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Que faire en cas de méningite ? 
 
Les cas de méningite sont rares mais un certain nombre de choses simples sont à savoir pour mieux se 
prémunir contre cette maladie. 
EEsstt--ccee  ggrraavvee  ??  LLee  ddiiaaggnnoossttiicc  ddee  mméénniinnggiittee  eesstt  ttoouujjoouurrss  ffaaiitt  eenn  hhoossppiittaalliissaattiioonn..  CCeeppeennddaanntt,,  llaa  pplluuppaarrtt  ddeess  
mméénniinnggiitteess  ((33  ffooiiss  ssuurr  44))  gguuéérriisssseenntt  ttrrèèss  vviittee  ccaarr  eelllleess  ssoonntt  dduueess  àà  ddeess  vviirruuss..  LLeess  aauuttrreess  mméénniinnggiitteess,,  dduueess  àà  
ddeess  bbaaccttéérriieess,,  ssoonntt  bbeeaauuccoouupp  pplluuss  ddaannggeerreeuusseess,,  àà  ccaauussee  dduu  rriissqquuee  ddee  ssééqquueelllleess..  DDaannss  llee  ccaass  dd’’uunnee  
mméénniinnggiittee  bbaaccttéérriieennnnee  dduuee  aauu  mméénniinnggooccooqquuee,,  iill  yy  aa  mmêêmmee  uunn  rriissqquuee  ddee  ddééccèèss,,  ppaarrffooiiss  eenn  qquueellqquueess  
hheeuurreess,,  ppaarr  ttrroouubblleess  hhéémmoorrrraaggiiqquueess..  CC’’eesstt  ppoouurr  cceellaa  qquu’’iill  ffaauutt  rrééaaggiirr  ttrrèèss  vviittee  eenn  ccaass  dd’’aappppaarriittiioonn  dd’’uunn  
ppuurrppuurraa  ((ppeettiitteess  ttaacchheess  rroouuggeess  lliiééeess  àà  ddeess  ssaaiiggnneemmeennttss  ddaannss  llaa  ppeeaauu))  cchheezz  uunnee  ppeerrssoonnnnee  qquuii  aa  ddee  llaa  
ffiièèvvrree..  ((vvooiirr  ««  AAtttteennttiioonn  aauuxx  ppeettiitteess  ttaacchheess  rroouuggeess  ssuurr  llaa  ppeeaauu  »»))  
Quel est le risque de contagion ? En cas de méningite à méningocoque, le risque n’existe que si on a eu 
un contact suffisamment prolongé et très proche du malade, à une distance de moins d’un mètre. Ce 
risque concerne donc la famille, les amis intimes, les voisins de classe ou les collaborateurs très proches.  
Que faire quand il y a eu un cas de méningite dans notre entourage ?  Il faut attendre que le 
diagnostic soit précis et certain. On a alors au moins 48 h pour agir. Ce n’est qu’en cas de confirmation 
que les personnes qui ont été au contact du malade doivent prendre un traitement préventif, pour se 
protéger et empêcher que le premier cas en provoque d’autres. Parfois, on proposera aussi une 
vaccination.  
Qui peut prescrire le médicament préventif ? Le médecin de l’hôpital ou le médecin de famille. Quand 
il y a beaucoup de personnes concernées, les responsables de la santé publique organisent des 
distributions de médicaments.  
Faut-il faire une désinfection ? Le méningocoque est un microbe très fragile. Il ne survit, ni dans l’air, 
ni dans le milieu extérieur. Il n’y a donc aucune " désinfection " à faire, ni des locaux d’habitation, ni 
des locaux scolaires ou professionnels. Ce n’est pas non plus la peine d’isoler les proches du malade, 
qui peuvent aller à l’école ou au travail.  
Pourquoi ne vaccine-t-on pas tous les enfants contre la méningite à méningocoque ? Il existe 
plusieurs types de méningocoque : A, B, C, W, Y.  Le B est responsable de la plupart des cas observés 
en France et il n’y a pas de vaccin contre ce méningocoque là. Quand c’est possible et quand le risque 
augmente dans un département ou une région, la décision de lancer une campagne de vaccination des 
enfants contre le méningocoque est prise par le ministère de la santé, en fonction de critères très précis.  
 

Le Dico du doc 

TACHES ROUGES 
Attention aux petites tâches rouges sur la peau 

 

La méningite à méningocoque peut commencer par l’apparition sur 
la peau de petites taches rouges dont la couleur ne se modifie pas 
quand on appuie dessus avec le doigt. 
 
Une seule tache de plus de 3 mm suffit pour alerter. Ces taches 
s’étendent très vite. De même, des hématomes qui apparaissent 
sans raison et qui s’étendent rapidement doivent toujours 
alarmer. C’est ce qu’on appelle le « purpura fulminans ».  
Il nécessite une intervention médicale d’extrême urgence. 
 
Source : Groupes Régionaux d’Observation de la Grippe, Réseau d’Observation Mancelle 
des Pathologies Infectieuses, MétéoAntibio. 
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Météo antibio 
Risque de 
- Grippe en hausse 
- Bronchiolite en baisse 
- Inf  respiratoire en hausse 
 

 
L’épidémie de grippe actuelle 
n’est pas très intense mais elle 
touche à peu près toutes les 
régions françaises.  
 
Inutile de vous inquiéter : le 
virus grippal qui circule chez 
les humains en France et dans 
l’hémisphère nord est très 
différent du virus aviaire qui 
sévit chez les volatiles du sud 
est asiatique.  
 
 

Sources : GROG, EISS, Open Rome 
http://www.grog.org  
et http://www.eiss.org 
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