La FIEVRE notre amie, signe de vie

1.1.  Couper la fievre diminue I'effet des vaccins

La fievre aprés vaccination est une réaction inflammatoire normale. Des antipyrétiques sont prescrits au cas ou la fievre
serait élevée. Est-ce intelligent ?

459 enfants de 9 a 16 semaines en bonne santé ont été recrutés dans une étude et ont recu apres randomisation 3
doses de paracétamol pour 24 heures a titre prophylactique ou rien aprés vaccination contre Haemophilus influenzae,
diphtérie, tétanos, coqueluche, hépatite B, poliomyélite 1, 2 et 3 et rotavirus oral. Une fiévre de plus de 39,5°a été
rare (<1%, apres rappel 2%). Les réactions fébriles a plus de 38°ont été significativement moins nomb reuses apres
paracétamol.

Mais: la production d’anticorps a été significativement plus faible dans le groupe paracétamol que dans le groupe témain,
et ceci pour tous les vaccins. Ce qui est également le cas pour tous les rappels contre le tétanos et les
pneumocoques. Les antipyrétiques atténuent les réactions fébriles mais aussi la production d’anticorps et ne doivent
donc pas étre administrés de routine. — Lancet. 2009;374:1339-50.

1.2. La fievre est-elle un bien ou un mal ?

Un patient agé sur 2 atteint de pneumonie n'aedievre. Il est étonnant de constater que le mauig
fievre péjore le pronostic : la mortalité de patéeatteints de pneumonie passe de 4-12% , maiste8096
en |'absence de fievre Exemples d'effets favorat#da fievre - Les cytokines pyrogenes augmentent la
résistance aux infections bactériennes et virales.

- la prolifération des cellules T, si importantesipla défense de l'organisme est maximum a 39°C.

- Plus la fiévre est élevée en cas de septicéraim geg., plus les chances de survie sont bonnes.

- La réduction médicamenteuse de la fievre n'est@gours bénéfique : ainsi les Iésions de laceds
s'encrodtent plus lentement chez les enfants rateugparacétamol (Trib Médic, N° 24, Ven 12 juBX®)
Commentaire le vieillard ne fait il plus de fievre parce ijae peut plus, ou parce qu'il se sait plus,

l'ayant avortée a chaque tentative, sous prétéxte'donfort” proposé par son bon docteur ?

« La fievre est un parameétre important d'une malatine doit pas étre systématiquement supprinrégega
antipyrétiques.. .La fiévre peut étre en fait bé&néf pour les mécanismes de défense de I'hotiemvae fest
de courte durée et ne provoque qu'un inconfort méodén traitement antipyrétique de routine de\éaie
evité, mais peut se révéler nécessaire chez desrpess présentant une maladie cardiovasculaire ou
neurologique. » (Infect Dis Clin North Am 1996 Maf (1) 211- 216)

« La fiévre est rarement nocive. Seules des fieexg€mement élevées de 42.2C ou plus peuvent
endommager cerveau. Des fievres de 40.5C et plessitent une attention particuliere, principaleimen
parce qu'elles sont un indice d'une infection ségepossible (comme une méningite). » (SundayTataes,
mai 3, 1998, C3)

« Les données actuelles suggérent que l'admitistrfréquente d'antipyrétiques aux enfants lors de
maladies infectieuses puisse engendrer une détéoiorde leur maladie.» (ActaPaed. Jpn Aug; 361894
375-378)

1.3. Fiévre et syndrome de REYE

« A cause d’'une association entre le syndrome ge,Res salicylates et la varicelle, le fabriquant
recommande de ne pas administrer de salicylatetapéfes 6 semaines suivant la vaccination » (Medic
Letter Vol 17, N°15 ML USA N°551, 28.7.1995, p 66)

1.4. Avant 16 ans, paracétamol plutét que aspirine  ?

L'agence de contrdle des médicaments britanniggecanmandé le 23 octobre de ne pas administrer
d'aspirine chez I'enfant de moins de 16 ans sdaasradical. Recommandation limitée jusqu'alors aux
enfants de moins de 12 ans... la survenue de quetqsede syndrome de Reye chez des adolescenitéa inc
les autorités... Ce syndrome trés rare comportesguei vital, et I'aspirine ne doit étre administér
enfants atteints d'une maladie virale (en particuaricelle ou épisodes d'allure grippale)"queasis
médical lorsque les autres mesures ont échoué”. d @dyg. 2412,6 nov 02, 2058)

Commentaireque penser de I'administration de fébrifugesqguitsspresque de routine par le pédiatre

apres les vaccinations ? A quand la mise en gamateecles fébrifuges chez tout le monde... ?

Les cultures de germes ne se font en général pa=1a°, car elles ne poussent plus. Pourquoi donc

vouloir arréter la prolifération des germes ( e dntibiotiques ) et en méme temps empécher

I'organisme de faire ce qu'il faut pour ( fievre Ceci représente un combat supplémentaire. etntedi



demander a quelqu'un de gagner un duel a I'épéenda privant de son arme pour éviter le bruit
désagréable ! On veut bien se battre, mais sustm# que cela se sente, ne se voie, ne chauffe pas...
Prend-on un fébrifuge lors d'un entrainement siprti

1.5. Effets favorables de la fievre :

- Les cytokines pyrogénes augmentent la résistamcénfections bactériennes et virales.

