HERPES LABIAL
(BOUTON DE FIEVRE)

Infection liée au virus Herpes simplex de type 1
(HSV-1). On estime qu’au moins 80 % de la
population francaise héberge le virus de I'herpes.

La primo-infection débute par une infection des
cellules superficielles ayant été en contact avec le
virus. Elle est fréquemment asymptomatique (sans
aucun symptome). Dans certains cas, le virus est
responsable d’une gingivo-stomatite herpétique
douloureuse (fievre, gencives et ganglions enflés,
mauvaise haleine ...).

L'herpés est latent, c'est a dire que le virus reste
dans le corps dans un état non activé et il peut
réapparaitre avec I|'exposition a des facteurs
favorisants comme le stress, la fatigue, les UV, les
menstruations, une infection, une baisse de

'immunité...

C'est la récurrence.

Démangeaisons, sensation de brllures et
tension localisées.

Apparition de vésicules contenant un liquide
clair riche en virus (Bouton de fievre).

Apres plusieurs jours, les vésicules s'ouvrent et
liberent un liquide jaunatre, puis des croltes se

forment jusqu'a cicatrisation au bout de dix a
quinze jours.

L'herpés est tres contagieux des |'apparition des
signes précurseurs de I'éruption jusqu'a l'apparition
des cro(tes.

La transmission peut se faire soit par contact direct
entre peau et muqueuses (lévres, bouche) ou par
contact indirect (par la salive ou le linge de toilette
par exemple).

L'herpés labial récidivant ne nécessite souvent pas
de traitement particulier.

Il peut étre pris en charge par des pansements
visant a protéger les lésions.

Un traitement médical adapté peut étre prescrit en
cas de primo-infection ou de récurrences séveres.

De nombreuses récidives peuvent conduire a un
traitement antiviral oral.
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Enfin, I'éviction des facteurs de stress déclenchant
(stress, fatigue, exposition solaire..) permet de
réduire les récurrences.

Eviter les contacts avec la zone infectée ou les
lésions.

Bien se laver les mains aprés un contact ou un
traitement local, pour éviter l'auto-
inoculation.

Ne pas toucher ses yeux (risque d'auto
inoculation et d’infection sévere de I'ceil).

Eviter les baisers ou le partage de linge de
toilette.

Ne pas échanger vos baumes hydratants ou
vos rouges a levres.

Eviter le contact de la zone infectée avec les
personnes immunodéprimées (ayant un
systeme immunitaire fragile : chimiothérapie,
greffe, VIH...).

Ne pas appliquer de créemes a base de
corticoides (risque de complications graves).
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