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Surveillance des syndromes grippaux par les médecin s 
du réseau sentinelle et les centres et postes de sa nté 
Depuis le début de l’année (S2012-01), le 
nombre hebdomadaire de syndromes grip-
paux diagnostiqués en médecine de ville a 
progressivement augmenté jusqu’à dépasser 
les valeurs maximales attendues au cours de 
la 1ère semaine de février (S2012-05). 

L’activité grippale est soutenue et stable de-
puis le début du mois de février, confirmant 
ainsi le passage en début d’épidémie. La 

commune de Cayenne est plus particulière-
ment concernée par ce phénomène saison-
nier, regroupant plus de 65% des syndromes 
grippaux estimés en février. 

Au total, au cours des 4 premières semaines 
de février, 1 488 consultations pour syndrome 
grippal ont été enregistrées sur le départe-
ment contre 1 094 au cours du mois de jan-
vier. 

Surveillance des virus grippaux 

| 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 2008 
à février 2012  /  Estimated weekly number of flu like illnesses diagnosed in GP clinics or health centres, French Guiana, 
January 2008  to February 2012 

Surveillance de la grippe 
Bulletin périodique : janvier et février 2012 (S01 à 08) 

| Figure 2 | 
Répartition des prélèvements naso-pharyngés suivant l’étiologie, Guyane - janvier 2012 à février 2012  /  
Distribution of influenza virus type in positive GP clinic’s samplings, French Guiana, January 2012 to February 2012 

*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. 

Sur un total de 27 prélèvements naso-
pharyngés réalisés depuis le début de l’an-
née, 1 a permis d’identifier le virus A/H1N1 
pdm2009 chez un patient diagnostiqué à Saint

-Laurent et 3 étaient positifs au virus A/H3 
saisonnier pour des patients diagnostiqués à 
Matoury et Cayenne. 
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Analyse de la situation épidémiologique 

Remerciements à la Cellule de Veille, d’Alerte et de Gestion Sanitaire de l’ARS (Dr Françoise Eltgès, Dr Jean-Marc 
Fischer, Rocco Carlisi, Claire-Marie Cazaux, Danièle Le Bourhis, Hélène 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 l’Institut Pasteur de Guyane, ainsi qu’à l’ensem-
ble des professionnels de santé qui participent à la surveillance épidémiologique. 

Afin de limiter les risques de transmission, lavez- vous les mains plusieurs 
fois par jour avec du savon ou utilisez une solutio n hydroalcoolique et lors-
que vous éternuez ou toussez, couvrez-vous la bouch e et le nez avec votre 
manche ou un mouchoir à usage unique. En cas de sym ptômes grippaux, 
appelez votre médecin traitant et contactez le 15 u niquement en cas d’ur-
gence . 
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Quelques 
chiffres 
à retenir 
 

En Guyane 
Au cours des mois de janvier 
et février 2012 : 

• 2 582 syndromes grip-
paux estimés 

• Virus circulants : 
A/H1N/pdm2009 
et A/H3 saisonnier 
 

 
Situation dans les DFA 
 

• En Martinique :  

Activité grippale soutenue 

• En Guadeloupe :  

Début d’épidémie 

• A Saint-Martin :  
Activité grippale faible  

••••    A Saint Barthélémy :  

Activité grippale faible  

Au cours des mois janvier et février, les communes où l’incidence a été la plus élevée sont 
Cayenne (23 pour 1 000 hab.), Kourou (9 pour 1 000 hab.) et Saint-Laurent du Maroni (7 pour 
1 000 hab.). 

Recommandations 

Au cours du mois de janvier, une recrudescence du n ombre hebdomadaire 
de syndromes grippaux a été observée et s’est carac térisée par le dépasse-
ment des valeurs maximales attendues au cours de la  1ère semaine de fé-
vrier. 
Depuis, l’activité grippale est stable et soutenue,  et concerne plus particu-
lièrement la commune de Cayenne. 
 
Les virus grippaux A/H1N1pdm2009 et A/H3 saisonnier  ont été identifiés à 
Saint-Laurent, Cayenne et Matoury. 
 
Cette évolution signe le début de l’épidémie saison nière sur le département.  

Surveillance hospitalière 
Au Centre hospitalier Andrée Rosemon (CHAR), 3 passages aux urgences pour motif grippe 
ont été recensés depuis le début de l’année (S2012-01 à S2012-08) sans notion d’hospitalisa-
tion. Pour cette même période, 35 consultations pour syndrome grippal ont été enregistrées à la 
garde médicale de Cayenne dont 21 au cours de la 4ème semaine de février (S2012-08). 
 
Au Centre médico-chirurgical de Kourou  (CMCK), seul 1 diagnostic de « fièvre isolée » a été 
rapporté aux urgences sans notion d’hospitalisation depuis le début de l’année (S2012-01 à 
S2012-08)*. 
 
Les données sont manquantes pour le Centre hospitalier de l’ouest guyanais (CHOG). 
 
*Données incomplètes 