- La prolifération des cellules T, si importantesipla défense de I'organisme, est maximum a 39°C.

- Plus la fiévre est élevée en cas de septicéraim geg., plus les chances de survie sont bonnes.

- La réduction médicamenteuse de la fievre n'est@gours bénéfique : ainsi les Iésions de lacetis
s'encroltent plus lentement chez les enfants rateugparacétamol . (Trib. Médic., N° 24, Ven 1ihju
98 :12)

Couper la fievre sans raison, serait-ce jouer &vegnamite ?

LA FIEVRE EST UTILE

2. EXTRAITS DE LA LITTERATURE MEDICALE

2.1. Amélioration de la survie

« Une élévation de la température suite a unetiofebactérienne induit une augmentation signifieatie
survie de I'néte. » (Science 1975 Avr. Il ; 18884)1166-8)

« Il n'y a aucune évidence qu'une fievre natusaienocive. Au contraire, les études sur les anxront
prouvé que la fievre améliore leur survie, alors tgs infections traitées avec des fébrifuges ptéaeune
mortalité accrue. De surcroit, il existe de nombesupreuves in vitro que la plupart des défenses
immunologiqgues humaines fonctionnent mieux lordguempérature est supérieure a la normale. » (The
Lancet, volume 337, mars 9, 1991)

« Il'y a de nombreuses preuves en faveur du fait@dievre est une réponse d'adaptation de lddige
infection... ainsi, il est probable que l'utilisatides médicaments antipyrétiques/anti-
inflammatoires/analgésiques, dans un but de supptfarfiévre, augmente la morbidité et la mortati¢cla
plupart des infections.» (Infect Dis Clin North Ar896 Mar; 10(1) : 1-20.)

« Des études sur des animaux infectés par degiesad@ des virus ont prouvé que les fievres maere
diminuent la morbidité et augmentent le taux deisus (Yale J Biol Med 1986 Mar-April; 59 (2): &%)

2.2. Paracétamol et asthme

La plupart des enfants du monde entier recoiveatfois ou I'autre dparacétamol / acétaminophenau
cours de leur premiére année - mais les effetagittrme n'ont jamais été étudiés chez eux. Quelque
205500 enfants de 6 a 7 ans ont été examinés guleumt consommation geracétamol et la présence
(Odds Ratio) de symptdmes asthmatiqugsendant leur premiére année de vie et dans lel2 m
précédant I'étude. Le paracétamol pendant la preraitnée de vie a été associé a des signes d'asglone
un OR de 1,46, et celui dans les douze mois prétgdelon un OR de 1,61 si consommation faible2d 3
si consommation importante. - Une énorme étudgueiselativement faible a causalité incertaMais il
semble indiqué d'étre restrictif avec le paracétamgendant la premiére année et les années suivantes
en attendant d'autres étudeancet.2008;372:1039-48/1011-2.



2.3. Paracétamol (Dafalgan®, Ben-uRon® Panadol®Tylenol®...

« En dépit de notre manque de connaissance suéfidas mécanismes thérapeutique, on I'a préterslurit
médicament slre, particulierement pour les enfaiitexiste des preuves croissantes que le Paracét
n'est pas un médicament anodin comme on I'a peN&éls voudrions remettre en cause le bien- forulged
prescription aussi massive de ce médicament. Sigir I'utiliser comme placebo, alors c'est atgbo
trés dangereux. La place du Paracétamol dansdarfpton chez I'enfant doit étre remise en quest®iil y
a peu de souci pour son utilisation sur une cquétade en tant qu'analgésique, les controversgs so
grandes sur son utilisation comme antipyrétiqies.a peu de preuve qui justifie I'utilisation Baracétamol
dans le traitement d'état fébrile chez des patiemfsrésentent pas d'affection cardiaque ou pulirerize
Paracétamol peut diminuer la réponse immunitaiedanfection et accroitre la morbidité et la natité
dans les infections séveres. Trop de parents ptadessionnels de la santé pensent que la fievmaésste
et nécessite I'emploi de Paracétamol pour la sengprialors qu'en fait une fievre modérée peut arelia
réponse immunitaire. (Family Practice, volume 13, No 2, 1996)

2.4, Fievre et convulsions

Lors de coup de chaleur... d'autres complicationsrg@ilement fatales d'une atteinte due a la cinale
comprennent des convulsions (particulierementdarsefroidissement thérapeutique), un infarctus du
myocarde..(MedicaI Letter, vol 25, N°17, 15.8.03, p71)
Question pouvant voir les convulsions comme un frissonngraggravé (dont le but est de brdler du
sucre pour monter la température), les convuldi@msles chez les enfants surviennent-elles dagenta
chez ceux que l'on refroidit rapidement, médicalgno@ physiquement ?

