BULLETIN EPIDEMIOLOGIQUE GRIPPE A(H1N1)

3 juin 2009 a 11h

Les données du présent bulletin sont arrétées a 11h00 ; aprés validation et analyse, ce bulletin est publié entre 14h00 et
15h30.
Sauf modification importante de la situation, le prochain point épidémiologique sera diffusé le 5 juin 2009

Les points clés

® Monde
e L'épidémie continue de diffuser, notamment en Amérique latine et plus particulierement en Argentine et au
Costa Rica.

e En Europe, le nombre de cas confirmés continue a augmenter, notamment au Royaume-Uni (+ 84 cas).

M France
e 44 cas confirmés, 43 importés (11 du Mexique, 27 des Etats-Unis, 2 du Canada, et 3 de la République
Dominicaine) et 1 est un cas secondaire contact d'un cas confirmé venant des USA.
e 21 cas en cours d'investigation.
o Aucune forme sévére n'a été observée.

B Sjtuation France

Signalements Cas en cours|Cas confirmés Décés
d'investigation
2036 21 44 0

M Sjtuation internationale

Tableau 1: Nombre de cas confirmés de nouveau virus A(H1N1)
au 03/06/09 a 11h00*

C firmg
as contirmes Cas secondaires liés a un cas importé (CSI)
Pays A(HTNT1) : . ,
Cas sans lien avec cas importé (CSL)
Total Décés
Canada™* 1530 3 Transmission communautaire
USA** 10 053 19 Transmission communautaire
Mexique™* 5029 97 Circulation communautaire active
Argentine 144 0 Suspicion de transmission communautaire
Bahamas 1 0
Bolivie 3 0
Brésil 20 0 14 cas importés dont 1 importé UE + 6 CSI
Chili 360 1 Transmission communautaire, 1er décés
Colombie 20 0 3 CSl
Costa Rica 58 1 Au moins 2 CSL indépendants, 4 CSI familiaux, 1 cas exporté
en Belgique
Cuba 4 0

Equateur 41 0 Au moins 2 CSI



Guatemala 14 0 1 CSl familial, 1 CS

Honduras 2 0 1CSL

Jamaique 2 0

Nicaragua 1 0 1 CSL

Panama 155 0 Transmission communautaire
Paraguay 5 0 4 CSl (dont 3 cas dans la famille)

Pérou 41 0 2 cas liés retour d'Argentine, 10 CSI (4 familiaux)
Porto Rico 1 0 de retour de croisiere dans les Caraibes
République Dominicaine 1" 0 Transmission communautaire

Salvador M 0 5 CSI familiaux

Uruguay 15 0 2 cas importés Argentine, 4 importés sans précision, 5 CSI
Venezuela 3 0 1¢sl

Total Amérigues 17 554 121

Autriche 1 0

Allemagne 31 0 6 CSI (famillial et hospitalier)

Belgique 13 0 3 CSI, 1 cas importé Costa Rica
Bulgarie 1 0

Chypre 1 0 Retour USA via Londres

Danemark 1 0

Espagne 180 0 1 CSl exporté au Liban, plusieurs clusters écoles
Estonie 1 0

France 44 0 1er cas CSI

Finlande 4 0

Grece 5 0 2 importés Edimbourg (UK)

Hongrie 1 0

Irlande 5 0

Islande 1 0

Italie 30 0 2 CSI familial, 7 cas groupés école
Luxembourg 1 0

Norvége 7 0

Pays-Bas 4 0

Pologne 4 0

Portugal 2 0

République Tcheque 1 0

Roumanie 5 0 1CSI

Royaume Uni 339 0 éLrlzgc)Lcion de transmission communautaire, 2 cas exportés en
Russie 3 0

Slovaquie 2 0 1 CSl familial

Suéde 7 0

Suisse 10 0

Total Europe 704 0



Chine (Hong Kong) 26 0

Chine (Continentale) 49 0 2 CSI

Corée du Sud 42 0 1 CSI familial

Inde 1 0

Japon 395 0 Transmission communautaire
Malaisie 2 0

Philippines 21 0 gonféldnaSUtai?Z (cluster scolaire), suspicion transmission
Singapour 9 0

Taiwan 14 0 2 importés des Philippines, 1 CSI
Thailande 4 0

Vietnam 3 0

Total Asie 566 0

Bahrein 1 0

Emirats arabes unis 1 0

Israél 34 0 10 CSI

Koweit 18 0 Cas groupés dans une base américaine
Liban 3 0 1 CSl importé d'Espagne
Turquie 4 0

Total Moyen Orient 67 0

Australie 502 0 Transmission communautaire
Nouvelle Zélande 9 0

Total Océanie 517 0

Total Monde 19 396 121

* Selon définitions de cas et déclarations officielles nationales

** Les données du Canada, des Etats-Unis, du Mexique et du Japon ne sont plus mises a jour de maniére quotidienne et
doivent donc étre interprétées avec prudence.

B Recommandations de prise en charge

Les personnes qui répondent aux critéres de la définition de cas possible ci-dessus doivent contacter le centre 15.

Il est recommandé d'hospitaliser vers I' établissement siege du SAMU le plus proche les cas possibles avec mise en
ceuvre d'isolement respiratoire et d'un traitement par un inhibiteur de la neuraminidase, en attente d'une confirmation
ou d'une infirmation biologique du diagnostic de grippe.

Les contacts étroits des cas possibles doivent rester a domicile et éviter les contacts avec des personnes extérieures. En
cas d'apparition de fiévre ou de signes respiratoires, ils doivent contacter le centre 15 pour une évaluation de leur
situation.

Ces recommandations sont susceptibles d'évoluer en fonction de I'évolution de la situation et des informations
disponibles.

Pour les personnes qui séjournent actuellement au Mexique ou doivent s'y rendre dans les prochains jours, des
informations sont disponibles sur le site du Ministére des Affaires Etrangéres (lien ci-dessous)
http://www.diplomatie.gouv.fr/fr/conseils-auxvoyageurs 909/pays 12191/mexique_12292/index.html

Pour toutes questions

- Ministére des Affaires étrangéres : 01 45 50 34 60

- Infogrippe : 0 825 302 302.
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