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(Extrait des recommandations du Haut Conseil de la Santé Publique - 2021)

Exposition a la chaleur
Risques

Le coup de chaleur est la conséquence d’une élévation de la température corporelle centrale
dans des conditions climatiques particuliéres (température extérieure élevée, hygrométrie
élevée). Il se traduit par une hyperthermie, d’abord accompagnée de sudation puis séche,
sans sudation, associée a un épuisement. Il se complique de troubles de la conscience et de
déshydratation. Le pronostic vital peut étre engagé : c’est une urgence médicale. Les
nourrissons, les jeunes enfants et les personnes agées sont particulierement a risque.

La déshydratation secondaire a I'exposition a la chaleur peut favoriser la survenue d’autres
manifestations telles que les coliques néphrétiques par exemple, elle peut aussi nécessiter la
modification d’un traitement antihypertenseur.

Prévention
Les mesures suivantes permettent de prévenir le coup de chaleur :

éviter de s’exposer au soleil ;

bien s’hydrater (boire souvent, prendre des douches...) ;

préférer les lieux ventilés ou mieux, climatisés ;

limiter les activités physiques et les pratiquer préférentiellement aux heures les plus
fraiches, y compris pour les sportifs réguliers ;

e éviter les voyages prolongés en situation de confinement.

L’acclimatation aide également a préparer le corps a la chaleur extréme : il convient de
s’exposer a la chaleur de fagon progressive et d’éviter les efforts physiques les premiers
jours.

Exposition au soleil

Il convient d’informer les voyageurs des risques liés au soleil et de rappeler que l'utilisation
d’écrans solaires n’autorise pas pour autant une surexposition.

Risques

Les effets délétéres du soleil, outre les coups de chaleur, sont dus aux radiations solaires
dont les UVA et UVB. Les UVB sont principalement responsables de I'érythéme solaire, des
coups de soleil, et des carcinomes spinocellulaires. Les autres effets indésirables des
radiations UV sont le vieillissement cutané accéléré, les réactions allergiques, la kératose
actinique (considérée comme une lésion pré-cancéreuse), le carcinome baso-celullaire et le
mélanome.

Les voyageurs les plus exposés aux complications de I'ensoleillement excessif sont les
enfants, les personnes aux phototypes clairs (roux, blonds, chéatains), les patients prenant
des médicaments photosensibilisants et les personnes immunodéprimées.

De nombreux médicaments sont photosensibilisants et phototoxiques, ce qui justifie un avis
médical avant le départ. La doxycycline, conseillée en traitement préventif du paludisme, est
photosensibilisante. Le risque exact, a doses préventives, est inconnu mais il est
recommandé, pour diminuer ce risque, de prendre le médicament le soir au diner.



Il existe également des conséquences ophtalmologiques (ophtalmie des neiges). L'ophtalmie
des neiges ou photokératite est due a l'exposition des yeux aux rayons ultraviolets en
altitude ou en milieu polaire, l'intensité des UV augmentant de 10 & 12 % par tranche de
1000 metres d'altitude, la neige réfléchissant jusqu'a 80 % des rayons UV. La kératite est
souvent accompagnée de conjonctivite. Elle peut aller jusqu’a la cécité mais celle-ci est
transitoire. La prévention repose sur le port de lunettes a verres larges et a forte absorption
des UV pendant toute la durée de I'exposition, méme un jour nuageux. Les mémes
précautions doivent étre prises lorsqu’il existe des risques de réverbération importants
(albédo élevé).

Prévention
Les mesures recommandées pour se protéger des effets néfastes du soleil sont :

éviter les périodes les plus lumineuses ;

porter des vétements couvrants (voire photoprotecteurs) ;

porter des lunettes de soleil, a verres filtrants (norme CE, de préférence CE3 ou CE4)
porter un chapeau a larges bords protégeant les yeux et le visage ;

utiliser un écran solaire adapté a son phototype (de roux a noir) a appliquer
régulierement. Un écran solaire appliqué correctement (2 mg/cm? de peau exposée)
filtrera 93 % des rayons UVB, pour un indice de protection solaire de 15, et 98 % des
UVB pour un indice de 50. Appliquer le répulsif aprés I'écran solaire.

Exposition au grand froid

Le grand froid peut mettre en danger les personnes fragilisées, notamment les personnes
agées, les enfants, les personnes handicapées et les personnes atteintes de certaines
maladies chroniques.

Risques

Les gelures sont fréquentes. Les symptdmes de I'hypothermie sont progressifs : chair de
poule, frissons, engourdissement des extrémités sont des signaux d’alarme. En cas de
persistance ils peuvent nécessiter une aide médicale.

Prévention

Les mesures a prendre pour prévenir les risques liés a I'exposition au grand froid sont les
suivantes :

e éviter les expositions prolongées au froid et au vent ;
s’habiller chaudement, de plusieurs couches de vétements, avec une couche
extérieure imperméable au vent et a I'eau ; se couvrir la téte, les mains et les pieds ;
ne pas garder de vétements humides ;
e éviter les efforts brusques en raison du risque d’accident cardiaque, de blessure
musculaire, de dépense énergétique élevée.

Concernant les enfants, une vigilance accrue doit étre exercée car ils présentent une
moindre résistance au froid.



