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Surveillance de la grippe 

| Figure 1 | 

*Le nombre de cas est une estimation pour l’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 à partir des données recueillies par le 
réseau des médecins sentinelles. 

Surveillance des syndromes grippaux par les médecins du ré-
seau sentinelle et les centres délocalisés de soins et de pré-
vention (CDPS) 

Depuis la mi-novembre (S2010-46), le nombre 
hebdomadaire de consultations pour syn-
drome grippal est resté en dessous des va-
leurs maximales attendues. Un pic a été ob-
servé au cours de la dernière semaine de 

novembre (S2010-47) avec 428 cas (Figure 
1). 

Au cours de la 1ère semaine de décembre 
(S2010-48), on estime à 180 le nombre de 
consultations réalisées en médecine de ville 

Surveillance des virus grippaux 

Depuis le début du mois de novembre 

(S2010-44), 9 prélèvements ont été analysés 

dans le cadre de la surveillance virologique 

réalisée à partir des médecins sentinelles 

préleveurs.  

Deux de ces prélèvements étaient positifs au 

virus grippal A/H3 saisonnier. 

Depuis le mois juin, aucun nouveau cas de 

grippe A/H1N1 (2009) n’a été mis en évidence 

dans le cadre de la surveillance réalisée. 

Depuis le début du mois de novembre, le nombre hebdomadaire de syn-

dromes grippaux diagnostiqués en médecine de ville et dans les centres 

et postes de santé est resté en dessous des valeurs maximales atten-

dues. 

Le virus A/H3 saisonnier reste prédominant 

Analyse de la situation épidémiologique 

Remerciements à la Cellule de Veille, d’Alerte et de Gestion Sanitaire de l’ARS (Dr Françoise Eltgès, Hélène Euzet, 
Claire-Marie Cazaux, Rocco Carlisi), au réseau de médecins généralistes sentinelles, aux services hospita-
liers  (urgences, laboratoires, services d'hospitalisation), aux Centres Délocalisés de soins et de Prévention, au CNR 
arbovirus et virus influenzae de l’Institut Pasteur de Guyane, ainsi qu’à l’ensemble des professionnels de santé qui 
participent à la surveillance épidémiologique. 

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 
2008 à décembre 2010  /  Estimated weekly number of flu like illnesses diagnosed in GP clinics or health centres, French 
Guiana, January 2008 to December 2010 

Le nouveau vaccin antigrippal est d’ores-et-déjà disponible en Guyane et 

la campagne de vaccination 2010-2011 est ouverte. Le virus saisonnier 

A/H3N2 qui circule actuellement dans l’hémisphère Sud est inclus dans 

le vaccin. Une bonne couverture vaccinale permettrait de limiter le nom-

bre de formes graves et de décès liés à la grippe. 
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