MNEMOTECHNIQUE - MALADIES INFECTIEUSES


Germes naturellement résistant aux C3G « LEA »
Listéria
Entérocoque
Anaérobies

Complications de la fièvre typhoïde « CHAMPIGNON »
Collapsus (endotoxine)
Hépatobiliaire (abcès hépatique, cholécystite)
Artérites et phlébites
Myocardite typhique
Perforation intestinale
Intestinales (hémorragies)
Glomérulonéphrite
Nécrose tubulaire
Ostéoarthrite, orchite

Mesures d’hygiène dans la cystite aigue bactérienne « MICTTIOnS »
MIC : mictions complètes, régulières et post-coïtales
Transit à régulariser
Toilette périnéale correcte
Infections génitales à traiter
O : eau = boire régulièrement et au moins 1,5 L/j
S’essuyer d’avant en arrière après chaque miction ou exonération

Signes cliniques de l’endocardite « SEPHORA »
Splénomégalie
Erythème palmo-plantaire de Janeway
Purpura
Hippocratisme digital
Osler (faux panaris)
Roth (nodules de)
Arthralgies

Fièvre typhoïde « CIVET STADE »
Phase d’invasion
Céphalées
Insomnies
Vertiges
Epistaxis
Troubles digestifs (nausées) / Température (fièvre avec pouls dissocié)
Deuxième phase « STADE »
Splénomégalie
Tuphos (troubles neuropsy)
Angine de Duguet
Diarrhée fétide type jus de melon et douleurs abdominales + météorisme
Exanthème lenticulaire

Infections à répétition « TARIF »
Tabac / pollution
Atopie
RGO
Immunodépression
Fer (carence martiale)








Mesures devant une IST « CAPSIDES VHB »
Contrôle à 7 ou 10 jours
Arrêt des rapports + protection
Prélèvements patient et partenaire (à dépister)
Stérilet
Infectieux (anti-) : antibiothérapie toujours active sur gonocoque et chlamydia
Déclaration (MDO)
Education du patient
Sérologies : VIH / VHB / VHC / TPHA-VDRL et autres IST à rechercher
Vaccin VHB

Traitement de la pneumocystose pulmonaire « BACTRIMS »
Bactrim forte
Acide folique
Corticothérapie si gravité
Traitement d’entretien : bactrim + folates
Respiration : kiné, O2 +/- réa
Interruption de l’AZT
PentaMidine si contre-indication au BACTRIM
Surveillance et sociale

Affection neurologique chez un patient VIH « CT LETAL »
Cryptococcose
Toxoplasmose
Lymphome cérébral
Encéphalite à CMV
Tuberculose
Abcès cérébral à pyogène
LEMP

Traitement de la toxoplasmose « D PSA »
Diurèse alcaline
Pyriméthamine
Sulfadiazine
Acide folinique

Thrombopénie + fièvre « 3PLEV »
Purpura fulminans
Pancytopénie infectée
Paludisme
Lupus
Endocardite
VIH/MNI/VHC/VHB

Eventuelles localisations à rechercher en cas d'infection bactérienne génitale « GRAMS COCUS »
Génital
Rash cutané
Articulations
Marge anale
Stérilet
Conjonctives
Oropharynx
Conjoint
Urines (ECBU) et urètre
Sang (hémoculture)

Caractéristiques du chancre syphilitique « LA PUTE ENRICHI »
Lisse (surface)
Adénopathie présentes
Propre
Unique
Taille de 1,5 à 2 cm
Erosion (a type d') ou
Exulcération
Non inflammatoire
Rosé
Indolore
Clair (sérosité)
Homo latéralité des adénopathies
Induré

Vaccins vivants « Tu Vas Rougir de fièvre Zorro »
Tuberculose : BCG
Vas : varicelle : VZV
Rougir : ROR
Fièvre jaune
Zona
Rotavirus
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