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Zezette, 3 ans 

• octobre, garde en creche 

• Fievre avec cephalées et myalgies 

• Puis diarrhée et eruption 
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• Puis diarrhée et eruption 
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Hypothèse principale 

1- Varicelle 

2- Piqure insecte 

3- pied main bouche 

4- Herpes 

5- Zika virus 
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Zezette, 3 ans 

 



Zezette, 3 ans 

• Diagnostic: Syndrome pied-main bouche 

• Germe: Entérovirus ,Coxsackie 

• Atteinte extra-cutanée: 

– Méningite virale 

– GEA 



 



 



Cerise, 5 ans 

• Fievre 40° 

• Alteration etat general 

• Rhinorrhée, conjonctivite 

• Toux et odynophagie 

 

• 48h apres: eruption 

 



Cerise, 5 ans 

 

 

 

• Fievre 40° 

• Alteration etat general 

• Rhinorrhée, conjonctivite 

• Toux et odynophagie 

• 48h apres: eruption derriere oreille 

 



Hypothèse principale 

1- Rougeole  

2- Rubéole 

3- 5e maladie 

4- Kawasaki 

5- Roséole 
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Cerise, 5 ans 



Cerise, 5 ans 

• Diagnostic: rougeole 

• Germe: virus de la rougeole 

• Contagiosité: 2-5 j avant et 5 j après éruption 

• Atteinte extra-cutanée: 
– Pneumopathie interstitielle 

– Hépatite, pancréatite 

– Kératite 

– Surinfection, OMA 

– neuro: encéphalite, leucoencéphalite sclérosante 
subaiguë 

• Déclaration obligatoire 



 



 



Rose, 10 mois 

• Fievre 39° isolée 

• À J3: eruption + t° 37°9 
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Hypothèse principale 
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Rose, 10 mois 

• Diagnostic: roséole ou exanthème subit 

• Germe: primo-infection à HHV 6 - 7 

• Atteinte extra-cutanée: 

– Convulsion fébrile 

– Le plus souvent asymptomatique 



 



 



Hiro, 11 mois 

• Fièvre inaugurale 39° depuis 5 jours 

• Constantes normales 

• Contage streptococcique à la crèche 

• Depuis J2:… 

 



Hypothèse principale 

1- Rougeole  

2- Scarlatine 

3- Erythème polymorphe 

4- Maladie de Kawasaki 

5- choc toxinique staphylococcique 
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Hiro, 11 mois 

• A l’examen: 

– Absence d’angine 

– Adénopathies cervicales centimétrique 

– Oedème des extrémités 

– Chéilite 

 

 



Hiro, 11 mois 

 

 



Hypothèse principale 

1- Rougeole  

2- Scarlatine 

3- Erythème polymorphe 

4- Maladie de Kawasaki 

5- choc toxinique staphylococcique 

1% 

2% 
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4% 

5% 
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Hiro, 11 mois 

• Diagnostic: maladie de Kawasaki 

– Fievre 5 jours obligatoire 

– Conjontivite 

– Atteinte muqueuse: cheilite, stomatite,… 

– Exantheme polymorphe du tronc 

– Atteinte des extremites: erytheme + oedeme 

– Adenopathies cervicales 
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Hiro, 11 mois 

• Diagnostic: maladie de Kawasaki 

• Criteres mineurs: 

– Tbles digestifs 

– Coryza (rarement pneumopathie) 

– Neuro: grognon, encephalite 

– Uveite 

– Arthralgie des grosses articulations 

– Syndrome inflamatoire bio 

 

 



Hiro, 11 mois 

• Diagnostic: maladie de Kawasaki 

• Un examen complementaire: 

–   

 



Hiro, 11 mois 

• Diagnostic: maladie de Kawasaki 

• Un examen complementaire: 

–  echo cardiaque (anevrysme coronaire) 

• Traitement: 

–   

 



Hiro, 11 mois 

• Diagnostic: maladie de Kawasaki 

• Un examen complementaire: 

–  echo cardiaque 

• Traitement: 

– Immunoglobuline IV 

– Aspegic anti-inflamatoire puis anti aggregant 

– Surveillance 

 



 



 



Mégane, 6 ans 

• Fevrier 

• Apres deux jours de petite rhino (38°, 

cephalée, rhinite) 

 



Mégane, 6 ans 



Hypothèse principale 

1- Primo-infection à parvovirus  

2- Mégalérythème épidémique 

3- 5e maladie 

4- les 3 réponses précédentes 

5- Mais non, c’est une roséole! 
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Mégane, 6 ans 
• Diagnostic: mégalérythème épidémique 

• Germe: primo infection parvovirus B19 

• Atteinte extra-cutanée: 

–  anémie aigue si AHAI 

–  autres éruptions: 

• purpura en gants et chaussettes 

• érythème noueux  

• érythème polymorphe 

• éruption vésiculo-pustuleuse 

–  femme enceintes (anasarque fœtal) 



+ 



 



