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 Goutte épaisse (diagnostic du paludisme) 
 

 

 

Données techniques 

Conseils patients / Conseils officinal 

Résultats et normes 
 

 

 

La goutte épaisse fait partie avec le frottis sanguin des 
techniques de référence pour diagnostiquer le 
paludisme, c’est à dire mettre en évidence le 
Plasmodium responsable du paludisme. La goutte 
épaisse est plus sensible que le frottis sanguin mais sa 
lecture est plus  délicate (laboratoire spécialisé).  

 

La grosse goutte de sang est étalée sans 
l'écraser sur 1 cm de diamètre puis séchée 
(pendant 1 heure à l'étuve à 37 °C) et colorée 
(mélange Giemsa). En cas de présence de 
parasites, ils apparaissent à la lecture au 
microscope et peuvent être identifiés (espèce) et 
comptés. Une parasitémie supérieure à 5% est 
un critère d'hospitalisation.  

 

 

 Suspicion de paludisme : la plupart des cas surviennent dans les 2 mois suivant le retour 
d’une zone d’endémie, parfois dans les 6 mois. La fièvre est le principal symptôme, 
associée ou non à des troubles digestifs, neurologiques (confusion, délire...) ou 
respiratoires.  

 Penser au paludisme devant tout symptôme au retour d’un pays endémique. NB : Cet 
examen se pratique en urgence avec un résultat et un diagnostic dans l'heure qui suit le 
prélèvement sanguin pour mettre en route un traitement.  

  

 

 

 Aucune  
 Examen d’urgence.  

  

      

 

 

 Dans un laboratoire d'analyses de biologie médicale (LABM), si possible spécialisé ;  
 Une goutte de sang capillaire est prélevée au pli du coude, ou au bout d'un doigt avec un 

vaccinostyle ;  
 Pour les jeunes enfants : prélèvement de sang au lobe de l'oreille ou au talon ;  
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 Les résultats sont disponibles dans l’heure (délai maximum = 2 heures).  

   

 

 

Absence de parasites. 

 

Présence de parasites, le plus souvent Plasmodium Falciparum : 

 Enfant : hospitalisation systématique ;  
 Adulte : prise en charge ambulatoire possible en l’absence de critères de gravité 

cliniques, biologiques (parasitémie <2% notamment), avec un entourage et un suivi (J3, 
J7 et J28) compliants ;  

 Urgence si un ou plusieurs des critères du tableau 1 (extrait de la XIIIème conférence de 
consensus sur le paludisme) :  
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Prévention = moustiquaire + répulsifs cutanés + chimioprophylaxie 

  

En savoir plus : Technique de prélèvement de la goutte épaisse 

 
Actualisation 2007 : XIIIème conférence de consensus sur le paludisme (diagnostic, traitement,
prévention)  

  
 

http://www.sfmu.org/documents/consensus/rbpc_paludisme-court.pdf
http://www.cdc.gov/malaria/pdf/CongoBenchAid.pdf
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Date de création et de mise en ligne de la fiche : 12-08-2009.  
Les éléments d’informations et conseils qui y figurent sont d’ordre général et ne sont pas exhaustifs. Ils ne 
peuvent se substituer au diagnostic et aux conseils du pharmacien adaptés à la situation du patient. Le 
pharmacien est entièrement responsable de l’usage et des interprétations qu’il fait des informations qu’il 
consulte et des conseils qu’il en déduit ou des actes qu’il effectue. En conséquence, l’utilisateur des fiches 
s'interdit de mettre OCP et l’auteur en cause pour un litige qui serait né de l'exploitation de ces éléments 
d'information et conseils.  
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