CIRE
ANTILLES
GUYANE

- Invs

 Agence Régionale de Santé.

upane J INSTITUT

DE VEILLE SANITAIRE

Surveillance de la dengue

Période du 15 au 22 avril 2013 (S2013-16)

| GUYANE |

Surveillance des cas cliniquement évocateurs de dengue

Le point épidémiologique — N° 08 / 2013

Les données recueillies pour la 3°™ semaine  Le nombre de cas enregistrés au cours de la
d’avril (S2013-16) montrent a nouveau une 3°™ semaine d’avril a été estimé a 649 sur

augmentation du nombre de cas cliniquement
évocateurs de dengue, cependant les don-
nées sont incompletes en particulier pour les
communes de Matoury et Kourou : cette évo-
lution sera donc a confirmer dans les semai-
nes a venir (Figure 1).

I'ensemble du département.

Depuis le début de I'épidémie qui a touché
Kourou fin septembre (S2012-39), 8 836 cas
cliniguement évocateurs de dengue ont été
estimés pour le département.

Surveillance des cas cliniquement évocateurs de dengue, Guyane, janvier 2010 a avril 2013 / Estimated weekly
number of dengue-like syndromes, French Guiana, January 2010—April 2013
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*Le nombre « sentinelles extrapolé » est une estimation pour I'ensemble de la population guyanaise du littoral, du nombre de personnes ayant consulté un médecin
généraliste pour un syndrome clinique évocateur de dengue. Cette estimation est réalisée a partir des données recueillies par le réseau des médecins sentinelles.

Surveillance des cas biologiquement confirmés

Le nombre de cas biologiquement confirmés
est resté stable et élevé cours de la 3°™ se-
maine d’avril (S2013-16) (Figure 2).

Au total, 2 928 prélevements positifs ont été
enregistrés depuis le début de I'épidémie

Depuis le début de I'épidémie (S2012-39), le
sérotype DEN-2 reste largement majoritaire
(91%) parmi les prélévements positifs typés
par le CNR Arbovirus de I'Institut Pasteur de
la Guyane.

(S2012-39 4 2013-16).

Surveillance des cas confirmés de dengue, Guyane, janvier 2010 a avril 2013 / Weekly number of biologically
cases of dengue fever, French Guiana, January 2010—April 2013
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Surveillance des cas confirmés de dengue hospitalisés

Le nombre de cas hospitalisés a diminué au cours de la 3™ semai-
ne du mois d’avril (S2013-16). Cette diminution reste a confirmer

lorsque les données seront mises a jour (Figure 3a).

La majorité des cas hospitalisés était localisée sur le Centre hospita-
lier de Cayenne qui comptabilisait 26 cas sur les 30 recensés
(Figure 3b).

| Figure 3aetb |

a. Evolution hebdomadaire du nombre de cas confirmés de dengue hospitalisés, selon la sévérité (classement OMS 2009), Guyane, janvier 2011 a avril 2013 /
Weekly number of biologically-confirmed hospitalized cases for dengue according to severity (WHO classification 2009), French Guiana, January 2011 - April 2013

b. Evolution hebdomadaire du nombre de cas confirmés de dengue hospitalisés au CHAR, au CMCK et au CHOG, Guyane, janvier 2011 a avril 2013 / Weekly
number of biologically-confirmed hospitalized cases for dengue, French Guiana, January 2011 - April 2013
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Quatre personnes ayant une dengue confirmée biologiquement sont décédées depuis le mois de novembre 2012 dont 3 enfants ; 'un de ces
déces a été classé comme indirectement lié a la dengue, 2 ont été classé comme directement lié a la dengue et 1 autre est en cours d’éva-

luation.

Distribution spatiale des cas

Au cours des 4 dernieres semaines (S2013-13 a 16), les communes
de St Georges, Cayenne et Kourou étaient celles ou lincidence
cumulée des cas cliniquement évocateurs de dengue était la plus
élevée (Figure 4a).

Les communes de Rémire-Montjoly, Roura et Matoury étaient celles
ou l'incidence cumulée des cas biologiquement confirmés de dengue
était la plus élevée sur cette méme période (Figure 4b).
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De la méme fagon que pour le communes du littoral, des cas clini-
quement évocateurs et/ou biologiquement confirmés ont été recen-
sés sur les communes de I'Intérieur au cours des 4 dernieres semai-
nes (S2013-13 a 16).
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| Figure 4aetb |

a. Incidence cumulée des cas cliniquement évocateurs de dengue par commune, Guyane, mars-avril 2013
(S2013-13 a 16) / Cumulative incidence of dengue-like syndromes, French Guiana, week 2013-13 to week 2013-16

Répartition géographique des cas cliniquement évocateurs de dengue
Guyane - semaines 2013-13 a S2013-16

AwalaYalimapo

Cayenne
1068 cas.