2.5. Fievre et cerveau

« La fievre est rarement nocive. Seules des fieexe@mement élevées de 42.2C ou plus peuvent
endommager cerveau. Des fievres de 40.5C et phessiéent une attention particuliére, principaleimen
parce qu'elles sont un indice d'une infection s&aeossible (comme une méningitejSunday Star Times, mai
3, 1998, C3)

« Les données actuelles suggérent que l'admitistfaéquente d'antipyrétiques aux enfants lors de
maladies infectieuses puisse engendrer une déttoiorde leur maladie (ActaPaed. Jpn Aug; 361994 (4) 375-378)

« La fievre est un parameétre important d'une malatine doit pas étre systématiquement supprinrégega
antipyrétiques.. .la fievre peut étre en fait bénéf pour les mécanismes de défense de I'nétéievia est
de courte durée et ne provoque qu'un inconfort méodén traitement antipyrétique de routine de\éaie
évité, mais peut se révéler nécessaire chez desrpess présentant une maladie cardiovasculaire ou
neurologique. infect Dis Clin North Am 1996 Mar; 10 (1) 211- 216)

« Des études sur des animaux infectés par desieaadél des virus ont prouvé que les fievres ma$eré
diminuent la morbidité et augmentent le taux deisum (Yale J Biol Med 1986 Mar-April; 59 (2): 89-95)

« La Maladie Méningococcique : L'utilisation d'aggdiques a été associée a la maladie... Sousrle:ter
«utilisation d'analgésiques », on entend une pf&ealgésique dans les 2 semaines précédanttionf¢a
I'exclusion de ceux pris pour des symptdomes précusde la maladie méningococcique). Ces analgé&siqu
étaient avant tout du Paracétamol... nous ne pauexciure la possibilité que l'utilisation de P&tamol

est, en elle-méme, un facteur de risque pour unadieaméningococcique. (ped llifec Dis, oct. 2000, vol. 19,non
10, 983-990)

2.6. Grippe plus longue

« Les antipyrétiques prolongent la maladie chepésonnes atteintes de la grippe A. . . La duedad
maladie est prolongée de maniére significatiu@harmacotherapy 2000,20: 417-422)

« Ces résultats suggerent que la suppression tat@e de la fievre puisse ne pas étre utile pear d
patients ne présentant pas un grave traumatisrabreéou une hypoxémie significative(asch Intern Med
2001, Janv. 8; 161 (1) 123-123)



2.7. Varicelle et fievre

Last but not least : Si vous voulez transformer warécelle en une forme grave (fasciite nécrosante
fulminante), donnez du Paracétameldiatrics vol. 103, non 4, avril 1999, 783-78%2&5-790) (infect Med 1999 16 (5):
307)

Reprise en 2004 !
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L'utilisation d'anti-inflammatoires non stéroidien s (AINS), dans le traitement de la fievre et/ou de  la douleur,
n'est pas recommandée chez I'enfant atteint de vari  celle

En France, 5 anti-inflammatoires non stéroidien®@ sont indiqués chez I'enfant (4g&5 ans) dans
le traitement de la fievre et/ou de la douleus:dbit de l'ibuproféne, du kétoproféne, de I'acide
méfénamique, de I'acide niflumique et de I'acidprbfénique (cf. liste en annexe).

AA 1a suite de la notification de trois cas de cheptique chez des enfants traités par AINS pourdie
et/ou douleur (une évolution fatale, une insuffarénale séquellaire et une guérison), une endgeéte
pharmacovigilance a été déclenchée, pour tousIdS fdiqués chez I'enfant, en vue d'évaluer lguésde
complications infectieuses graves. Cette enquptgrais de retrouver, chez des enfants atteintaudeelle
et traités par AINS, des cas parfois graves de Goatipns infectieuses des Iésions cutanées (ahdagsé,
cellulite, fasciite, fasciite nécrosante, infectmranée, nécrose cutanée, pyodermite, pyodermite
gangréneuse).

Le taux de notification de ces complications infacses montre qu'elles sont exceptionnelles. Par
ailleurs, en l'absence de tout traitement par AlldSaricelle peut conduire a ces mémes complioatio
infectieuses cutanées et des tissus mous. Lesétaidss ayant abordé le role favorisant des AINS das
complications infectieuses ne permettent pasgeat,I'ni de I'affirmer, ni de I'exclure.

Toutefois la gravité de ces cas, bien qu'excepéisna conduit I'Agence francaise de sécurité aaait
des produits de santé (Afssaps) a renforcer Itinddion du Résumé des Caractéristiques du ProdGiRP]R
de toutes les spécialités concernées, ainsi qleerdgice patient.

L'Afssaps souhaite donc informer les professiondelsanté (médecins généralistes, pédiatres,
réanimateurs pédiatriques, pharmaciens) que Liretian d'un traitement par AINS pour la prise barge
de la fievre et/ou de la douleur, n'est pas recamaié@ chez I'enfant atteint de varicelle.



