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Surveillance des gastro-entérites
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Le point épidémiologique — N° 02/2013

Surveillance des cas cliniquement évocateurs

Depuis la derniére semaine de novembre
(semaine 2012-48), on observe une aug-
mentation réguliere et lente du nombre de
cas de gastro-entérites en Guadeloupe.

Le nombre de cas de gastro-entérites vus
en consultation de médecine de ville a été
estimé, au cours de ces deux semaines, a
respectivement environ 1200 et 900

(Figure 1).
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Nombre hebdomadaire des cas cliniquement évocateurs de gastro-entérite, Guadeloupe, octobre
2009 a janvier 2013 (semaine 2013-03)
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daire de passages aux urgences consécutives
pour gastro-entérites au CHU et | 4 | wnombretotarde m Nombre dhospitalisations parmiles
au CHBT reste faible et relative-
ment stable.

Le nombre des hospitalisations
consécutives a ces passages au
cours de cette période est égale-
ment faible et stable.

Analyse de la situation

Les indicateurs de surveillance épidémiologique, notamment le nombre de cas
cliniquement évocateurs de gastro-entérites vus en consultation de médecine de
ville, montrent que I’épidémie de gastro-entérite se poursuit en Guadeloupe.

Le nombre de passages aux urgences pour gastro-entérites reste cependant sta-
ble a des niveaux faibles.

RAPPEL : Afin de limiter la transmission des virus a I'origine de ce début d’épidémie, il est primordial

d’appliquer les régles d’hygiéne de base, notamment le lavage régulier des mains avec du savon. Il est
rappelé aux parents que si leurs enfants (en particulier les plus jeunes) présentent des symptomes de
gastro-entérite (diarrhées, vomissements), ils doivent consulter leur médecin traitant afin d’éviter tout

phénoméne de déshydratation qui peut étre sévere chez les nourrissons.

Remerciement a la Cellule de Veille, d’Alerte et de Gestion Sanitaire de I’ARS, réseau de médecins généralistes
sentinelles, services hospitaliers (Urgences, laboratoires, services d’hospitalisation), LABM ainsi qu’a I'ensemble des
professionnels de santé qui participent a la surveillance épidémiologique.
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