
CAS	CLINIQUES	LYME		

1.	Vous	êtes	en	présence	d’un	patient	qui	présente	un	Erythème	Migrant.	Avez	vous	

demandé	une	Sérologie	?	

2.	Vous	êtes	en	présence	d’un	patient	qui	pense	avoir	été	piqué	par	une	tique	mais	

ne	présente	aucun	signe	clinique.	Demandez	vous	une	sérologie	?	

3.	Vous	évoquez	une	maladie	de	Lyme	chez	un	de	vos	patient.	Vous		prescrivez	une	

biologie.	 Laquelle	:	 CRP	 Sérologie	 Elisa	 	 (en	 première	 intention	 si<0	 pas	 de	 test	

complémentaire)	Sérologie	Elisa		complétée	par	une	sérologie		Western	Blott	si	Elisa	

positif	Analyse	microscopique	sur	goutte	épaisse	

4.	 Mme	 T	 oligoarthrite	 aigue	 T	 38°	 CRP	 30	 Elisa	 80	 Western	 Blot	 5	 bandes	:	 quel	

traitement	en	première	intention	?	

a-	je	ne	traite	pas	car	cela	va	guérir	tout	seul		

b-	Amoxicilline	3	g	ou	Doxycycline	200mg/jour	

c-	Azithromycine	500	mg/	j	10	j.	

d-	Bactrim	fort	1cp/j	10	jours	

e-	Hydroxychloroquine	400mg/j	–	6	mois	

5.	Vous	avez	traité	votre	patient.	Avez	vous	noté	dans	votre	dossier	le	suivi	proposé	?		
suivi	clinique	–	suivi	sérologique	–	
	

6.	 Si	 vous	 n’avez	 pas	 renseigné	 le	 type	 de	 suivi	 proposé	:	 un	 suivi	 vous	 paraît	

utile	?		

6.	Vous	êtes	en	présence	d’un	patient	qui	présente	1	sérologie	de	Lyme	positive	

et	 un	 épanchement	 articulaire	 persistant	:	 quel	 examen	 complémentaire	

demandez	vous	?		

	

	

	

	
	


