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Synthése de la situation épidémiologique

En semaines 35 et 36, 172 cas confirmés de dengue ont été identifiés sur plusieurs communes
contre 184 au cours des deux semaines précédentes. L’évolution des indicateurs au cours des deux
derniéres semaines confirme la poursuite de la situation épidémique de la dengue sur le secteur des
Savanes, avec 50% des cas qui résidaient dans ce secteur, principalement a Kourou. Ces deux
derniéres semaines, les passages aux urgences pour syndrome évocateur de dengue représentent toujours

pres de 12% de I'activité au CHK.

La situation est stable dans les autres secteurs. Quatre foyers actifs sont recensés a Saint Laurent
du Maroni, trois & Rémire-Montjoly, deux a Cayenne et un a Matoury.

Pour rappel, afin de pouvoir évaluer au mieux la situation épidémiologique, il est important de prescrire une

recherche biologique de la dengue pour

tout cas cliniquement évocateur de dengue,

préférentiellement par RT-PCR (voir définitions de cas et préconisations en page 2).

Chiffres clés au 14 septembre 2023
» 172 cas biologiquement confirmés en S35 et S36 vs 184 en S33 et S34
» 96 passages aux urgences en S35 et S36 vs 79 en S33 et S34

» Secteur des Savanes : épidémie en cours avec, ces deux derniéres semaines, 50% des cas confirmés en
Guyane (vs 59% en S33 et S34) et 81 passages aux urgences au CHK (vs 70 en S33 et S34).

Situation épidémiologique en S35 et S36 - données arrétées au 10 septembre 2023

Le nombre hebdomadaire estimé de cas cliniquement
évocateurs de dengue a augmenté ces deux derniéres
semaines : en S35 et S36, 579 cas évocateurs ont été
estimés contre 476 cas en S34 et S33 (Figure 1). Cette
augmentation concerne Kourou.

Le nombre de cas biologiquement confirmés de
dengue est stable a un niveau élevé au cours des
deux dernieres semaines avec 172 cas confirmés (vs 184
en S33 et S34) (Figure 1). Les données du laboratoire du
CHOG n’ont pas été remontées en semaine 36.

Le sérotype DEN-3 a été identifié pour 92% des cas
confirmés ayant bénéficié d’un sérotypage en S35 et
S36 (n=129) et le DEN-2 pour 8% d’entre eux.

Parmi les 172 cas confirmés sur les deux derniéres
semaines pour lesquels la commune de résidence est
connue, 22 ont été recensés sur le Littoral Ouest, 36 sur
I'lle de Cayenne, 86 dans le secteur des Savanes et deux
sur le Maroni.

L’épidémie se poursuit sur le secteur des Savanes
(plus de détails en page 2).

Deux nouveaux foyers épidémiques ont été identifiés
au cours des deux derniéres semaines, I’un a Rémire-
Montjoly et le second a Cayenne.

Le nombre de passages aux urgences pour dengue se
maintient a un niveau élevé au cours des deux
derniéres semaines avec 50 passages en S35 et 46 en
S36 (représentant 3,9% et 3,6% de la part d’'activité des
passages aux urgences). Ce nombre concerne
principalement le CHK avec respectivement 40 et 41
passages en S35 et S36. Apres une hausse du nombre
des passages aux urgences au CHC en semaine 35, la
situation est calme en S36 avec 5 passages aux
urgences.

Figure 1. Nombre hebdomadaire estimé de cas cliniquement évocateurs de dengue ayant consulté en médecine de
ville ou dans un centre de santé et nombre de cas probables et confirmés de dengue, Guyane, depuis janvier 2020
(Source : Réseau des médecins sentinelles/Araveg, Centre délocalisés de prévention et de soins, Laboratoires de ville et hospitaliers,
Centre national de référence des Arbovirus/IPG - Exploitation : Santé publique France)
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Secteur des Savanes - données arrétées au 10 septembre 2023

L’épidémie se poursuit sur le Secteur des Savanes : en
semaines 35 et 36, le nombre de cas évocateurs de dengue
estimés augmente avec 492 cas contre 335 en semaines 33
et 34.

