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Survelllance et veille sanitaire
en Polynésie francaise

Données du 14 au 20 octobre 2013
(Semaine 42)

A RETENIR

* Progression de I'épidémie de dengue en Pf:
--> Stade d'épidémie : Tahiti, Moorea, Rangiroa et Fakarava
--> Stade de début d'épidémie : Bora-Bora, Huahine,  Raiatea et Tahaa

Cf bilan actualisé dans le Bulletin dengue a parait  re mardi 29/10/13.

* Signalement d'une épidémie de syndromes éruptifs
sites a Tahiti et aux Marquises.

fébriles dans plusieurs

ACTUALITES LOCALES

Syndromes grippaux

- Activité syndromique en augmentation dans le réseau sentinelle et stable aux
urgences du CHPf.
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Syndromes Dengue-like

- Activité syndromique soutenue dans le réseau sentinelle et aux urgences du CHPf.
- Le taux de réponse du réseau sentinelle est en Iégére augmentation cette semaine.
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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 soutenue dans le réseau sentinelles et aux urgences du CHP.

Nb hebdomadaire de fiévres isolées vues en cs, Nb hebdomadaire de passages aux urgences
2,0 - par médecin du réseau sentinelle 60 - pour figvre isolée
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DIETEES

- Activité élevée pour le réseau sentinelle et stable 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 - >4 ans 30 - >4 ans, CHPf

>4 ans, Uturoa
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AUTRES ACTUALITES LOCALES

Epidémie de syndromes éruptifs fébriles

Des cas sont signalés dans plusieurs sites depuis la semaine 41 (Faa'a, Pirae, Punaauia, Mahina, Tiarei, Hitiaa et
Taiohae). Le nombre total de cas est estimé a une centaine depuis début octobre.

Les cas rapportés sont décrits comme des éruptions généralisées prurigineuses, de type urticarienne ou
morbilliforme, accompagnées de fagon inconstante de fievre modérée, troubles digestifs, signes conjonctivaux,
rhinite, parfois arthralgies et oedémes distaux. La durée des signes est de 4 a 6 jours et |'évolution est
spontanément résolutive.

Les prélevements réalisés sont négatifs pour la dengue (Ag NS1). Des investigations complémentaires
biologiques et épidémiologiques sont en cours.

INDICATEURS D'ACTIVITE
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Définitions utilisées pour la surveillance syndromi que 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 & A09 - Fiévre isolée : R509




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

CHIKUNGUNYA : Nouvelle-Calédonie
- Pas de nouveau cas cette semaine. Le dernier cas a été rapporté en semaine 40.

- Bilan : 30 cas de chikungunya ont été confirmés par PCR.
- 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 : Nouvelle-Calédonie - Fin d'épidémie
- Bilan au 25 octobre : 10 977 cas de dengue dont 5 déces entre le 01/09/2012 et le
31/08/2013. En septembre, 8 cas ont été signalés, et 2 cas en octobre 1 en semaine 40 et 1

en semaine 42.
- 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/Dengue

DENGUE - Asie du Sud-Est
- Lors de la 3e conférence internationale sur la dengue, a Bangkok, des scientifiques ont
annonceé la découverte d'un nouveau sérotype de dengue dans la province de Sarawak en

Malaisie.
http://news.sciencemadg.org/health/2013/10/first-new-dengque-virus-type-50-years

SYNDROMES "DENGUE-LIKE" - Etats fédérés de Micronési e

- Une recrudescence de syndromes dengue-like est signalée a Yap, un des 4 états de
Micronésie. Au total, une centaine de cas est rapportée depuis mi-septembre. 69 cas ont été
testés biologiguement par Ag NS1, ils sont tous négatifs. Les échantillons ont été envoyés au
CDC pour analyse complémentaire. Les investigations sont en cours. La définition de cas est
la suivante : fievre et 2 signes au moins parmi nausées, maux de téte, arthralgies/myalgies et
rash cutané.

CORONAVIRUS : MERS-CoV

- Bilan au 22 octobre : Au total, 139 cas de MERS-CoV dont 60 décés ont été notifiés a 'OMS
depuis avril 2012, répartis dans 9 pays, principalement au Moyen-Orient.

- Pour plus d'informations, consultez le site internet de I'INVS :

http://mww.invs.sante.fr/fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Infections-respiratoires/Infection-a-
coronavirus/Infection-a-nouveau-coronavirus-MERS-CoV

GRIPPE AVIAIRE A(H7N9)

- Bilan au 24 octobre : la Chine a notifié a 'OMS un nouveau cas confirmé en laboratoire
d'infection par le virus grippal A(H7N9), c'est le premier nouveau cas depuis le 11 aolt 2013.
Le patient est un homme de 67 ans malade depuis le 16 octobre et hospitalisé depuis le 18
octobre, il est actuellement dans un état critique. Au total, 'OMS a été informée de 137 cas
confirmés dont 45 déceés. Il n'y a aucune preuve de transmission interhumaine durable.

ROUGEOLE - Papouasie Nouvelle-Guinée
- La PNG a rapporté les 3 premiers cas de rougeole depuis 2005. Ce sont 3 jeunes enfants
d'une province frontaliere d'Indonésie qui connait actuellement une épidémie de rougeole.
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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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