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Surveillance des cas de syndrome inflammatoire
multi-systémique pédiatrique (PIMS ou MIS-C)

Direction des maladies infectieuses, Santé publique France
Bilan au 25 novembre 2021

e Entre le 2 mars 2020 et le 21 novembre 2021, 781 cas de syndromes inflammatoires multi-systémiques
pédiatriques (PIMS ou MIS-C), dont 702 en lien avec la COVID-19, ont été signalés a Santé publique France
par les pédiatres.

310 cas (40%) ont concerné des filles. L’age médian des cas était de 7 ans (25% des cas avaient < 4 ans et
75% < 11 ans). Pour les 702 cas en lien avec la COVID-19, la distribution du nombre de cas et l'incidence
par groupe d’age sont détaillées ci-dessous :

Tableau 1: Nombre de cas et incidence cumulée des PIMS liés a la COVID-19, par groupe d’age
France, 02/03/2020 au 21/11/2021

Groupe d'age 3-5ans 6-10ans 11-14ans 15-17 ans

Nombre de cas 100 129 269 149 55 702
% 14 19 38 21 8 100

Incidence (/1000 000) 46,9 56,5 64,9 43,8 21,9 48,5

Population INSEE 2020 2129928 2285140 4144422 3403399 2513338 14 476 227

e Plus de trois quarts des cas étaient confirmés par une RT-PCR et/ou une sérologie pour
SARS-CoV-2 positives (n=642, 82%). Le lien avec le virus était probable chez 26 patients, soit 3% des cas
(contage avec un sujet positif ou scanner évocateur) et considéré comme possible chez 34 patients (5%).
Pour les 79 patients restants (10%), ce lien n’a pas pu étre établi.

e Parmiles 702 patients pour lesquels le lien avec la COVID-19 était possible, probable ou confirmé, les PIMS
étaient associés a une myocardite pour 498 cas (71%). Parmi les 79 patients sans lien établi avec la COVID-
19, une myocardite n’a été retrouvée que chez dix d’entre eux (13%).

e Un séjour en réanimation a été nécessaire pour 318 enfants (41%) et en unité de soins critiques pour 199
(25%). Les autres enfants ont été hospitalisés en service de pédiatrie. Un enfant agé de 9 ans est
décédé dans un tableau d’inflammation systémique avec myocardite.

e Les régions ayant signalé le plus grand nombre de cas sont I'le-de-France (304 cas, 39%), Provence-
Alpes-Cote d’Azur (106 cas, 14%), Auvergne-Rhéne-Alpes (81 cas, 10%), Grand Est (56 cas, 7%),
Occitanie (43 cas, 6%) et Nouvelle Aquitaine (35 cas, 4%). Les autres régions ont rapporté moins de 30 cas
chacune (cf. tableau 2 page suivante).

e Un délai moyen de survenue des PIMS de quatre a cinq semaines aprés [linfection par le
SARS-CoV-2 est frequemment observé (trés nettement lors de la premiére vague de I'épidémie). Aprés un
pic en semaine 18-2020 (semaine d’hospitalisation), le nombre de cas signalés a diminué de maniére
importante au cours de I'été 2020, avant une nouvelle augmentation au cours de I'automne et I'hiver 2020/21
avec un pic semaine 49-2020 (derniére semaine de novembre, 22 cas). Le nombre de cas hebdomadaire est
ensuite resté assez stable, oscillant entre 9 et 15 cas jusqu’a fin mai 2021, avant d’observer, de nouveau,
une diminution des cas au cours de I'été et une réascension en septembre. Depuis I'automne 2020, les cas
signalés présentent dans leur trés grande majorité, un lien confirmé avec le SARS-COV2 (521 cas soit 93%
des 561 cas signalés depuis la semaine 39-2020; cf. figure page suivante).

Au total, les données recueillies montrent, chez les enfants, la persistance de syndromes inflammatoires pluri-
systémiques rares, avec fréquente atteinte cardiaque, liés a I'épidémie de COVID-19, également observés dans
d’autres pays. En France, l'incidence cumulée des PIMS en lien avec la COVID-19 (702 cas) a été estimée a
48,5 cas par million d’habitants dans la population des moins de 18 ans (soit 14 476 227 habitants, données
Insee 2020). Malgré une maladie initiale qui peut étre sévére, les données de la littérature montrent que trés peu
de séquelles sont observées lors des suivis des cas de PIMS a 6 mois [Penner et all.



Tableau 2 : Nombre de cas de PIMS par région en fonction de leur lien avec le SARS-CoV-2, du 02 mars 2020
au 21 novembre 2021, France (données au 27 octobre 2021)

Nombre de cas de PIMS selon le lien avec le SARS-CoV-2

Régions métropolitaines Lien confirmé Lien probable Lien possible Lien non établi Total
lle-de-France 251 10 12 31 304
Provence-Alpes-Cote d'Azur 93 1 6 6 106
Auvergne-Rhone-Alpes 64 3 3 11 81
Grand Est 49 2 2 3 56
Occitanie 38 0 0 5 43
Nouvelle-Aquitaine 30 1 0 4 35
Normandie 15 1 2 5 23
Hauts-de-France 17 0 2 3 22
Pays de la Loire 12 1 3 6 22
Bourgogne-Franche-Comté 15 1 0 2 18
Bretagne 11 0 1 1 13
Centre-Val de Loire 4 0 2 0 6
Corse 0 0 0 0 0

Régions ultramarines
Guadeloupe 15 3 1 2 21
Martinique 10 3 0 0 13
Mayotte 12 0 0 0 12
Guyane 3 0 0 0 3
La Réunion 3 0 0 0 3

France entiére 642 26 34 79 781

Nombre hebdomadaire d’hospitalisations pour PIMS, en fonction du lien avec la COVID-19, et d’hospitalisations
COVID-19 tout age confondu, du 02 mars 2020 au 21 novembre 2021, France (données au 25 novembre 2021)
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