel d’ulcére indure, violacé et recouvert dune membrane
toxinogene Amoxicilline 7 100% grisatre.
R Clindamycine 4 43% \// |
. AN Fluoroquinolones 1 86% (/ ‘& N
s S . . - R # A
el M Autres bacteries isolees dans les préelevements (
7 N cutanés : o Nk
R N, Streptococcus pyogenes 6 85% s\
7 prélevements 3 prélévements Staphylococcus aureus 7 100% o k O
cutanés oro-pharyngés Présens:e de lésions cutanées associées 216 L N
évocatrices de gale od /
| Y ’ Antibiothérapie de 14 jours* : (\
_ _ _ Amoxicilline (1gx3/j) per os 3 43% KNG )
7 patients mlgrants, primo Amoxicilline/Ac.Clav (1gx3/j) per os 3 43% /
arrivants 2035] Entre Juin et Clindamycine 0 0% R
EEEH| Sept 2023 Vaccination par dTP* 6 85% b L
_ , Tab 1. Caractéristiques clinico-biologiqgues de 7 patients migrants atteints de . L . : : :
Fig 1. Diagramme de I'étude diohtérie cutanée Fig 2..Image de 2 lésions cutanées du membre inferieur chez un patient
* Un patient a été perdu dé vue et n'a pas pu bénéficier d’'une antibiothérapie ni d’'une vaccination miqrant atteint de dlphtérle cutanée
Coordination des actions par le service des Maladies Infectieuses du . . .
Que fai as de suspicion de diphtéri y; . y .
sngiE:;usuzgfm‘dp giniaie %Aés CHu CHU de Rouen Normandie et par 'ARS de Normandie
services de soins ROUEN NORMANDIE
’& 0 - - L?rsqu’une diphtérie est suspectée, et avlant e .
Le mitemnt e 1a d‘ph'!‘ e it par il ostrecommands de préveni s srucurs qui vs e |Informer % Dep ISter
_] o {t?n [ljl ()j Dﬁ p ltpttdptm chufmi;lf' p?tiemlppersc;n;el sglg;llanl. P 3
tb tql dphlmp hptp1 de s’infectlerlé :311: tt tlt dII}'nﬂd dm o fgs%esmns ¥ Former X Tralter . . . N
ouveau.C’estpourquoiilfautaussivaccinerles cutanées (pansement, ban dg vétements . TFIO - InfeCtIOIO ue / Inflrmlere / Inter rEte
personnes qui ont eu la diphtéri couvrants). ® VaCCI n er g p
Les personnes qui ont été en contact sans Si les soignants ont besoin de conseils, ils FICHE D’ INFORMATION DIPHTERIE |
précaution particulie l a personne infectée peuvent solliciter les services de maladies
sont aussi traitée p amoxicillin p d nt 10 infectieuses |
T B,
| &
88
Comment préven'll diphtérie . ; . v B &@&
I et un e s pgcho;trelm ] « Elaboration d’'un « Flyer » en francgais avec _ o = &
%a Eacc?nalzlozl;mssl?fe a ll}d blrn Sl o ‘ E 1. E Sa traductlon en paChtOu ¢ M|Se er\] pl,a(?e d aC,tlon hOrS |eS = =
o i e s ; Tombuse  Tavation gt 1 murs a laide dun o
avec des vaccins contre tre ma rtps :.-’.-“vaccmanon—m o.eu/fr/ m . . , . .
s ‘fL“’y“ s p“ I oty vemmentic@iormnts - Formation des soignants et des agents de Infectiologue /  Infirmiere / Centres d’hébergement sociaux de migrants
services sociaux dans les foyers Interprete l

d’hébergement |
|

[=]

Fig 3. « Flyer » d’'information sur la diphtérie cutanee
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3 centres d’hébergement sociaux de
migrants
« 53 personnes traitées et/ou vaccinées

Aucun cas n’a eté recenseé dans la region de Normandie
entre Décembre 2022 et Fevrier 2023

V- Conclusion

L'émergence d'une épidémie de diphtérie dans une population de migrants primo-arrivants non immunises met en danger ces personnes, expose les travailleurs
soclaux, est a risque d'extension a d'autres populations et déstabilise les services d'infectiologie, alors méme que ces personnes sont hébergées. Le dépistage
des infections a C. diphtheriae et |la vaccination antidiphtéerique paraissent a intégrer au bilan de santé préventif d'un migrant primo-arrivant.
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