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Point épidémiologique hebdomadaire
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Direction de la santé .
Grippe
Activité faible.

Dengue
Activité en dessous du seuil épidémique.

Diarrhées
Activité stable.

Fievre isolée
Activité faible.

Actualités en Polynésie francaise

- Surveillance active des syndromes grippaux au vue de l'actualité
régionale

- Il est toujours recommandé de réaliser des prélévements de selles chez
les jeunes enfants présentant des syndromes dysentériformes.

- Cas groupés de coqueluche aux Marquises, investigation en cours.

- Fiches de signalements de cas de ciguatera, par ile, téléchargeables sur

. http://iwww.ilm.pf./DeclarationCiguatera

Actualités régionales

- Circulation du virus AH1IN1pdm dans le Pacifique. Début d'une deuxieme
vague épidémique de grippe AHIN1 pdm en Nouvelle Zélande.
Augmentation des syndromes grippaux dans plusieurs pays de la région.

- Bulletin disponible SUr http:/iwww.spc.int/phs/PPHSN/Surveillance/Routine_reports.htm

Toute augmentation inhabituelle de syndromes ou maladies dans votre
patientele doit nous étre rapidement signalée.
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Grippe

Nombre hebdomadaire de syndromes grippaux vus en consultation / médecin participant au réseau sentinelle
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Nombre hebdomadaire de passages aux urgences pour syndrome grippal
= CHPf =====Taravao

Uturoa
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Nombre de virus isolés pour des syndromes grippaux
par semaine - Institut Louis Malardé
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Dengue

Nombre hebdomadaire de syndromes dengue-like vus en consultation / médecin participant au réseau sentinelle
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Nombre hebdomadaire de passages aux urgences pour syndrome dengue-like
= CHPF =====Taravao Uturoa
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Evolution hebdomadaire des demandes de diagnostic et du taux de positivité (données ILM)
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Fievre isolée

Nombre hebdomadaire de fievre vus en consultation / médecin participant au réseau sentinelle
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Nombre hebdomadaire de passages aux urgences du CHPF pour fievre isolée
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Diarrhées

Nombre hebdomadaire de diarrhées vus en consultation / médecin participant au réseau sentinelle
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Nombre de passage aux urgences pour diarrhées
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Indicateurs d'activité

Nombre de médecins sentinelles participant par semaine
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Nombre total de passages aux urgences
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Définitions utilisées pour la surveillance syndromique du réseau sentinelle : Codage CIM10 utilisé pour la surveillance syndromique
Syndréme grippal : aux Urgences :
Fievre élevée ( 2 38%5) d'apparition brutale, ET accompagnée de myalgies ou fatigue, ET de Syndréme grippal _: Jii
signes respiratoires ou ORL Suspicion de dengue :  A90 - A91
Suspicion de dengue _: Diarrhée : A02 a A09
Fiévre élevée ( 2 38%5) d'apparition brutale datant de moins de 8 jours, ET syndrome algique : Fiévre isolee : R509

céphalées, arthralgies ou myalgies ET absence de tout point d'appel infectieux (en
particulier respiratoire)

Diarrhées : au moins 3 selles liquides ou molles par jour, datant de moins de 14 jours ET Définition utilisée pour la surveillance de laboratoire:
motivant la consultation Cas confirmé de dengue : _ cas suspect avec au moins un
Fiévre (autre que dengue et grippe) : Fiévre élevée (> 389 de plus de 3 jours sans cause resultat de biologie positif, AJNS1 et/ou RT PCR et/ou

évidente IgM




