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Résumé d’orientation

Questions cliniques :
e Quelroleles médicaments jouent-ils dans le traitement des patientes et patients atteints
d’une infection par le virus de la grippe ?
e Quelle est la meilleure stratégie de diagnostic a suivre chez les patientes et patients
atteints d’une infection présumée par le virus de la grippe ?
e Quel réle les médicaments jouent-ils dans la prévention de l’infection par le virus de la

grippe?

Contexte : la base de données probantes sur les traitements contre la grippe continue d’évoluer, et de
nombreux essais contrdlés randomisés (ECR) se sont achevés récemment ; tandis que d’autres sont en
cours. Dans cette mise a jour, la portée des lignes directrices a été élargie par rapport a celles
précédemment publiées par ’OMS qui étaient axées sur la prise en charge clinique des patients atteints
ou risquant d’étre atteints d’une forme grave de la grippe.

L’objectif de ces lignes directrices actualisées est d’aider les cliniciens a fournir des soins aux personnes
chez lesquelles une infection par le virus grippal est présumée ou confirmée. Cette mise a jour comprend
des recommandations sur la prise en charge des formes graves ou bénignes de la grippe ainsi que des
recommandations sur lutilisation de médicaments antiviraux pour prévenir linfection par le virus
grippal chez les personnes exposées au virus au cours des 48 heures précédentes. Cette mise a jour
concerne les patientes et patients infectés par des virus de la grippe saisonniere, des virus de la grippe
pandémique ou de nouveaux virus de la grippe A qui sont connus pour causer une forme grave de la
maladie chez les personnes infectées (grippe zoonotique), tels que les virus de la grippe aviaire A (H5N1),
A (H5N6) et A (H7N9). Ces lignes directrices actualisées comportent également des estimations du risque
de référence d’hospitalisation et de déces regroupées a partir d’études d’observation, ainsi que des
propositions de définition des patients présentant un risque élevé ou extrémement élevé de développer
une forme grave de la grippe, afin de permettre de cibler adéquatement les recommandations (voir les
sections 5.1 et 5.2).

Public cible : les lignes directrices s’adressent essentiellement aux prestataires de soins de santé qui
prennent en charge des patientes et patients infectés par les virus de la grippe. Elles peuvent étre
appliquées a tous les niveaux du systéme de santé, y compris les soins communautaires, les soins
primaires, les services d’urgence et les services hospitaliers.

Les lignes directrices servent également de source de référence aux décideuses et décideurs politiques,
aux gestionnaires de santé et aux administratrices et administrateurs d’établissements de santé afin
d’appuyer I’élaboration de lignes directrices nationales, régionales et locales en vue de la préparation
face aux épidémies et aux pandémies.

Ces lignes directrices contiennent des recommandations sur les points suivants :

e Traitement au moyen d’antiviraux contre les formes graves ou bénignes de la grippe.



Traitements d’appoint pour les patientes et patients atteints d’'une forme grave de la
grippe, y compris les corticostéroides, les anti-inflammatoires non stéroidiens (AINS), les
macrolides et 'immunothérapie passive.

Recours a des stratégies de tests diagnostiques pour guider le traitement des patientes
et des patients infectés ou risquant d’étre infectés par le virus grippal.

Recours aux antiviraux pour prévenir la grippe symptomatique.

Utilisation concomitante d’antibiotiques chez les patientes et les patients atteints d’une
forme bénigne de la grippe.

Nouvelles recommandations pour le traitement au moyen d’antiviraux et d’antibiotiques des

patientes et patients atteints d’une forme bénigne de la grippe :

recommandation conditionnelle en faveur de l'utilisation du baloxavir chez les patientes
et patients atteints d’une forme bénigne de la grippe et présentant un risque élevé de
progression vers une maladie sévere ;

recommandation conditionnelle contre I'administration de baloxavir aux patientes et
patients atteints d’une forme bénigne de la grippe ou présentant un faible risque de
progression vers une maladie sévere ;

recommandation conditionnelle contre lutilisation du laninamivir chez les patientes et
patients atteints d’'une forme bénigne de la grippe ;

recommandation forte déconseillant l'utilisation de 'oseltamivir chez les patientes et
les patients atteints d’une forme bénigne de la grippe ;

recommandation conditionnelle contre l'utilisation du peramivir chez les patientes et
les patients atteints d’une forme bénigne de la grippe ;

recommandation forte déconseillant U'utilisation du zanamivir chez les patientes et les
patients atteints d’'une forme bénigne de la grippe ;

recommandation forte contre l'utilisation du favipiravir chez les patientes et les patients
présentant une forme bénigne de la grippe ;

recommandation conditionnelle contre l'utilisation de 'umifénovir chez les patientes et
les patients présentant une forme bénigne de la grippe ;

recommandation forte déconseillant l'utilisation d’antibiotiques chez les patientes et
les patients présentant une forme bénigne de la grippe et une faible probabilité de co-
infection bactérienne.

