
Le zona

Le zona guérit en géné-
ral spontanément sans
complication. Un traite-
ment n’est utile que

chez certaines personnes. Le plus
souvent, des soins d’hygiène suf-
fisent.

●  La varicelle et le zona sont causés
par le même virus. Il est attrapé le
plus souvent pendant l’enfance. Le
réveil de ce virus provoque le zona,
qui se manifeste sur la peau, en gé-
néral sur un seul côté du corps le
long du trajet d’un nerf. Ce réveil
semble favorisé quand les défenses
de l’organisme sont diminuées, par
exemple en raison d’une maladie,
d’un traitement ou simplement d’un
âge avancé.

Des lésions localisées,
des douleurs

●  Le zona se manifeste par de pe-
tites cloques sur fond rouge, généra-
lement sur la poitrine, le dos ou le
visage. Des douleurs (comme une
brûlure) ou des sensations anor-
males sont ressenties sur la peau,
parfois deux ou trois jours avant l’ap-
parition des lésions.

●  En général, le zona guérit en
moins d’un mois. Les lésions s’infec-
tent rarement, le plus souvent sans
conséquence grave. Elles laissent
parfois une cicatrice.

●  Chez certaines personnes (sur-
tout des personnes âgées), les
douleurs persistent après guérison
des lésions.

●  Quand le zona atteint la zone au-
tour de l’œil, les lésions sont handi-
capantes et s’aggravent souvent.
Un suivi spécialisé est alors néces-
saire.

●  Les lésions sont contagieuses par
contact pendant une semaine à par-
tir de l’apparition des cloques et ris-
quent de transmettre la varicelle aux
personnes qui ne l’ont pas déjà eue.
En cas de zona pendant une gros-
sesse, le risque de contamination de
l’enfant à naître est minime.

Surtout des soins
d’hygiène

●  Les soins du zona sont simples et
visent à éviter l’infection des lésions :
toilette à l’eau et au savon des lé-
sions, et hygiène des mains. Il est en
général inutile de mettre un désinfec-
tant.

●  Appliquer un pansement non
adhérent diminue parfois les dou-
leurs provoquées par le contact avec
les vêtements.

●  Quand le zona touche l’œil, mettre
des larmes artificielles et placer un
pansement oculaire visent à soula-
ger et à protéger, en complément
d’un traitement antiviral.

Des médicaments parfois
utiles

●  En cas de douleurs, prendre du
paracétamol suffit parfois. Ajouter de
la codéine augmente l’efficacité,

mais provoque souvent des troubles
digestifs et de la somnolence.

●  Chez les personnes âgées, un
traitement antiviral aide à réduire la
durée d’éventuelles douleurs, à
condition de le commencer dans les
3 jours qui suivent l’apparition des
cloques.

●  Un traitement antiviral est justifié
pour éviter une aggravation du zona
quand le zona touche l’œil ou chez
les personnes dont les défenses im-
munitaires sont affaiblies.

Certains médicaments
à éviter

●  Les anti-inflammatoires, comme
l’aspirine ou l’ibuprofène, sont à
écarter en cas de zona (ou de vari-
celle) car ils provoquent parfois des
complications infectieuses graves
des lésions.

●  Attention aux médicaments à ap-
pliquer sur la peau. Certains contien-
nent notamment des dérivés de la
cortisone et ne doivent pas être ap-
pliqués sur les lésions. Mieux vaut
aussi éviter le talc, qui semble aug-
menter le risque d’infection.
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