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Question 7 relative a la prise en charge

Quels médicaments sont susceptibles d’interagir avec le régime alimentaire des patients
dans les centres de traitement Ebola (CTE) ?

Certains des médicaments couramment utilisés dans le cadre de la prise en charge des patients atteints
de la MVE sont susceptibles d'avoir des répercussions sur le régime alimentaire et la nutrition du patient
ou de voir leurs effets altérés par ces derniers. Il convient donc de faire preuve d'une grande prudence
lors de la prescription de ces médicaments.

Le tableau 1 recense les médicaments qui, d'apres le document Soins de supports optimisés pour la
maladie a virus Ebola : procédures de gestion clinique standard » publié par 'Organisation mondiale de la
Santé (OMS) en 2019, sont susceptibles de requérir une attention particuliere, ainsi que des
recommandations visant a éviter I'apparition d'effets secondaires. Veuillez noter que cette liste n'est pas
exhaustive.

Tableau 1. Médicaments utilisés pour la prise en charge de la MVE susceptibles d'interagir avec le
régime alimentaire et I'alimentation des patients

v Antibiotique Il est trés s Pour les patients qui
probable que la recoivent du Ringer lactate
ceftriaxone se par perfusion
lie au calcium intraveineuse : nettoyer la
dans le cathéter perfusion avec au moins
intraveineux, 10 ml de sérum salé a
formant ainsi 0,9 % avant d'utiliser la
un complexe méme perfusion pour
potentiellement administrer de la
mortel’2, ceftriaxone3.

L'administration
d'une solution
de Ringer
lactate et de
ceftriaxone par
I'intermédiaire
de la méme
perfusion
intraveineuse
peut entrainer
la formation
d'un dépdt de
calcium3.
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PO Antibiotique Le céfixime = Ne pas administrer en
peut entrainer méme temps que des
la formation de produits laitiers. Il est
complexes avec possible de continuer &
des ions consommer des produits
divalents, a laitiers, mais en étant
finstar du attentif & toute réaction
calcium et du médicamenteuse’.
magnésium, ce
qui limite son
absorption.
IV/PO Antibiotique L'absorption de | Administration par voie
la orale:
ciprofloxacine = Ne pas administrer en
est entravee méme temps que des
par la caseéine produits laitiers’.
(protéine = Ne pas administrer en
présente dans méme temps que du jus
le lait) ainsi que d'orange’.
parles cations | . Ne pas administrer de
multivalents, vitamines, de
comme le micronutriments (fer,
calcium, le fer, calcium, magnésium, etc.)
le zinc et le ou d'antiacides
magnésium’ 4, (hydroxyde d’aluminium
ou de magnésium, par
Lorsque le exemple).
med!cgmelnt est Administration par
administré par " P
: R I'intermédiaire d'une sonde
I'intermédiaire nasogastrique :
d’'une sonde
nasogastrique, = Interrompre l'alimentation
sa par voie entérale une a
biodisponibilité deux heures avant et la
diminue de 27 a reprendre une a
67 %2 deux heures apreés
I'administration du
médicament. S'assurer
que la posologie du
médicament est
appropriée?.
IV/PO Antibiotique La cloxacilline Administration par voie

se fixe aux
cations
divalents, tels
que le calcium
oule

orale:

= Ne pas administrer en
méme temps que des
produits laitiers. Il est
possible de continuer a
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magnésium, ce
qui entraine la
formation de
complexes et
entrave son
absorption’.

consommer des produits
laitiers, mais en étant
attentif a toute réaction
médicamenteuse’.

IV/PO Remontées acides, | Diminution de = Réduire les quantités
reflux acide, RGO, I'absorption des servies et multiplier les
maux d'estomac, aliments3. repas3.

gastroparésie, = Maintenir un niveau
vomissements d’hydratation optimal3.

IV/PO Antiépileptique La phénytoine Tous les modes

est étroitement | d'administration :
lice & = Le taux de phénytoine libre
lalbumine. Les doit étre controlé lorsque
taux d'albumine la concentration sérique
libre peuvent d'albumine est inférieure a
étre élevés chez 3 g/dL8,
les patients qui Administration par
souffrent de " P ,
malnutrition | |ntermed.|a|re d’'une sonde
‘s . nasogastrique :
sévére et qui
présentent de = Interrompre l'alimentation
faibles taux par voie entérale
d'albumine’. deux heures avant et la
Le niveau de reprendre apres
phénytoine I'administration du
peut diminuer médicament?,
jusqu'a 70 % = La sonde doit étre nettoyée
lorsqu’elle est avant et apres
administrée en 'administration du
méme temps meédicament. Les patients
qu'un produit doivent faire I'objet d'un
nutritionnel suivi méticuleux*8,
administré par
voie entérale ou
par
I'intermédiaire
d’'une sonde
nasogastrique®
7
PO Médicaments Réduit la = Réduire les quantités
antiulcéreux (ulcére | production servies et multiplier les
de stress) d'acide dans repas®.

l'estomac®.

s Peut étre administré avec
de la nourriture, de l'eau
ou du lait pour prévenir les
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PO = Per os (voie orale). IV = intraveineuse RGO = Reflux gastro-cesophagien
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