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Surveillance de la grippe
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Surveillance des syndromes grippaux par les médecins
généralistes du réseau sentinelle

Le nombre hebdomadaire de personnes ayant
consulté un médecin généraliste pour syndrome
grippal a atteint son pic (environ 1560 cas esti-
més) au cours de la 1°® semaine d'octobre
(2010-40).

Aprés une diminution rapide jusqu’'a début no-
vembre (2010-44), ce nombre n’a ensuite que
trés progressivement diminué, se maintenant
toujours au dessus des valeurs maximales atten-
dues.

Pour la premiére fois, au cours de la 3°™ se-
maine de février, le nombre estimé de syndro-
mes grippaux vus par les généralistes (environ
250 cas) est inférieur aux valeurs maximales
attendues pour la saison (Figure 1).

Définition d’un syndrome grippal
Fiévre > 39°C d’apparition brutale
+ myalgies
+ signes respiratoires

Nombre* hebdomadaire de patients ayant présenté un syndrome grippal et ayant consulté un médecin
généraliste, Guadeloupe, décembre 2009 a février 2011 / Estimated weekly number of Influenza-like illnesses
diagnosed in GP clinics, Guadeloupe, December 2009 to February 2011
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*Le nombre de cas est une estimation pour I'ensemble de la population guadeloupéenne 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

Au CHU de Pointe-a-Pitre, depuis le mois d’oc-
tobre 2010, le laboratoire de virologie a identifié
110 virus respiratoires dont 59% étaient des
virus non grippaux (11 para-influenzae3 et 54
VRS). Parmi les 45 cas d'infection par un virus
grippal (dont 8 depuis début janvier) : 38 sont
des virus de type A, parmi lesquels 28 de sous-
type A/H3 et 2 de sous-type A(H1N1)2009. Le
virus B a été identifié a 5 reprises.

En médecine de ville, depuis fin octobre : 65
cas d'infection par un virus grippal ont été mis en
évidence dont 40 cas liés au virus saisonnier A/
H3 (62%), 17 cas liés au virus de type B (26%) et
8 cas liés au A(H1N1)2009 (12%). Les cas liés a
A(H1N1)2009 ont été identifiés depuis la der-
niere semaine de 2010 et leur part relative a
progressivement augmenté ensuite (Figure 2).
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Répartition mensuelle des virus grippaux identifiés en
médecine de ville, Guadeloupe, octobre 2010 a fé-
vrier 2011 / Distribution of influenza virus type in positive
samplings from GP clinics, Guadeloupe, October 2010 to
February 2011
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Surveillance des passages aux urgences

Au CHU de Pointe a Pitre, le nombre hebdo-
madaire de passages aux urgences adultes
est resté trés faible ces derniéres semaines (2
passages par semaine). Chez les enfants, il a
été plus élevé : entre 12 et 30 au cours des 2
derniéres semaines (Figure 3).

Au CH de Basse-Terre, la situation est plus
homogeéne entre les tranches d’ages.

Le nombre hebdomadaire de passages reste
trés faible. Au cours des 3 derniéres semaines
pour lesquelles les données sont disponibles,
il varie chez les adultes entre 1 et 5 hebdoma-
daires et chez les enfants entre 0 et 2 chaque
semaine (Figure 3).

En Guadeloupe

Nombre hebdomadaire de passages et d’hospitalisations aux urgences pour syndrome grippal au CHU et au
CHBT, Guadeloupe, Octobre 2010 — Février 2011/ Weekly number of Influenza-like syndromes seen in the emer-

gency units, Pointre a Pitre hospital and Basse-Terre hospital, Guadeloupe, October 2010 to February 2011
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Surveillance des cas hospitalisés en réanimation

Quatre cas de grippe probables ont été admis
en réanimation au CHU de Pointe a Pitre,
respectivement au cours de la derniere se-
maine de décembre, de la deuxieme de jan-
vier et de la premiére semaine de février.

Ces cas n'ont pu étre biologiquement confir-
més. Par ailleurs, aucun décés n’'a été signalé

Analyse de la situation épidémiologique

Au cours des quatre derniéres semaines, la décroissance de la vague épidémi-
que qui sévit depuis début septembre s’est poursuivie.

Pour la premiére fois, au cours de la 3éme semaine de février, le nombre de syn-
dromes grippaux vus par un médecin généraliste était inférieur aux valeurs maxi-

males attendues.

Le nombre hebdomadaire de passages aux urgences pour grippe reste faible.

Depuis le début de I’épidémie, le virus grippal saisonnier AH3 prédomine (62%)
aux cotés du virus de type B (17 %) mais la part du virus AH1N1(2009) a augmen-
té depuis son apparition a la fin du mois de décembre.
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