Sinnamary
28 cas

pour G612 hab,

Guyane entiére

1cas
pour 159 hab

W?i%:a " gbre de cas pour 1000 hab. N om bre total de
3 0 ou données manquantes o
s cas recensés de-
e puis le début de

. I’épidémie
semaines 2012-39 a

>z

2013-16

0 25 s0Km 3 3
—— Sources : médecins sentinelles, centres et postes de santé,
Réalisation : Gire Antilles-Guyane - avril 2013

b. Incidence cumulée des cas biologiquement confirmés de dengue par commune, Guyane, mars-avril 2013
(S2013-13 a 16) / Cumulative incidence of confirmed dengue cases, French Guiana, week 2013-13 to week 2013-16
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Analyse de la situation épidémiologique
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Secteur de Kourou - s2013-16

(Montsinnery-Tonnegrande, Macouria, Kourou, Sinnamary, Iracoubo)

Surveillance des cas cliniquement évocateurs de dengue

Les données de surveillance issues du réseau des médecins sentinelles sont incomplétes pour
la 3°™ semaine d’avril (S2013-16) et ne permettent pas de conclure quant & I'évolution de cet
indicateur. Le nombre de cas cliniquement évocateur de dengue se maintient néanmoins a des
niveaux élevés, supérieurs aux valeurs maximales attendues (figure 5).

Le nombre de passages aux urgences du CMCK a diminué avec 11 passages enregistrés pour
la 3°™ semaine d’avril, 2 ayant donné lieu & une hospitalisation.

Surveillance des cas cliniquement évocateurs de dengue, secteur de Kourou, janvier 2010 a avril 2013 /
Estimated weekly number of dengue-like syndromes, Kourou, January 2010—April 2013
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Surveillance des cas biologiquement confirmés
Le nombre de cas biologiquement confirmés de dengue est resté stable au cours de la 3°™
semaine du mois d’avril (S2013-16), se maintenant a des niveaux élevés (Figure 6).

Surveillance des cas confirmés de dengue, secteur de Kourou, janvier 2010 a avril 2013 / Weekly number of biologically
cases of dengue fever, Kourou, January 2010—April 2013
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Analyse de la situation épidémiologique
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Secteur de
Kourou

Nombre de cas
recensés depuis
le début de
I’épldémle (semaines
2012-39 a S2013-16)




lle de Cayenne - s2013-16

(Rémire-Montjoly, Cayenne, Matoury)

Surveillance des cas cliniquement évocateurs de dengue

Bien que les données soient incomplétes, le nombre de cas cliniquement évocateurs de dengue a de
nouveau augmenté au cours de la 3°™ semaine d’avril (S2013-16), tendance a confirmer au cours
des prochaines semaines (Figure 7).

Le nombre de passages aux urgences pour dengue au CH de Cayenne a diminué avec 78 passages " C
au cours de la 3°™ semaine d'avril contre 96 enregistrés la semaine précédente (données OS- e de ayen ne
COUR®). La tendance était aussi a la diminution pour le nombre d’hospitalisations suite a un passage
aux urgences pour dengue avec 10 hospitalisations au cours de la 3°™ semaine d’avril.

gencesp 9 P Nombre de cas

| Figure 7 | recensés depuis

-

Surveillance des cas cliniquement évocateurs de dengue, lle de Cayenne, janvier 2010 a avril 2013 / Ie debUt de
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Surveillance des cas biologiquement confirmés

Au cours de la 3°™ semaine d’avril (S2013-16), le nombre de cas biologiquement confirmé de dengue
est resté proche de la valeur maximale observée depuis le début de I'épidémie (Figure 8).

| Figure 8 |

Surveillance des cas confirmés de dengue, lle de Cayenne, janvier 2010 a avril 2013 / Weekly number of biologically
cases of dengue fever, lle de Cayenne, January 2010—April 2013
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Secteur Ouest - s2013-16

(Saint-Laurent du Maroni, Awala, Javouhey, Mana)

Surveillance des cas cliniquement évocateurs de dengue

Le nombre de cas cliniquement évocateurs de dengue a fortement augmenté cours de la 3°™ semai-
ne d’avril (S2013-16), ne confirmant pas la diminution précédemment observée (Figure 10).

Le nombre de passages aux urgences du CHOG a légerement augmenté avec 58 passage recensés
au cours de la 3°™ semaine d’avril contre 51 la semaine précédente. Aucun passage n’a nécessité
d’hospitalisation.

Surveillance des cas cliniquement évocateurs de dengue, secteur Ouest, janvier 2010 a avril 2013 / N om bre total de
Estimated weekly number of dengue-like syndromes, Western sector, January 2010—April 2013
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Surveillance des cas biologiquement confirmés

Le nombre de cas biologiquement confirmés de dengue est resté élevé au cours de la
d’avril (S2013-16), restant supérieur aux valeurs maximales attendues (Figure 11).

Surveillance des cas confirmés de dengue, secteur Ouest, janvier 2010 a avril 2013 / Weekly number of biologically cases
of dengue fever, Western sector, January 2010—April 2013
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