Nouvelles recommandations pour le traitement antiviral des patientes et patients atteints d’une
forme grave de la grippe (y compris Uinfection par un nouveau virus de la grippe A associée a une

mortalité élevée ou a un risque inconnu de maladie sévere) :

recommandation conditionnelle en faveur de l'utilisation de l'oseltamivir chez les
patientes et les patients atteints d’une forme grave de la grippe ;

recommandation conditionnelle contre l'utilisation du peramivir chez les patientes et
les patients atteints d’'une forme grave de la grippe ;

recommandation conditionnelle contre l'utilisation du zanamivir chez les patientes et
les patients atteints d’'une forme grave de la maladie.



Nouvelles recommandations pour le traitement d’appoint des patientes et patients atteints d’une
forme grave de la grippe:
e recommandation conditionnelle contre ['administration de macrolides chez les
patientes et les patients présentant une grippe sévére et sans co-infection bactérienne;
e recommandation conditionnelle contre l'utilisation de la thérapie plasmatique chez les
patientes et les patients atteints d’une forme grave de la grippe ;
e recommandation conditionnelle contre l'utilisation d’inhibiteurs de la mTOR chez les
patients atteints d’une forme grave de la grippe ;
e Recommandation conditionnelle contre lutilisation de corticostéroides chez les
patientes et les patients atteints d’une forme grave de la grippe.

Nouvelles recommandations concernant la prévention chez les personnes exposées au virus de la
grippe saisonniére, mais ne présentant pas d’infection:

e recommandation conditionnelle en faveur de lutilisation du baloxavir chez les
personnes asymptomatiques présentant un risque extrémement élevé d’hospitalisation
si elles devaient développer la grippe saisonniére ;

e recommandation conditionnelle contre ’'administration du laninamavir aux personnes
asymptomatiques qui ne présenteraient pas un risque extrémement élevé
d’hospitalisation si elles devaient développer la grippe saisonniere ;

e recommandation conditionnelle en faveur de lutilisation de l'oseltamivir chez les
personnes asymptomatiques présentant un risque extrémement élevé d’hospitalisation
si elles développaient la grippe saisonniere ;

e recommandation conditionnelle contre ['utilisation du zanamivir chez les personnes
asymptomatiques qui ne présenteraient pas un risque extrémement élevé
d’hospitalisation si elles développaient la grippe saisonniere.

Nouvelles recommandations de prévention chez les personnes exposées au virus de la grippe
zoonotique (nouvelle grippe A associée a une mortalité élevée), mais sans infection :

e recommandation conditionnelle en faveur de l'utilisation du baloxavir.

e recommandation conditionnelle en faveur de l'utilisation du laninamivir ;

e recommandation conditionnelle en faveur de ['utilisation de 'oseltamivir ;

e recommandation conditionnelle en faveur de 'utilisation du zanamivir;

Nouvelles recommandations concernant les stratégies de dépistage chezles patients et les patients
chez lesquels une infection par le virus de la grippe saisonniére est présumée :
e recommandation conditionnelle en faveur de l'utilisation du test d’amplification des
acides nucléiques (TAAN) pour le diagnostic de la grippe chez les patientes et les patients
atteints d’une forme grave présumée de la grippe;



e recommandation conditionnelle en faveur du recours au test immunologique
numérique ou au TAAN pour le diagnostic de la grippe chez les patientes et les patients
atteints d’une forme bénigne présumée de la grippe.

A propos de ces lignes directrices : ces lignes directrices actualisées de ’'Organisation mondiale de la
Santé (OMS) integrent les nouvelles données probantes disponibles, permettant ainsi de mettre a jour
les recommandations concernant le traitement de l'infection par le virus de la grippe. Le Groupe
d’élaboration des lignes directrices (GDG) évalue généralement un traitement dés lors que 'OMS estime
que les éléments d’appréciation sont suffisants pour formuler une recommandation. Bien que le GDG
adopte le point de vue de la patiente ou du patient lorsqu’il formule des recommandations, il prend
également en considération les implications sur le plan des ressources, 'acceptabilité, la faisabilité,
’équité et les droits humains. Les présentes lignes directrices ont été élaborées en conformité avec des
normes et des méthodes qui en garantissent la fiabilité. [1]

Mises a jour et acces : la présente publication est une mise a jour du document publié en 2022 intitulé : «
Guidelines for the clinical management of severe illness from influenza virus infections ». Les lignes
directrices actuelles ainsi les documents antérieurs sont disponibles sur le site Web de ’OMS, section

consacrée a la prise en charge clinique de la grippe, et sur la plateforme MAGICapp (en ligne, mais
également au format PDF pour les lecteurs disposant d’un accés limité a U'Internet).


https://www.who.int/fr/home
https://app.magicapp.org/#/guideline/jlPRdj
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