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A RETENIR

* Progression de I'épidémie de dengue en Pf, 1 395 cas confirmés :
--> Stade d'épidémie : Tahiti, Moorea, Bora-bora, R  angiroa et Fakarava
--> Stade de début d'épidémie : Huahine, Raiatea, T ahaa,
Tubuai et Rurutu
--> Premiers cas confirmés a Makemo

* Progression de I'épidémie de ZIKA aux lles du Ven t, lles sous le Vent,
Marquises, Tuamotu, Gambier et Australes
ACTUALITES LOCALES
Syndromes grippaux

- Activité syndromique stable dans le réseau sentinelle et aux urgences du CHPf.
- Aucun cas confirmé de grippe (aucune demande de diagnostic) en semaine 50.

Nb hebdomadaire moyen de syndromes grippaux vus en consultation, par médecin
10 1 du réseau sentinelle
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pour syndrome grippal
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12 - Demandes de diagnostic de grippe et nb de cas confi  rmés par semaine
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Syndromes Dengue-like

- Activité syndromique en augmentation dans le réseau sentinelle et toujours soutenue aux urgences du CHPf.
- En périphérie, activité syndromique en diminution a I'h6pital de Taravao et a I'hépital d'Uturoa.
- Taux de positivité a I'lLM de 23,1% : 28 cas confirmés sur 121 prélévements analysés en semaine 50.

4,5 - Nombre hebdomadaire moyen de syndromes dengue-like vus en consultation,
par médecin participant au réseau sentinelle
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Nombre hebdomadaire de passages aux urgences pours  yndrome dengue-like
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- ATTENTION : a partir de la semaine 37 les diagnostics de dengue ne sont plus centralisés a I'lLM, la courbe ci-aprés ne
présente que les résultats des demandes et des cas confirmés par I'lLM.

Demandes de diagnostic de dengue et nb de cas confi  rmés par semaine, données ILM
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Autres syndromes fébriles

- Activité syndromique en diminution dans le réseau sentinelles et aux urgences du CHPf.

Nb hebdomadaire de fiévres isolées vues en cs, Nb hebdomadaire de passages aux urgences
2,0 - par médecin du réseau sentinelle 70 1 pour figvre isolée
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DIETEES

- Activité en augmentation pour le réseau sentinelle et en diminution aux urgences du CHPf .

Nb moyen de diarrhées vues en cs, Nb hebdomadaire de passages aux urgences
41 par médecin du réseau sentinelle 40 - pour diarrhées
<4 ans, CHPf
<4ans 35 <4 ans, Uturoa
3 A >4 ans 30 4 >4 ans, CHPf

>4 ans, Uturoa
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AUTRES ACTUALITES LOCALES

Epidémie de syndromes dus au virus ZIKA

Evolution du nombre de cas suspects de Zika - Pf 2013

- Plus de 5 500 cas ont été signalés dans les archipels de

la Société, des Marquises, des Tuamotu-Gambier et des 1200

Australes. 1000
- On estime a plus de 55 000 le nombre total de cas depuis 800 I I
le début de I'épidémie sur toute la Pf. 600 l
400 . = B 1013 gog
- La définition de cas suspect : éruption maculo-papuleuse érythémateuse 200 ; ; ; 22 l I I I
et/ou fiévre mesurée ou rapportée (< 38,5°C) et au moins 2 des signes 0 . = wm = .
parmi : hyperhémie conjonctivale, arthralgies et/ou myalgies, oedémes des S41  SA2  SA3  S44  SA5  SA6  S47 S48 S49 S50
INDICATEURS D'ACTIVITE
40 — Activité hebdomadaire du réseau sentinelles 190
35 | £
a0 0 f
5] @
g 25 130 E
2207 i a
215 1 : T 110 p
® 10 T+ Nb médecins répondants R . : VA T % S
3 5+ Nb moyen de cs/med : e T +70 2
E | Y ' i ‘ 50 E
2 HHHHHHHHHHHHI%dkdbiHMHHHbllﬂl@dl‘zﬂHb1HHHHHHHHHHHHMWHWH%M% 2
2012 2013
-~ Nombre hebdomadaire de passages aux urgences 1100
T + 1000
T - 900
- 800
1, - 700
il 600
T Uturoa Taravao e CHPf [ 500
NHHHEN BN R RN R NN RN RN R ™
2012 2013
Définitions utilisées pour la surveillance syndromi gue du réseau sentinelles :

