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Surveillance épidémiologique
Semaines 24 et 25 (du 9 au 22 juin 2025)

Points et Indicateurs clés

e Dengue : Au cours des deux derniéres semaines (S24 et S25), I'activité globale liée a la dengue
sur le territoire était faible avec en moyenne 6 cas confirmés par semaine. La majorité des cas ont
été recensés dans le secteur des Savanes. Le sérotype identifié ces deux derniéres semaines était
exclusivement le DENV-2.

Depuis le début de I'année, 224 cas de dengue ont été confirmés en Guyane soit en moyenne 9 cas
par semaine. Parmi eux, 124 provenaient du secteur des Savanes, 44 du secteur Littoral Ouest, 25
de I'lle de Cayenne et 9 du secteur Maroni; la localisation est indéterminée pour 17 cas
supplémentaires et 5 résidaient hors Guyane. Parmi les 162 prélévements sérotypés, 98% sont du
DENV-2 et 2% du DENV-3.

e Paludisme : Le nombre d’acces palustres diagnostiqués dans le systéme de soins au cours des
deux dernieres semaines demeurait faible avec 3 acces (1 en S24 et 2 en S25, vs 6 au total en S22
et S23). Parmi ces 3 acces, 1 était a P. falciparum importé du continent Africain, les 2 autres acces
étaient a P. vivax (aucune reviviscence).

Au total, 78 acces palustres ont été recensés depuis le début de 'année. L’activité liée au paludisme
était en baisse entre janvier et mai (passant de 27 & 10 acces mensuels) et semble se stabiliser en
juin. Depuis le début de 'année, les contaminations ont majoritairement eu lieu en zone d’orpaillage.

Le Bulletin présentant le bilan de la surveillance du paludisme en 2024 est accessible via le lien
suivant : Paludisme en Guyane. Bilan 2024.
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https://www.santepubliquefrance.fr/regions/guyane/documents/bulletin-regional/2025/paludisme-en-guyane.-bilan-2024
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Situation épidémiologique

La reprise de I'épidémie de grippe, habituellement observée a cette période, est observée depuis la
fin du mois de mai en Guyane. La tendance est globalement a la baisse des indicateurs en S25.
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Source : Réseau Oscour®. Exploitation : Santé publique France Guyane

Cas graves de grippe

Depuis le démarrage de I'épidémie fin décembre 2024 (S52), 23 cas graves de grippe dont trois
déces ont été signalés par les services hospitaliers du CHC et du CHOG.

Surveillance virologigue

Au cours des 4 derniéres semaines, les virus grippaux identifiés par le Centre national de
référence des virus respiratoires de I'Institut Pasteur de la Guyane a partir des prélévements issus
des laboratoires des trois centres hospitaliers et de médecine de ville étaient en majorité de type
A/H1IN1pdmO09 (n = 49), B Victoria (n = 25), et A sans précision (n = 20).
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Bronchiolite

Situation épidéemiologique

Les indicateurs de surveillance épidémiologique de la bronchiolite & VRS du nourrisson étaient en
hausse depuis le début du mois de mai jusqu’a atteindre un niveau équivalent a celui observé en
période épidémique depuis la fin du mois de mai. Une hausse transitoire de I'activité a également
été observée l'année derniere a la méme période avant un démarrage franc de I'épidémie
saisonniére en aolt 2024.
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malgré quelques fluctuations, le nombre de
consultations pour bronchiolite était
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derniéres semaines.
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Au total, 13 consultations ont été recensées
ces deux derniéres semaines (vs 9 en S22 et
S23).
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Depuis la fin du mois d’avril, 10 cas graves de Prévention de la bronchiolite

bronchiolite ont été déclarés par le CHC dont 3
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laboratoires des trois centres hospitaliers et de
médecine de ville, 59 VRS ont été détectés
chez les moins de 2 ans au cours des 4
derniéres semaines. Parmi eux, 9 ont été typés
par le Centre national de référence des virus
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Si possible, n’emmenez pas votre enfant

Evitez si possible les contacts
avec des personnes malades

Ne partagez pas les biberons, tétines
ou couverts dans La famille
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® Ne fumez pas & cdté de votre enfant

ant a des signes de bronchiolite [tousx.
oule, géne pour respirer] it faut voir un médecin
1 pas desponidie, appelez le 15
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Partenaires

Santé publique France remercie le réseau d’acteurs sur lequel il s’appuie pour assurer la
surveillance des infections respiratoires aigués, des arboviroses, du paludisme et des gastro-
entérites aigués : ’Agence régionale de santé de Guyane, les infirmiéres de veille hospitaliéres du
CHC-CHK et du CHOG, la médecine libérale et hospitaliere, les urgences, les centres de santé et
hopitaux de proximité, les laboratoires de biologie médicale hospitaliers et de ville, les sociétés
savantes d’infectiologie, de réanimation, de médecine d’urgence, la Cnam, I'lnserm, I'insee.
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Pour nous citer : Bulletin bi-mensuel de surveillance épidémiologique. Région Guyane. Semaines 24 et 25 (du 9 au 22 juin 2025). Saint-
Maurice : Santé publique France, 4 pages, 2025.
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