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GUYANE 

Surveillance épidémiologique 
Semaines 02 et 03 (du 5 au 18 janvier 2026) 

Points et indicateurs clés 

Dengue  

L’activité liée à la dengue restait faible sur l’ensemble de la Guyane. Le DENV-2 continue de circuler 
à bas bruit, un cas importé confirmé DENV-3 a été enregistré. 

Paludisme  

Le nombre de cas de paludisme était modéré et en hausse au cours des deux dernières semaines 
avec 19 cas enregistrés (versus 16 au total en S52 et S01). Parmi ces 19 cas, 1 était dû à P. 
falciparum (importé du continent Africain) et 18 dus à P. vivax dont 1 reviviscence. 

Au total, 23 cas de paludisme ont été recensés depuis le début de l’année, atteignant les niveaux 
observés au cours des deux derniers mois de l’année 2025. A noter l’identification d’un foyer de 
transmission sur la commune de Maripasoula (hors bourg) avec 12 cas recensés depuis la fin de 
l’année (S52 à S03, données provisoires). 

Infections respiratoires aiguës 

Syndrome grippal : L’intensification de l’activité 
liée à la grippe se poursuit en Guyane, avec un 
nombre de consultations dans les CDPS à 
nouveau en augmentation au cours des deux 
dernières semaines et une situation stable aux 
urgences, à un niveau élevé. Les sous-types 
circulants identifiés sont des Influenza 
A(H1N1)pdm09 et A(H3N2). Depuis le début de 
la phase de pré-épidémie, 17 cas graves ont 
été enregistrés (données provisoires). 

Bronchiolite & Covid : L’activité liée à la 
bronchiolite et au SARS-COV-2 était faible sur 
l’ensemble du territoire. 

Diarrhées 

L’activité liée aux diarrhées était calme dans 
les CDPS, les hôpitaux de proximité et aux 
urgences des trois hôpitaux. 

☛ Situation épidémiologique de la grippe détaillée en page 2 

  

 Diarrhées  

 
Nb de consultations en CDPS et 
hôpitaux de proximité 

92 (vs 80) 

 Nb passages aux urgences1 115 (vs 71) 

1Oscour® pour les sites du CHU 

 Bronchiolite  

 
Nb de consultations en CDPS et 
hôpitaux de proximité 

6 (vs 3) 

 Nb passages aux urgences1 22 (vs 17) 

 

Indicateurs clés S02 et S03 (vs S52 et S01) 
 

 Syndrome grippal  

 
Nb de consultations en CDPS et 
hôpitaux de proximité 

428 (vs 234) 

 Nb passages aux urgences1 363 (vs 388) 
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Grippe 

Situation épidémiologique 
L’épidémie de grippe reste très active ces deux dernières semaines avec un nombre de 
consultations en CDPS et hôpitaux de proximité à nouveau en augmentation et un nombre de 
passages aux urgences globalement stable à un niveau élevé. Les sous-types A(H1N1)pdm09 et 
A(H3N2) continuent d’être identifiés par les laboratoires. L’épidémie touche actuellement l’ensemble 
du territoire de la Guyane. D’après le bulletin national de Santé publique France, toutes les régions 
françaises sont en épidémie excepté Mayotte (post-épidémie) et La Réunion (pas d’épidémie)1. 

Centres de santé et hôpitaux de 
proximité 

Le nombre de consultations dans les CDPS a 
continué d’augmenter au cours des deux 
dernières semaines avec 428 consultations 
pour syndrome grippal enregistrées (234 en 
S52 et S01).  

L’épidémie est répartie sur toute la Guyane : 
tous les secteurs sont concernés, du Maroni à 
l’Oyapock. 

Nombre hebdomadaire de consultations pour 
syndrome grippal, par secteur des CDPS et hôpitaux 
de proximité, Guyane, depuis septembre 2023 

 

Passages aux urgences 

Le nombre de passages aux urgences pour 
syndrome grippal était stable mais restait à un 
niveau élevé.  

Au cours des deux dernières semaines, 363 
passages aux urgences pour syndrome grippal 
ont été notifiées par les trois hôpitaux du 
territoire (388 en S52 et S01).  

L’activité liée à la grippe reste élevée aux 
urgences des trois hôpitaux de Guyane. 

Nombre hebdomadaire de passages aux urgences 
pour syndrome grippal, par établissement, Guyane, 
depuis septembre 2023 

 
Surveillance virologique 

Les laboratoires hospitaliers de Guyane et le Centre National de Référence des virus respiratoires 
(CNR-IPG) continuent d’identifier une majorité de A(H3N2) suivie de A(H1N1)pdm09. 

Surveillance des cas graves 

Depuis le début de la phase de pré-épidémie 
(S2025-47), 17 cas graves dont 2 décès ont été 
notifiés par les trois hôpitaux de la Guyane.  
Parmi eux, 6 étaient positifs à A(H1N1)pdm09, 7 
à A(H3N2) et pour 4 d’entre eux, le diagnostic 
était Influenza A sans précision. Par ailleurs, 7 
avaient moins de 15 ans, 7 entre 15-64 ans et 
3 avaient 65 ans et plus. Enfin, 15 présentaient 
des comorbidités. 

Nombre hebdomadaire de cas graves pour Influenza, 
tous âges, Guyane, depuis septembre 2023 
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1 Bulletin épidémiologique national Santé publique France : https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-
respiratoires/grippe/documents/bulletin-national/infections-respiratoires-aigues-grippe-bronchiolite-covid-19-.-bulletin-du-21-janvier-2026 

https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/grippe/documents/bulletin-national/infections-respiratoires-aigues-grippe-bronchiolite-covid-19-.-bulletin-du-21-janvier-2026
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/grippe/documents/bulletin-national/infections-respiratoires-aigues-grippe-bronchiolite-covid-19-.-bulletin-du-21-janvier-2026
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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 aiguës, des arboviroses, du paludisme et des gastro-
entérites aiguës : les urgences, les centres de santé et hôpitaux de proximité, les laboratoires de 
biologie médicale hospitaliers et de ville, l’Institut Pasteur de la Guyane, les infirmières de veille 
hospitalière du CHU, la médecine libérale et hospitalière, l’Agence régionale de santé de Guyane, 
la Collectivité Territoriale de Guyane, la Direction interarmées du service de santé en Guyane, les 
équipes EMIP et EMSPEC, les sociétés savantes d’infectiologie, de réanimation, de médecine 
d’urgence, la Cnam, l’Inserm et l’Insee. 
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