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Le point épidémiologique —N°03 /2013

Surveillance des cas cliniguement évocateurs de den gue

Apres étre repassé en dec¢a des valeurs maxi-
males attendues pendant deux semaines
consécutives, le nombre hebdomadaire de
consultations pour dengue en médecine géné-
rale a de nouveau augmenté depuis la 2°™
semaine de mars, et est ainsi repassé au

dessus des valeurs maximales attendues au
cours des 2 derniéres semaines. Sur la pério-
de couvrant les 8 derniéres semaines (S2013-
06 a 13), les valeurs maximales attendues ont
ainsi été atteintes ou dépassées a 5 reprises
(Figure 1).

*Le nombre de cas cliniquement évocateurs de dengue est une estimation, pour I'ensemble de la population de
Saint-Barthélemy, du nombre de personnes ayant consulté un médecin généraliste pour un syndrome clinique évo-
cateur de dengue. Cette estimation est réalisée a partir des données recueillies auprés du réseau des médecins

sentinelles.

| Figure 1 |

Données de surveillance hebdomadaire des cas cliniquement évocateurs* de dengue vus par les médecins généra-
listes, Saint Barthélemy, juin 2010 a mars 2013 . Estimated weekly number of dengue-like syndromes diagnosed in

GP clinics, Saint Barthelemy, June 2010 — March 2013.
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Surveillance des cas biologiqguement confirmés

Le nombre hebdomadaire de cas biologique-
ment confirmés poursuit son augmentation,
malgré un passage en deca des valeurs maxi-
males attendues au cours des semaines 2013
-07 et 10. Durant les neuf derniéres semaines,

ce nombre a dépassé les valeurs maximales
attendues a sept reprises. Au cours de la der-
niére semaine de mars (2013-13), neuf cas
ont été biologiquement confirmés, valeur la
plus élevée depuis début 2013 (Figure 2).

| Figure 2 |

Nombre hebdomadaire des cas biologiquement confirmés, Saint Barthélemy, juin 2010 a mars 2013 / Weekly num-
ber of biologically-confirmed cases of dengue fever, Saint Barthelemy, June 2010 - March 2013.
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Surveillance des passages aux urgences et des cas Le point épidémio
confirmés hospitalisés

Le nombre de passages aux urgences pour dengue a augmenté au cours des deux derniéres
semaines (S 2013-12 et 13), avec respectivement 3 et 4 passages hebdomadaires, dont deux
ont été suivis d’'une hospitalisation (Figure 3).

Aucun cas biologiguement confirmé n'a été hospitalisé en février. En revanche, deux cas ont été

enregistrés en mars, tous deux présentant une forme commune. . .
Depuis la semaine

) 2013-11 (début d’épi-
| Figure 3 | démie estimé) a la se-

Nombre mensuel des cas hospitalisés biologiquement confirmés, Saint Barthélemy, janvier 2012 & mars 2013 / maine 2013-13 :
Monthly number of hospitalized biologically-confirmed cases of dengue fever, Saint Barthelemy, janvier 2012 - March
2013

M Passages simples

M Hospitalisations suite & un passage aux urgences

1

2012-34 =

2012-07 “——

T T T T T T T T T T T T
o = S MM W ;o e o 0 o N 2 M W @ N ;M W oo o
; : : ; T v ) ) > 3 Y ] ; ; ; ;
o~ o~ o~ o~ o~ o~ o o~ o~ o~ o~ o~ o~ o~ o~ o~ on on on on
- i ~— i i i i i i - i - — — - - — ~— ~— — -
o~ o~ o~ o~ o~ o~ o o~ o~ o~ o~ o~ o~ o~ o~ o~ o~ o~ o~ o~

Surveillance des sérotypes circulants

La surveillance des sérotypes circulants depuis décembre 2012 met en évidence une co- . .
circulation du virus DENV-4 et DENV-2, avec une prédominance du DENV-4 (70 % des identifi- Situation dans les DFA

cations). Ce sérotype n'avait pas circulé depuis plusieurs années a Saint-Barthélemy.

Analyse de la situation
Les indicateurs de surveillance épidémiologique mon trent des dépasse-
ments répétés des valeurs maximales attendues depui s plusieurs semai-

nes et le nombre de passages aux urgences est en au gmentation. Par

ailleurs le sérotype prédominant (DENV-4) n'a pas ¢ irculé depuis plu-

sieurs années.
La combinaison de ces éléments conduit le Comité d°  experts des mala-
dies infectieuses et émergentes a recommander au Co  mité de gestion,

qui se réunit le 11 avril 2013, le passage en phase  d'épidémie confirmée,
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phase 3 du Psage** dengue de Saint-Barthélemy. Sur les données actuel-

Rédacteur en chef

les, le phénomeéne ne présente pas de caractere de s  éveérité ni d’ampleur _
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* Echelle de risque épidémique : [ll Cas sporadiques et/ou foyer(s) isolé(s) sans lien épidémiologique entre eux [l Foyer(s) a
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