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Mr XX, âge : 37 ans
Habitat : Tunis
Durée d’évolution : 1 mois
Notion de déplacement vers Sidi Bouzid en Août (1 mois avant l’apparition des lésions).

Lésions : multiples (nombre = 6),  ulcéro-croûteuses, avant bras 





Prélèvement
-désinfection
-vaccinostyle
-à la périphérie

Recherche des leishmanies sur frottis dermique

Frottis dermique

May Grunwald Giemsa



Examen direct : Frottis, colorés au May Grunwald Giemsa

Formes amastigotes de leishmanies



En cas de négativité de l’examen direct (80%):

Culture (86 %), Milieu NNN (Novy MacNeal Nicolle), 24°C

PCR (99 %)

Milieu NNN
Formes promastigotes de leishmanies







Hospitalisation
Bilan préthérapeutique : 

ECG, bilan hépatique, bilan rénal, NFS
Contre indications de la voie IM :
-Insuffisance cardiaque
-Insuffisance rénale
-Insuffisance hépatique



GlucantimeR

Mode d’action :
Inhibition de la glycolyse et de la ß oxydation
des acides gras des leishmanies.

Présentation :
Ampoule de 5 ml contenant 1,5 g de Glucantime

Modes d’administration :
-Intralésionnelle
-Intramusculaire





Injection aux quatre points cardinaux       blanchissement 
complet de La base de la lésion.
























	Cas clinique �Leishmaniose cutanée
	GlucantimeR



