
Directives pour la gestion d’urgence de la fièvre ou de la maladie aigüe  
chez les enfants présentant une l’anémie falciforme 

À traiter rapidement! 

 

 

Atlantic Provinces Pediatric Hematology  

Oncology Network  

Réseau d’oncologie hématologie pédiatriques des  

Provinces atlantiques 

(APPHON/ROHPPA)  

Date de la version: juin 2017 

À traiter rapidement! 

Traitement initial d’une septicémie suspectée 
Une fièvre (≥ 38,3 °C buccale/tympanique ou ≥ 37,8° C axillaire)  
chez un enfant présentant une asplénie ou une hyposplénie exige une intervention 
médicale immédiate dans l’ordre suivant : 
1.  Stabiliser l’enfant  
2.  Faire un pris de sang pour formule sanguine complète (FSC) avec différentielle, lactate et 

hémoculture STAT dans les  30 minutes de l’arrivée. 
3.  Établisser un accès vasculaire 
4.  Débuterles antibiotiques dans les 60 minutes 

a. N’attendez pas les résultats de la FSC 
b. Consultez les ordonnances pré-imprimées et l’algorithme pour savoir quoi faire 

5.  Adressez l’enfantau service des urgences le plus proche car la détérioration clinique peut être 
soudaine 

  

DÉBUTER LES ANTIBIOTIQUES IMMÉDIATEMENT! 

   

Définitions 

  
La fièvre et / ou la maladie aiguë chez les enfants et les jeunes atteints de maladies falciforme  
peuvent être mortelles et doivent être traitées rapidement. 
L’infection bactérienne massive est un risque important chez les patients qui n’ont pas de 
fonction splénique ou de rate absente (asplénie) ou dont une rate dysfonctionnelle  (asplénie 
fonctionnelle/hyposplénie). 
 

Pour une crise de douleur due à l’anémie falciforme ou un syndrome thoracique aigu, 
consultezle site APPHON/ROHPPA: http://www.apphon-rohppa.com/fr/guidelines/sickle-cell-

guidelines Directives sur l’anémie falciforme et ordonnances pré-imprimées 

http://www.apphon-rohppa.com/fr/guidelines/sickle-cell-guidelines
http://www.apphon-rohppa.com/fr/guidelines/sickle-cell-guidelines


  

Traitement antibiotique 

  
Pour les patients âgés de > 2 mois : 

 Ceftriaxone – 100 mg/kg/jour IV q24h(maximum 2 g/dose) 

 Si l’on soupçonne que le patient a une méningite, ajoutez : 

 Vancomycine – 50 mg/kg/jour IV q6h(maximum 1 g/dose) 

 Si l’on soupçonne que le patient a des mycoplasmes, ajoutez : 

 Clarithromycine – 15 mg/kg/jour po BID (maximum 500mg/dose) 
  
Pour les patients âgés de < 2 mois : 

 Voir les ordonnances pré-imprimées pour la fièvre en l’anémie falciforme 

Appeler l'hématologue pédiatrique-oncologue Sur appel au cours de 1 HEURE de présentation pour 
discuter de la gestion902-470-8888 ou 1-888-470-5888 (sans frais)  

Nom de l’établissement tertiaire: ____________________________________________ 
  
Numéro de téléphone: _____________________________________________ 
  

Pour obtenir de plus amples informations, consultez les directives sur l’anémie falciforme sur le site 
APPHON/ROHPPA : http://www.apphon-rohppa.com/fr/guidelines 
  
Veuillez envoyer les documents d’évaluation et de traitement par télécopieur au 902-470-7208 
  

Renseignements sur le patient  
 
 

Nom : _____________________________ 
 
DDN : ______________________ (jj/mm/aaaa) 

 
Diagnostic : ___________________________ 
 
Comorbidités : ______________________ 
 
Allergies: ____________________________ 
 
Prophylaxie antibiotique : __________________ 
 
Autres médicaments : ____________________ 
 
Date : _______________________ (jj/mm/aaaa) 
 

Médecin prescripteur : _________________________ 
 

http://www.apphon-rohppa.com/fr/guidelines

