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Surveillance et veille sanitaire
en Polynésie francaise

Données du 20 au 26 janvier 2014
(Semaine 04)

A RETENIR

* Progression de I'épidémie de dengue (DEN-1 et DEN -3) en Pf:

--> Epidémie confirmée dans les lles du Vent, les| les sous le Vent, a
Rangiroa, a Fakarava, a Makemo, a Tubuai et & Rurut u

--> pas de nouveau cas confirmé aux marquises

* Décroissance de I'épidémie de ZIKA dans les illes  les plus précocément
touchées, pour les autres phase de croissance ou de plateau

Cf bilan actualisé dans le Bulletin spécial dengue et zika
ACTUALITES LOCALES
Syndromes grippaux

- Activité syndromique faible dans le réseau sentinelle et aux urgences.
- Aucun cas confirmé de grippe (pas de demande de diagnostic) en semaine 04.

Nb hebdomadaire moyen de syndromes grippaux vus en consultation,
10 - par médecin du réseau sentinelle
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12 - Demandes de diagnostic de grippe === Nb de cas (sérotype B)

et nb de cas confirmés par semaine 1 Nb de cas (sérotype A)
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Syndromes Dengue-like

- Activité syndromique en augmentation dans le réseau sentinelle. Activité syndromique stable aux urgences du
CHPf et a I'ndpital d'Uturoa. Activité faible a I'hdpital de Taravao.

- Taux de positivité a I''LM de 31,7% : 13 cas confirmés sur 41 prélevements analysés en semaine 04.

4,5 - Nombre hebdomadaire moyen de syndromes dengue-like vus en consultation,
4l par médecin participant au réseau sentinelle
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- ATTENTION : a partir de la semaine 37/2013 les diagnostics de dengue ne sont plus centralisés a I'lLM, la courbe ci-aprées ne
présente que les résultats des demandes de diagnostic et des cas confirmés de dengue 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 augmentation dans le réseau sentinelles et aux urgences du CHPf.

Nb hebdomadaire de fiévres isolées vues en cs, Nb hebdomadaire de passages aux urgences
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DIETEES

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

Nb moyen de diarrhées vues en cs, Nb hebdomadaire de passages aux urgences
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AUTRES ACTUALITES LOCALES
Epidémie de syndromes dus au virus ZIKA
D Y 1200 Nb hebdo de cas suspects signalés de Zika - Pf 2013-2014
- Plus de 7 900 cas ont été signalés dans tous les
archipels de Pf. L'épidémie est en phase de 1e00
décroissance dans la plupart des fles. 800
- Plus de précisions dans le bulletin spécial zika
du 31/01/14. 0 955 — I
8 3
400 742
- La définition d'un cas suspect : Hmm 682 H m
éruption maculo-papuleuse érythémateuse et/ou fievre 200 - ey 360 331 33 l 386 353 328 -
mesurée ou rapportée (< 38,5°C) et au moins 2 des signes o = = . -
parmi : hyperhémie conjonctivale, arthralgies et/ou myalgies, S41 S42 S43 S44 S45 S46 S47 S48 S49 S50 S51 S52 SO1 SO2 SO3 S04
oedémes des mains et/ou des pieds.
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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)

CHIKUNGUNYA AUX ANTILLES - Bilan au 30 janvier

- A SAINT MARTIN :

Au total : 476 cas confirmés ou probables de chikungunya et 870 cas suspects ont été
rapportés par la surveillance depuis le début de I'épidémie fin novembre. On compte 18 cas
hospitalisés plus de 24h dont 8 enfants. Un décés indirectement lié au chikungunya a été
rapporté en semaine 3. La quasi-totalité de I'lle est touchée par cette épidémie et 2 nouveaux
guartiers sont touchés cette semaine (21 quartiers sur 23).

- A SAINT BARHELEMY : Au total, 180 cas suspects ont été vus en consultation et 56 cas
sont confirmés ou probables. Beaucoup de résultats sont en attente de confirmation. A ce
jour, on ne compte aucune hospitalisation. De nouveaux quartiers sont touchés, les cas
biologiquement confirmés sont maintenant répartis dans 15 des 29 quartiers de I'ile.

- EN MARTINIQUE : 364 cas confirmés ou probables et 980 cas suspects depuis début
décembre. 29 patients ont été hospitalisés plus de 24h, dont 6 enfants, il y a une forte
progression des consultations aux urgences adultes avec 43 passages. Aucun déces a ce
jour. 24 des 34 communes sont maintenant concernées

- EN GUADELOUPE : Au total, 119 cas confirmés ou probables et 545 cas suspects. On note
une augmentation brutale du nombre de cas biologiguement confirmés en semaine 02. Un
premier cas confirmé a été hospitalisé et aucun décés a ce jour. 14 des 32 communes sont
actuellement concernées par la circulation virale.

- EN GUYANE : 4 cas confirmés importés et 21 cas suspects, dont 19 en cours d'analyse.

Le diagnostic biologique n'est désormais plus systématique et ne sera prescrit qu'en cas de
nécessité pour la prise en charge du patient ou a des fins de surveillance (Décision du comité
d'experts pour les maladies infectieuses émergentes des iles du Nord qui s'est réuni le 29/01).
- La circulation du virus s'est généralisée a St-Martin, et s'est intensifiée a St-Barthélémy, elle
reste active en Martinique. Ces 3 territoires sont en phase 3a du Psage chikungunya
(=situation épidémique). En Guadeloupe, le nombre de communes touchées augmente
(phase 2a du Psage = transmission autochtone modérée). En Guyane (phase 1 renforcée du
Psage) aucune circulation autochtone du virus mise en évidence a ce jour.

NOUVELLE-CALEDONIE

- CHIKUNGUNYA - Toujours aucun cas confirmé depuis la semaine 44 (fin octobre).

- ZIKA - Bilan au 30 janvier : 37 cas ont été enregistrés, dont 29 importés de Pf. Le pays a mis
en place des actions de lutte anti-vectorielle autour de chaque cas ainsi que des mesures de
surveillance autour des vols en provenance de Polynésie francaise. Les 8 cas autochtones
sont répartis dans 2 communes : Nouméa et Dumbéa.

- DENGUE - Bilan au 30 janvier : Circulation persistante de DEN-1, 10 cas en décembre et 14
cas en janvier.

GRIPPE

- Grippe a virus aviaires, bilan au 29 janvier 2014 :

A(H5N1) : 1 cas et 1 déceés, soit un total de 650 cas dont 386 déces.
A(H7N9) : 35 cas et 3 déces, soit un total de 244 cas dont 56 déces.
- En France, augmentation de I'ensemble des indicateurs de l'activité grippale, sauf des cas
graves admis en réanimation. Persistance de la dominance des virus de type A.

- Aucune épidémie de grippe dans les départements francais d'outre-mer.
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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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