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TIQUES ET ...

= Espéces de tiques
= Anthropozoonoses
multiples
= Borréliose de Lyme
= Rickettsioses
= Tularémie
= Ehrlichiose
= FievreQ
= TBE
= Babésiose

ONRECHERCHE

...MORSURES DE TIQUES

= Difficulté du diagnostic
= non connaissance de la morsure
= Syndrome pseudo-grippal « aspécifique »
= Modifications constantes des connaissances

= Différences cliniques entre « Ancien » et « Nouveau
Monde »

= Possibles co-infections
= Les critéres importants pour le diagnostic
= Zone géographique

= Signes cliniques ou biologiques spécifiques ou
pathognomoniques
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Synd PseudoG Synd PseudoG +++ Synd PseudoG++ Synd PseudoG
brutal Troubles neurologiques Sueurs Biologie normale
Céphal ées Evolution Hépato-spl é

Conjonctivite (7 a10 j plus tard) Hémolyse =
Récurrence @-4x) cholestase Atteintes

Hépato- S énoM Thrombopénie neurologiques,

Hyperleucocytose, Hémoglobinurie arlicula'ires,
hépatite, nephrite néphrite cutanees,
cardiaques

Origine géographique

BABESIA

MALADIE
DE LYME

Synd PseudoG Synd PseudoG ++, ADP peu inflammatoire ADP inflammatoire,
Céphalées ++ sueurs Synd PseudoG, céphalées suppurée
Hépatite Hépatite++ Escarre récrotique Ulcération nécrotique
Pneumopathie Leucopénie aphtose et douloureuse
Atteinte Thrombopénie++ Cytolyse hépatique Rash papule-vésiculeux
cardiaque morulae lymphopénie Hépatite
hyperleucocytose

Thrombopénie ﬂ

1 oul Non

RICKETTSIOSES
R._conorii, R. africae...

Origine _géographique

RICKETTSIOSES
olorado Fever.

Confirmation diagnostique et

traitement
PATHOGENE DIAGNOSTIC TRAITEMENT
TBE Sérologie, direct* (3 j) Néant, vaccin (prévention)
Rickettsioses Sérologie, direct * Cyclines, FQ, Josacine
Fievre Q Sérologie (IFI) Cyclines, FQ, Rifampicine
+/- Plaguénil
Ehrlichiose Frottis, Sérologie (IFI, ELISA, Cyclines, rifampicine

Maladie de Lyme Sérologie (ELISA, WB), direct * Amoxicilline, Cyclines

C3G, Rovamycine*

Fiévres récurrentes Direct * Cyclines, macrolides,
a tiques Sérologie (ELISA, IFI)
Tularémie Direct *, Sérologie Cyclines, FQ

(agglutination), PCR
Frottis, Sérologie (IFI), PCR

Babésiose Clindamycine + Quinine

Atovaquone + Azythro.




