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Apercu

Les personnes souffrant de diarrhée, en particulier les enfants, peuvent perdre beaucoup de liquides corporels
et souffrir de déshydratation.

La déshydratation peut provoquer de trés graves maladies et parfois la mort, en particulier lorsqu’elle est
associée a la diarrhée aqueuse aigué et au choléra.

** Une attention particuliere doit étre portée aux personnes montrant des signes de malnutrition. Un enfant ou
un adulte dont la mesure du périmetre brachial tombe dans les sections rouge ou jaune du ruban coloré doit
étre immédiatement orienté vers un établissement de santé pour recevoir des soins ou, a titre préventif, afin
d'éviter qu'il se déshydrate. ** (voir les fiches action 15 et action17 pour plus d'informations au sujet de la
malnutrition et de la mesure du périmetre brachial)

Que faire et comment s’y prendre

Premiérement, déterminez si la personne pourrait étre atteinte du choléra.


https://epidemics.ifrc.org/fr/volunteer/action/15-mesure-de-la-malnutrition-aigue-dans-les-situations-durgence
https://epidemics.ifrc.org/fr/volunteer/action/17-mesure-du-perimetre-brachial

La personne souffre-t-elle de
diarrhées ?

On parle de diarrhée a partir

de trois selles non formées en
24 heures.

Oui

L J

La personne a-t-elle des
diarrhées depuis plus de
deux semaines ?

MNon

l

Y a-t-il du sang dans
les selles ?

Non

L J

Non

Oui

Ce n'est pas le choléra
Fournir des messages
de promotion de
I'hygiéne et des
renseignements sur le
choléra. Renwvoyer le
patient chez lui.

Oui

Y

Ce n'est pas le choléra
Conseiller au patient
de se rendre dans un

centre de santé

Cas de choléra potentiel, procéder &
une évaluation de la déshydratation

Ce n'est pas le choléra
Conseiller au patient
de se rendre dans un

centre de santé

Deuxiémement, déterminez le degré de déshydratation et prenez les mesures suivantes.
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Plan d’action

Suivre le plan A*

Suivre le plan B*

*les plans A et B sont exposés en détail dans la fiche action 10.




01. Préparation et administration d'une solution de
réhydratation orale (SRO)




03. Allaitement au sein

17. Utilisation de moustiquaires pour dormir