Renaud, 18 mois 

• Frere de Mégane 

• Apparition d’une éruption 1 semaine 

après 

• Lésions 

– joues, coudes, genoux 

– Sans prurit 

– Plus papuleuses 

• Bon état général 



Hypothèse principale 

1- Gianotti Crosti  

2- Mégalérythème épidémique 

3- Varicelle 

4- Herpes 

5- Mais non, c’est une roséole! 
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2% 

3% 

4% 

5% 
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Brandon, 16 ans 

• Fievre peu elevée, bon etat general 

• Adenopathie cervicale bilaterale 

• Polyarthralgie moderee 

 



Hypothèse principale 

1- Rougeole  

2- Rubéole 

3- 5e maladie 

4- Mononucleose 

5- Roséole 
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Brandon, 16 ans 

• Diagnostic: rubéole 

• Germe: virus de la rubéole 

• Contagiosité: 7 j avant et après éruption 

• Atteinte extra-cutanée: 

–  rubéole congénitale pour la femme enceinte 

• Malformation cardio/neuro/opht/ORL/RCIU 



 



 



Scarlet, 17 ans 

• Fievre 39° 

• Asthenie 

• Adenopathies cervicales ++ 



Traitement 

1. Aucun traitement 

2. Amoxicilline 

3. Augmentin 

4. Oroken 

5. Pyostacine 
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Scarlet, 17 ans 

• Amoxicilline? 



Scarlet, 17 ans 

• Diagnostic: mononucléose infectieuse 

• Germe: primo infection EBV 

• EC: Syn mononucléosique, séro, MNI test 

• Atteinte extra-cutanée: 

–  agranulocytose 

–  rupture splénique 

–  complication neuro 



 



 



Vendetta, 3 ans 

• Fievre brutale avec sueurs 

• Odynophagie 

• Adenomegalies cervicale 



Vendetta, 3 ans 

• Fievre brutale avec sueurs 

• Odynophagie 

• Adenomegalie cervicale 

• À J7: 



Hypothèse principale 

1- Scarlatine  

2- Kawasaki 

3- 5e maladie 

4- Rougeole 

5- Rubéole 

1% 

2% 

3% 

4% 

5% 



Vendetta, 3 ans 

• Diagnostic: scarlatine 

• Germe: Strepto B hémolytique Groupe A 

• EC: strepto test non obligatoire 

• Atteinte extra-cutanée: 

–  GNA post streptococcique 

–  RAA 

–  OMA 

• Traitement: Amoxicilline 



 



 



Vianney , 18 mois 

• Gardé en crèche 

• Apparition de papules rosées sur le visage 

• Puis de vésicules 
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Hypothèse principale 

1- Molluscum contagiosum  

2- Herpes cutané 

3- Folliculite 

4- Varicelle 

5- Variole 

1% 

2% 
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4% 
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Vianney, 18 mois 
• Diagnostic: Varicelle 

• Germe: VZV 

• Incubation: 15 jours 

• Contagiosité: 5 jours avant -  guérison 

• Atteinte extra-cutanée: 

–  Syn de Reye (prise aspirine) 

–  Ataxie post varicelle 

–  Pneumopathie, encéphalite, hépatite 

– Surinfection cutanée 

• Eviction: Non 



 



 



Exanthème de l’enfant : 

Morbiliforme : macules rouges qui peuvent confluer 

• 1. rougeole : catarrhe oculonasale puis éruption derrière oreille puis descendante. Fièvre+ 

• 2. mégalérythème épidermique : parvo B19, forme de claque sur les joues 

•   Associé fièvre, myalgie, anémie, + par soleil 

• 3. MNI : toutes formes d’éruption, ADNP-fièvre-angine-asthénie-SMG-bio 

• 4. fièvre boutonneuse méditerranéenne : tique du chien, rickettsia coronii, été 

•   Fièvre+-céphalée-chancre-palmoplantaire 

• 5. coxsakie : pied-main-bouche, GEA 

• 6. autres : penser médoc, LED, VHB, parasites 

Roséoliforme : rose séparés les uns des autres 

• 1. rubéole : visage puis tronc-membres-fesses, arthralgie-conjonctivite, danger grossesse 

• 2. primo-infection VIH 

• 3. syphilis secondaire : 45j après chancre, collier de venus, dépistage MST 

• 4. exanthème subit : HHV6/7, fin fièvre=début éruption tronc-nuque, jamais membres 

• 5. F typhoïde 

Scarlatiniforme : plaques rouges chaud et granité, +plis, desq en lambeau 

• 1. scarlatine : SBHgA, angine, exanth : souffleté visage-tronc et enanth : V, framboise 

• 2. scarlatine staphylococcique / choc toxinique staphylo 

• 3. Kawasaki : fièvre-conjonctivite-chéilite-polymorphe siège- palmoplantaire-ADNP 

•    Penser anévrysme coronaire, Ig IV et aspirine 

• 4. toxidermies : nikolsky 



Bravo et merci pour votre attention 



 








