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Salmonella sérotype Hadar est d'apparition relativement récente en France. Figure 2. — Salmonella sérotype Hadar
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A partir de 1989, et plus nettement a partir de 1994, le nombre de souches iso-
lées chez I'homme a régulierement augmenté, En 1995, il a été trouvé respon-
sable d’'une épidémie nationale ayant touché 164 patients durant la période
du 6 juin au 10 septembre 1995 [2]. De septembre & décembre 1995, la situa-
tion s'est normalisée avec cependant un pic modérée en octobre. Depuis jan-
vier 1996, le nombre d’isoclements chez I'homme ne cesse de croitre montrant
ainsi un phénomene en pleine évolution (fig. 2). Le nombre de souches iden-
tifiées au Centre national de référence des Salmonella et Shigella (CNRSS)

pour toute I'année 1995 (367 souches) a été dépassé deés la fin du mois de juin Ee e atinqua pour:100.008 hat¥iants
1996. L'examen des données cumulées de janvier a juillet pour les années pré- B 0:27522 [\ De06a04
cédentes montre bien I'importance du phénomeéne. A ce jour (données provi- B oe16514 [ - Deosan
soires pour le mois de juillet), 440 souches ont été enregistrées au Centre [0 pe13ato [ Deonaoo
depuis le début de I'année contre 158 I'année passée pour la méme période. NN peogan?

Afin de mieux préciser I'épidémiologie actuelle de ce sérotype, les données
concernant les 440 souches enregistrées au CNRSS depuis le debut de I'an-
née ont été examinees.

Les souches proviennent de toute la France avec cependant une prédominance
pour les départements situés a I'ouest d’une ligne joignant le département des
Ardennes et celui des Pyrénées-Atlantiques (fig. 3). Le sexe-ratio H/F est de 0,92. Toutes les tranches d’age sont touchées (du nour-

Dans les départements d'outre-mer, la Martinique et la Réunion ont des taux risson au vieillard). La tranche d'dge 15-64 ans est la plus représentée avec
d’attaque assez élevés avec respectivement 1,8 et 1,6 pour 100 000 habitants. 45 % des cas (tabl. 1).
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Tableau 1. - Nombre de cas et taux d’attaque selon I'age :
infections & Salmonelle sérotype Hadar, France 1996.

i Nombre Taux d'attaque
Age de cas = Pour 100 000 hab.
P ] o [ P 40 9,1 52,5
VEEANG i et 76 17,3 201
G-TRBNG | & oaiiiaadnd eaia o e 42 9,6 6,1
15-64.an8: . vosvisiainie v 200 45,4 53
L = R 49 T 59
{14775 5151 R 33 75 =
Total.............. 440 100,0 7.7

Salmonella sérotype Hadar comme les autres Salmonella « mineures »
entraine, lorsqu’une quantité suffisante de bactéries est ingérée, une gas-
tro-entérite fébrile avec diarrhée, vomissement, crampes abdominales. En régle
generale, cette infection céde sans traitement en 3 a 5 jours. Cependant chez
des personnes a risque, nouveau-nés, femmes enceintes, vieillards, personnes
immunodéprimées, ces infections peuvent parfois étre plus graves a type de
bactériémie ou d'infections extra-intestinales. Plus de 85 % des 440 souches
de Salmonella sérotype Hadar recues au CNRSS ont été isolées a partir de
selles, 4 % d'urines et 2 % d’hémocultures.

Les cas groupés dus a ce sérotype signalés au CNRSS par les laboratoires col-
laborateurs semblent en augmentation en 1996 par rapport a 1995, 15 foyers
dus a Salmonella sérotype Hadar (10 épidémies familiales, 1 épidémie hospi-
taliere, 2 infections collectives, 1 épidémie dans une créche et 1 dans une
école) ont été signalés depuis le début de I'année. Les foyers ne présentent

pas de répartition géographique particuliere. Ces 15 foyers représentent 7 %
des 224 foyers signalés durant cette période. A titre de comparaison, 8 foyers
avaient été signalés pour toute |'année 1995 (1,3 % des 592 foyers a Salmo-
nella signalés en 1995).