Les confirmations biologiques sont stables avec 86 cas
confirmés au cours des deux derniéres semaines (vs 110
en S33 et S34) . En semaines 35 et 36, la majorité (97%) des
cas confirmés répertoriés dans le secteur des Savanes
(n=83), résidaient a Kourou. Parmi les cas confirmés
résidant sur le secteur des Savanes ayant bénéficié d’une
recherche de sérotype (n=85), 99% étaient de sérotype DEN-3
et 1% de sérotype DEN-2.

Le nombre de passages aux urgences du CHK est stable a
un niveau élevé au cours des deux derniéres semaines
avec 81 passages enregistrés au total sur 15 jours (vs 70 en
S33 et S34). Parmi ces passages, 20 ont fait I’objet d’'une

hospitalisation en S35 et S36 (vs 10 en S33 et S34). La part
d’activité de la dengue dans les passages aux urgences est
élevée avec une part de 12,4 % en S35 et 12,5 % en S36
(Figure 3).

L’évolution des indicateurs au cours des deux derniéres
semaines confirme la poursuite de la situation épidémique
de la dengue sur le secteur des Savanes, qui touche plus
particulierement la commune de Kourou.

Figure 2. Nombre hebdomadaire estimé de cas cliniquement évocateurs de dengue ayant consulté en médecine de ville ou dans un
centre de santé et nombre de cas probables et confirmés de dengue, Secteur des Savanes, Guyane, a partir de janvier 2020
(Source : Réseau des médecins sentinelles/Araveg, Centre délocalisés de prévention et de soins, Laboratoires de ville et hospitaliers, Centre national de

référence des Arbovirus/IPG—Exploitation : Santé publique France)
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Figure 3. Nombre hebdomadaire de passages aux urgences pour dengue tous ages, Centre hospitalier de Kourou, Guyane, a partir de

janvier 2020 (Source : Sursaud® - Exploitation : Santé publique France)

45 -
40 A
35
30
25
20
15

Nombre de passages

10
5

0

'.‘ Santé
@ o publique
e France

2022-04
2022-07
2022-10
2022-13
2022-16
2022-19
2022-22
2022-25
2022-28
2022-31
2022-34
2022-37

2022-40

= Total passages codés dengue
- Passages codés dengue suivis d'hospitalisation

NOE2NYYINLOIIZTRIIIEY
IYIJLI o4 DG
N A NN DODDODDODNDDO DO ™
NN NN NN NN NNNNNNN N
SO0 0900900900009 o o o
NANAVNNANANQNQNQNQ

Année -semaine

Point épidémio Dengue n°10 /2023

Page 2, Guyane, 14 septembre 2023



PRECONISATIONS

TOUT cas cliniquement évocateur de dengue doit faire I’objet d’une recherche biologique :

> par RT-PCR : de J1 a J7 suivant la date de début des signes

> par sérologie : a partir de J5

> indiquer la date de début des symptomes sur ’ordonnance.
La dengue, le chikungunya et le Zika sont des arboviroses transmises par le moustique Aedes aegypti qui
représente une menace constante en Guyane. Ce moustique domestique se reproduit essentiellement dans les
petites collections d’eau claire, a I'intérieur ou autour des habitations. La lutte contre la dengue repose sur des
mesures individuelles et collectives dont certaines sont décrites ci-apres.
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DEFINITIONS DE CAS

Cas cliniquement évocateur de dengue : fievre 2 38,5°C de début brutal évoluant depuis moins de 10 jours,
accompagnée d’'un syndrome algique (céphalées + arthralgies + myalgies + lombalgies) en I'absence de tout point
d'appel infectieux.

Cas probabile : détection d’IgM dengue sur un seul prélevement (y compris par test de diagnostic rapide (TDR)).

Cas confirmé : détection du génome viral par RT-PCR ou détection d’antigéne viral NS1 (y compris par TDR).
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