- Syndrome grippal : Fiévre élevée (= 38,5°C) d’apparition brutale,
ET accompagnée de myalgies ou fatigue, ET de signes respiratoires ou ORL

- Syndrome dengue-like : Fiévre élevée (= 38,5° C) d’apparition brutale de moins de 8 jours, ET syndrome algique
(céphalées, arthralgies ou myalgies) ET absence de tout point d'appel infectieux (en particulier respiratoire)

- Diarrhées : au moins 3 selles liquides ou molles / jour, datant de moins de 14 jours ET motivant la consultation

- Fievre isolée : Fievre > 38°C durant plus de 3 jours sans cause évidente

Définitions utilisées pour la surveillance virologi que :
- Cas confirmé de dengue : cas suspect avec au moins un résultat de biologie positif, AQNS1 / RT PCR / IgM

Codage CIM 10 utilisé pour la surveillance syndromi  que aux Urgences :
- Syndrome grippal : J11 - Suspicion de dengue : A90 - A91
- Diarrhée : A02 a A09 - Fievre isolée : R509




ACTUALITES REGIONALES ET INTERNATIONALES
(sources : InVS, PacNet, OMS, ProMed)

ALERTE CHIKUNGUNYA AUX ANTILLES

- A SAINT MARTIN : depuis le 25 novembre, la surveillance syndromique hebdomadaire est
en place. On note une augmentation réguliere du nombre de cas suspects ces 3 dernieres
semaines.

- Bilan au 19 décembre 2013 : 26 cas confirmés et 12 cas probables d’infection par le virus du
chikungunya ont été rapportés par la surveillance. On estime entre 115 et 145 cas suspects de
chikungunya vus en consultation médicale a Saint Martin depuis le début de I'épidémie.

- C'est la premiere fois que I'on détecte une transmission locale de chikungunya dans la
Région OMS des Amériques.

- EN MARTINIQUE : la confirmation biologique de 2 cas de chikungunya révele l'introduction
du virus sur lile.

- EN GUYANE : un cas confirmé de chikungunya.

CHIKUNGUNYA : Nouvelle-Calédonie
- Toujours aucun cas confirmé en novembre et en décembre.

- Bilan : 31 cas de chikungunya ont été confirmés par PCR en 2013.
- Pour toute information complémentaire, consultez le site internet de la DASS Nouvelle-Calédonie :
http://www.dass.gouv.nc/portal/page/portal/dass/observatoire_sante/veille_sanitaire/LeChikungunya

DENGUE

- Epidémie de DEN-3 dans le Queensland en Australie, au 25 novembre 12 cas confirmés
étaient signalés.

- La DEN-1 circule a Fidji, en Nouvelle-Calédonie, en Papouasie Nouvelle Guinée, aux
Vanuatu et & Wallis et Futuna.

- La DEN-2 circule en Papouasie Nouvelle Guinée.

- La DEN-3 circule en Papouasie Nouvelle Guinée, aux iles Salomon et aux Kiribati.

CORONAVIRUS : MERS-CoV

- Bilan au 20 décembre : 2 nouveaux cas cette semaine en Arabie Saoudite.

- Au total, 165 cas de MERS-CoV dont 71 décés ont été notifiés a 'OMS depuis septembre
2012, répartis dans 11 pays, principalement au Moyen-Orient.

- Compte tenu de cette situation, 'OMS encourage tous ses Etats membres a poursuivre leur
surveillance des infections respiratoires aigues séveres et d'investiguer toute tendance

inhabituelle.

- Pour plus d'informations, consultez le site internet de I'INVS :
http://www.invs.sante.fr/fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Infections-respiratoires/Infection-a-
coronavirus/Infection-a-nouveau-coronavirus-MERS-CoV

GRIPPE SAISIONNIERE
- Activité grippale faible dans toute I'Amérique du Nord.
- Activité grippale toujours faible en France métropolitaine.
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Bulletin téléchargeable sur les sites suivants :
- Réseau Océanien de Surveillance de Santé Publique http://mww.spc.int/phs/PPHSN/Surveillance/Routine _reports.htm
- Centre d'hygiéne et de salubrité publique de la Direction de la santé http://www.hygiene-publique.gov.pf/spip.php?article120
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