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| Figure 2 | 

Nombre hebdomadaire de cas biologiquement confirmés, Saint-Barthélemy, janvier 2008 à janvier 
2010 / Weekly number of bilogically-confirmed cases of dengue fever, Saint-Barthélemy, January 2008 -  
January 2010.  

La diminution du nombre de cas évocateurs 

de dengue* vus en médecine de ville qui 

semblait s’amorcer en semaine 2010-03 ne 

s’est pas poursuivie la semaine dernière 

(2010-04). En effet, ce nombre est repassé 

au dessus du seuil épidémique, avec une 

trentaine de cas estimés (Figure 1).   

Ainsi, le nombre de cas évocateurs de den-

gue est relativement stable depuis 6 semaine, 

variant entre 20 et 40 cas estimés. Il est infé-

rieur aux valeurs observées en début d’épidé-

mie (plus de 60 cas en semaine 2009-49) 

mais reste supérieur aux valeurs maximales  

attendues pour la période.  

Surveillance des cas cliniquement évocateurs de dengue 

Surveillance des cas biologiquement confirmés 

| SAINT-BARTHELEMY | Le point épidémiologique - N° 5 / Semaine 2010-04 

Surveillance de la dengue 

| Figure 1 | 
Nombre hebdomadaire estimé de cas cliniquement évocateurs de dengue vus par les médecins géné-
ralistes, Saint-Barthélemy, janvier 2008 à janvier 2010 / Estimated weekly number of dengue-like 
syndromes diagnosed in GP clinics, Saint-Barthélemy, January 2008 -  January 2010.  

Le nombre de cas biologiquement confirmés 

suit une dynamique comparable à celle des 

cas évocateurs (Figure 2).  

Après avoir amorcé une diminution en se-

maine 2010-3 (restant toutefois au dessus du 

seuil épidémique), il a de nouveau augmenté 

pour atteindre une valeur comparable à celles 

observées début janvier avec 29 cas confir-

més.   

Depuis le début de l’épidémie (semaine 2009-

47), 312 cas de dengue ont été biologique-

ment confirmés sur l’île.  

Source : Réseau de laboratoires d'analyses de biologie médicale  

Source : Médecins sentinelles 

*Le nombre de cas cliniquement évocateurs de dengue est une estimation, pour l’ensemble de la population de l’île, du nombre de personnes ayant consulté un 
médecin généraliste pour  un syndrome clinique évocateur de dengue. Cette estimation est réalisée à partir des données recueillies auprès du réseau des méde-
cins sentinelles.  

Données incomplètes 
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Quelques 
chiffres 
à retenir 
 

Saison 2009-2010 
 

Depuis le début de l’épidé-
mie (semaine 2009-47) : 

• 415 cas cliniquement 
évocateurs de dengue 

• 321cas de dengue bio-
logiquement confirmés 

• 2 sérotypes identifiés : 
DENV-1 (fortement ma-
joritaire) et DENV-2 

Saison 2008-2009 
 

820 cas cliniquement 
évocateurs estimés 
 

Situation dans les DFA 
 

• En Guyane : la situation 
correspond à la phase 4 
du Psage : épidémie avé-
rée 

• En Martinique : la situa-
tion correspond à la phase 
2-niveau 1 du Psage : 
foyers isolés. 

• En Guadeloupe continen-
tale : la situation corres-
pond à la phase 4 du 
Psage : épidémie confir-
mée 

• A Saint Martin : la situa-
tion correspond à la phase 
3 du Psage : phase épidé-
mique. 
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| Figure 3 | 

Répartition mensuelle des sérotypes circulants du virus de la dengue, St-Barthélemy, sept 2007 à 
janvier 2010 / Monthly distribution of dengue circulating serotypes, St-Barthélemy, Sept 2007 – Jan 2010 

Au cours de la semaine 2010-04, le taux de 

positivité reste très élevé (67%) et compara-

ble à celui observée durant la phase ascen-

dante de l’épidémie.  

Le virus DENV-1 est très largement majori-

taire puisqu’il représente 95 % des virus iso-

lés depuis le début de l’épidémie (Figure 3).  

Il s’agissait également du virus majoritaire au 

cours des deux saisons précédentes.  

Le virus DENV-2 a également été identifié, 

mais seulement à trois reprises au cours des 

mois de novembre et décembre. 
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DIRECTION DE LA SANTE 

ET DU DEVELOPPEMENT SOCIAL 

DE  GUADELOUPE 

 

 

Le Comité d’expert des maladies infectieuses et émergentes s’est 

réuni le 1er février afin d’examiner l’évolution de l’épidémie.  
 

Il a estimé que la situation épidémiologique correspondait toujours à 

la phase 3 du Psage** des Îles du Nord : « Phase épidémique».  
 

 

** Psage = programme de surveillance, d’alerte et de gestion des épidémies 

  

  

  

  

Analyse de la situation 
* 

* Echelle de risque épidémique :          Cas sporadiques et/ou foyer(s) isolé(s) sans lien épidémiologique entre eux           Foyer(s) à 

potentiel évolutif ou foyers multiples avec lien(s) épidémiologique(s) entre eux et/ou recrudescence saisonnière des cas avec ou fran-

chissement des niveaux maximums attendus          Epidémie confirmée          Retour à la normale 

Taux de positivité des demandes de confirmation  
biologique et sérotypes circulants 

Depuis le début de l’épidémie, 5 cas confir-

més de dengue ont été hospitalisés (2 en 

novembre et décembre, et 1 en janvier). Trois 

de ces patients ont présenté une forme sé-

vère de la maladie dont deux formes hémor-

ragiques incomplètes (une chez un enfant).  

La répartition géographique des cas confir-

més récemment montre une répartition dans 

plusieurs secteurs de l’île, traduisant une 

circulation toujours généralisée du virus.  

Cas hospitalisés Répartition spatiale 
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