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Surveillance de la grippe

Janvier a Février 2013
| SAINT-BARTHELEMY | Le point épidémiologique — N° 02/2013
Surveillance des syndromes grippaux

Le nombre de consultations pour syndrome croissance épidémique a débuté fin janvier,
grippal chez un généraliste a augmenté bruta- au cours de la semaine 2013-05. Depuis mi-
lement au cours de la 1% semaine de 2013, février (2013-07), le nombre hebdomadaire de
et atteint un niveau bien au-dela des valeurs consultation est & nouveau inférieur aux va-
maximales attendues pour la période. La dé- leurs maximales attendues (Fig. 1).

| Définition de cas épidémiologique du syndrome grippal : Fiévre > 39°C d’apparition brutale + myalgies + signes respiratoires |

«Le nombre de syndromes grippaux est une estimation, pour I'ensemble de la population de Saint-Barthélemy, du nombre de consulta-
tions chez un médecin généraliste pour syndrome grippal. Cette estimation est réalisée a partir des données recueillies auprés du
réseau des médecins sentinelles.

Nombre hebdomadaire estimé de syndromes grippaux vus par les médecins généralistes, Saint-
Barthélemy, octobre 2010 a février 2013 (semaine 2013-08) / Estimated weekly number of flu like
ilnesses diagnosed in GP clinics, Saint-Barthelemy, Oct 2010 - Feb. 2013 (epi-week 2013-08).
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Surveillance des passages aux urgences

Surveillance des passages pour syndrome grippal aux urgences du CH de Saint-Barthélemy, juin 2011 a février
2013 / Weekly number of flu like illnesses in the emergency unit - Hospital of Saint-Barthelemy, June 2011 - Feb.
2013.
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Identification de virus grippaux

Depuis début décembre 2012, aucun virus grippal n’a été biologiquement identifié a Saint-
Barthélemy.

Analyse de la situation

Les indicateurs épidémiologiques montrent que depuis deux semaines, I’activité
grippale a retrouvé un niveau conforme aux valeurs attendues pour la saison a

Saint-Barthélemy.
L’épidémie qui se termine a duré au total six semaines et aucun cas ayant néces-
sité une réanimation n’a été rapporté.

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