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Surveillance de la grippe
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Le point épidémiologique — N° 04 / 2012

Surveillance des syndromes grippaux par les médecins
du réseau sentinelle et les centres et postes de santé

Depuis le début de I'épidémie observé en
février (S2012-05), le nombre hebdomadaire
de consultations pour syndrome grippal en
médecine ambulatoire et dans les Centres
délocalisés de soins et de prévention n'a ces-
sé d'augmenter sur I'ensemble du départe-
ment, pour atteindre plus de 2 600 au cours
de la 3*™ semaine du mois d’avril (52012-16).

Suite a ce pic épidémique, I'activité globale a
progressivement diminué pour atteindre envi-
ron 750 consultations au cours de la 2°™ se-
maine du mois de mai (S2012-19). Depuis le
début de I'épidémie, plus de 13 000 consulta-
tions pour syndrome grippal ont été estimées
sur I'ensemble de la Guyane.

| Figure 1 |

Nombre hebdomadaire de patients ayant présenté un syndrome grippal et ayant consulté un médecin
généraliste* ou ayant consulté dans les Centres délocalisés de soins et de prévention, Guyane, janvier 2010
amai 2012 / Estimated weekly number of flu like illnesses diagnosed in GP clinics or health centres, French Guiana,

January 2010 to May 2012
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*Le nombre de cas est une estimation pour I'ensemble de la population guyanaise du littoral du nombre de personnes ayant consulté un
médecin généraliste pour un syndrome clinique évocateur de grippe. Cette estimation est réalisée a partir des données recueillies par le

réseau des médecins sentinelles.

Surveillance des virus grippaux

Sur les 71 prélevements réalisés depuis le
début de I'épidémie (S2012-05) par les méde-
cins sentinelles préleveurs, 20 prélévements
ont été positifs au virus A/H3 saisonnier et 20
au virus A(HIN1) pdm2009 (Figure 2). Le taux
de positivité des prélevements réalisés a aug-
menté en passant de 43% au mois de mars a

| Figure 2 |

83% au mois d'avril. La part du virus A/HIN1
a représenté 56% et 52% des préléevements
positifs au cours des mois de mars et d'avril
(vs 44% et 45% pour le A/H3). Deux préléve-
ments négatifs ont été recensés depuis le
début du mois de mai.

Répartition mensuelle des prélevements naso-pharyngés suivant I'étiologie, Guyane - janvier a mai 2012
Monthly distribution of influenza virus type in positive GP clinic’s samplings, French Guiana, January 2012 to May 2012
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Surveillance de I'activité hospitaliere

Au Centre hospitalier Andrée Rosemon (CHAR), 75 passages aux urgences pour motif grippe ont
été recensés depuis le début de I'épidémie (S2012-05) conduisant a I'hospitalisation de 3 cas (Figure
3).

Au cours de cette méme période, 186 consultations pour syndrome grippal ont été enregistrées a la
garde médicale de Cayenne dont 31 au cours de la 2°™ semaine du mois de mai (52012-19).

Depuis le début de I'épidémie, 72 cas de grippe ont été confirmés chez des patients vus en consulta-
tion ou hospitalisés au CHAR. Aucun cas grave de grippe n’a été signalé.

Au Centre médico-chirurgical de Kourou (CMCK), 21 passages aux urgences pour dengue ou grip-
pe ont été recensés depuis le début de I'épidémie (S2012-05) et 2 cas ont été hospitalisés (Figure 3).

Aucune donnée sur la période n’est disponible pour le Centre Hospitalier de I'Ouest Guyanais
(CHOG).

| Figure 3 |

Nombre hebdomadaire de passages et d’hospitalisations aux urgences pour syndrome grippal au CHAR et
au CMCK, Guyane, ao(t 2011 — mai 2012 / Weekly number of Influenza-like syndromes seen in the emergency units, Cayenne
hospital and Kourou hospital, Guyane, August 2011 to May 2012
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Analyse de la situation épidémiologique

Depuis le début de I'épidémie observé en février (S2012-05), le nombre heb-
domadaire de consultations pour syndrome grippal n’a cessé d’augmenter
pour atteindre 2 600 consultations au cours de la troisieme semaine d’avril
(S2012-16).

mNombre de passages des 15 ans et plus = Nombre dhospitalisations des 15 ans et plus

Depuis ce pic épidémique, I'activité grippale est en diminution progressive
sur I’ensemble du département.

Les virus grippaux A/HIN1pdm2009 et A/H3 saisonnier co-circulent tou-
jours.

Recommandations

Nos partenaires

Remerciements a la Cellule de Veille, d’Alerte et de Gestion Sanitaire de 'ARS (Dr Frangoise Eltgés, Dr Jean-Marc
Fischer, Rocco Carlisi, Claire-Marie Cazaux, Daniele Le Bourhis, Héléne Euzet), au réseau de médecins généralis-
tes sentinelles, aux services hospitaliers (urgences, laboratoires, services d'hospitalisation), aux Centres délocalisés
de prévention et de soins, au CNR arbovirus et virus influenzae de I'Institut Pasteur de Guyane, ainsi qu'a I'ensem-
ble des professionnels de santé qui participent a la surveillance épidémiologique.
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