Enfant < 10 kg

Suspicion clinique de teigne

Prélevement mycologique

v

Prise en charge hospitaliére

Examen direct informatif

(recommandé dés que possible) >
Enfant
>10
kg l
Teigne
trichophytique

' !

Traitement probabiliste
(si pas de prélevement ou en attente du
prélévement)

Terbinafine (TBF) 4 semaines : Hors AMM
(cp, 1 fois/j, au repas)

10 a 20 kg : 62,5 mg/j

21-40 kg : 125 mg/j

> 40 kg : 250 mgl/j

Griséofulvine : 1 cp x 2/jour (10 a 20 mg/kg/jour
chez l'enfant).

l

Teigne
microsporique

!

Itraconazole (ITC) 6 semaines
(gel/sol orale, 1 fois/j en dehors
des repas)

10 a 20 kg : 50 mg/j

= 20 kg : 100 mgl/j

+ Traitement local 1 a 2 x/j pendant 4 semaines + mesures associées

(+ résultat de la culture si prélévement effectué)

l

- Trichophyton : arrét

TBF Amélioration/
- Microsporum : — Guérison
poursuite TBF 2

semaines OU switch
ITC 2 semaines

l

- Diagnostic différentiel

Ab’s.encell - Observance ?
d’amélioration/ _ S Résistance
Aggravation

->Consultation
spécialisée proposée



Mesures associées :

-Ne pas porter de tresses africaines.
-Couper les cheveux courts.

-Laver a 60° le linge mis en contact avec la téte (ou le mettre avec une
poudre antifongique dans un sac en plastique fermé).

-Désinfecter le matériel de coiffure avec des lingettes désinfectantes.
-Faire examiner les autres membres de la famille par son médecin.

-Faire examiner un éventuel animal de compagnie par un vétérinaire.