Salmonella sérotype Hadar est un sérotype étroitement associé aux volailles
(poulets et dindes notamment). Les résultats de I'enquéte épidémiologique ini-
tiée par le Réseau national de Santé publique (RNSP) lors de I'épidémie de
1995 [2] suggérait une association trés étroite avec la consommation de viande
de volaille insuffisamment cuite ou de volailles achetées réties. Il convient
donc de renouveler les regles de prévention de ce type d'infection :

— cuire soigneusement les volailles : une cuisson au four a 200 °C pendant une
heure suffit a éliminer les Salmonella. Les escalopes de volaille simplement
poélées doivent étre cuites soigneusement ainsi que les préparations a base
de volaille cuites au barbecue ;

- respecter la chaine du froid ;

— prévenir la contamination croisée en conservant les aliments crus séparé-
ment des aliments cuits ou préts a étre consommeés ;

- se laver les mains aprés la manipulation de volailles non cuites et nettoyer
les ustensiles de cuisine qui ont été en contact avec ces aliments ;

- nettoyer réguliérement le réfrigérateur avec de I'eau javellisée.

REFERENCES

[1] L. LE MINOR, S. LE MINOR, P-A-D. GRIMONT. - 1985 : Rapport quadrien-
nal du Centre national des Salmonella sur I'origine et la répartition en
sérotypes des souches isolées en France continentale au cours des années
1980 a 1983. - Revue d’'épidemiologie et de Santé publique, 33 : 13-21.

[2] DECLUDT B, HAEGHEBAERT S., BOUVET P, GRIMONT P--A.-D. - Epidémie
de Salmonellose & Salmonella sérotype Hadar, France, juin-septembre
1995. - B.E.H. 1996, 32 : 140-41.

ENQUETE

EPIDEMIE DE SALMONELLOSE A SALMONELLA SEROTYPE HADAR
(France, juin-septembre 1995)

B. DECLUDT*, S. HAEGHEBAERT*, P. BOUVET**, P.-A.-D. GRIMONT**
les directions des Affaires sanitaires et sociales*** et les directions des Services vétérinaires**** des départements concernés

INTRODUCTION

Le 4 aolt 1995, le Centre national de référence (CNR) des Salmonella et des
Shigella signale a la Direction générale de la Santé un doublement du nombre
des isolements humains de Salmonella sérotype Hadar par rapport au nombre
d’isolements réalisés pour les mémes mois de I"année précédente. Le 7 ao(t,
I'investigation de cette épidémie nationale est initiée par le Réseau national
de Santé publique (RNSP) afin de cerner les raisons et I'importance de cette
augmentation,

Bien que I'enquéte alimentaire exploratoire aupreés de 16 cas n’ait pas permis
d’émettre d’hypothése quant & une source commune de contamination, les
données vétérinaires indiquent que, en 1992-1993, 81 % des souches de
Salmonella sérotype Hadar, répertoriées par le Centre national d'études vété-
rinaires et alimentaires (CNEVA) chez les animaux ou dans les denrées ali-
mentaires, concernaient des volailles ou des denrées alimentaires a base de
volaille. Ces informations orientent vers I'hypothése du réle de la viande de
volaille dans cette épidemie.

MATERIEL ET METHODE

Un cas a été défini comme toute personne chez qui une souche de Salmonella
sérotype Hadar a été isolée (& partir d'un préléevement de selles ou de sang)
entre le 6 juin et le 10 septembre 1995. Les personnes ayant eu un isolement
a l'occasion d'un examen systématique ont été exclues.

Un témoin a été défini comme un sujet n"ayant pas eu de prélevement positif
a Salmonella sérotype Hadar et n'ayant pas présenté d'épisode diarrhéique
dans le mois précédent I'isolement de la salmonelle chez le cas correspondant.
Le temoin était apparié au cas selon le lieu de résidence et I'4ge. Le témoin a
ete sélectionné par le médecin traitant du cas.

Les données cliniques et alimentaires ont été recueillies par téléphone a |'aide
d'un questionnaire standardisé administré par le médecin inspecteur de Santé
publique (MISP) du département concerné ou un enquéteur du RNSP.

* Reéseau national de Santé publique, Saint Maurice.
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RESULTATS
Description de I'épidémie

Au total, 164 cas nous ont été déclarés par le CNR. Une date d’isolement était
disponible pour 149 cas (91 %). L'épidémie a duré 15 semaines et son aspect
évogue une source commune continue ou intermittente (fig. 1).

Figure 1. — Courbe épidémique selon la semaine d’isolement
(Salmonella sérotype Hadar - Juin-octobre 1995)
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Les taux d'attaque par département calculés a partir des données démogra-
phiques du recensement de 1990 indiquent que |I'ensemble du territoire était
touche (fig. 2). Cependant, le dénominateur ne prend pas en compte les varia-
tions saisonniéres, particulierement importantes dans certains départements
durant la période estivale.

Le taux d'attaque le plus élevé (1,5/10%) est observé chez les nourrissons. Un
quart des cas (24 %) avait moins de 5 ans avec un taux d'attaque de 1/10%, le
sex-ratio est de 1.
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