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RENCONTRES DE SANTE PUBLIQUE FRANCE 2018 

 

 

 

 

 

CETTE INTERVENTION EST FAITE EN TANT QUE PERSONNEL DE SANTÉ 
PUBLIQUE FRANCE, ORGANISATEUR DE LA MANIFESTATION. JE N’AI PAS DE 
LIEN D’INTÉRÊTS AVEC LE SUJET TRAITÉ. 
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HISTORIQUE DE LA DENGUE À LA RÉUNION 
1978-2018 

• 1977-78 : épidémie massive (30-35% - DENV-2 suspectée) 

• 2004 : épidémie localisée dans l’ouest et modérée (228 cas – DENV-1) 

• 2005-2015 : cas confirmés sporadiques et autochtones 

• 2016: circulation active, épidémie modérée (231 cas - DENV-1, 2, 3)  

• 2017: circulation ininterrompue pendant l’hiver austral (94 cas - DENV- 2) 

 èHabituellement pas de circulation virale pendant l’hiver austral  

• 2018: Epidémie de dengue en cours (DENV-2) 
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• 94 cas autochtones + 9 cas importés depuis le début de l’année  
• Seychelles (3), Sumatra (1), Sri Lanka (1),  

   Thaïlande (1), Birmanie (1) et Inde (2) 

2017: LE VIRUS PRÉSENT EN HIVER 
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•  Objectif : identifier les cas biologiquement compatibles avec une infection 
récente  à actions précoces pour limiter le risque de transmission 
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SURVEILLANCE ÉPIDÉMIOLOGIQUE DE LA 
DENGUE EN PERIODE INTER-EPIDEMIQUE: 
CONFIRMATION DES CAS 

Enquête, recherche 
active, traitement … 

CIRE  
LAB
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LAV CIRE 

Confirmé : PCR, isolement viral, 
séroconversion, IgGx4 à 15 j  

Probable : dengue like et IgM + et lien  
épidémiologique  

Autochtone : absence voyage en zone 
endémie dans les 7 j  

Appel médecin / 
laboratoire 

Intervention 
systématique 

Confirmation 
signal 

Analyse et suivi tendance    
rétro-information  

Signalement 
biologique  

IgM ,PCR, NS1, 
Isolement du 

virus 

Médecins : prescrire confirmation biologique devant syndrome dengue-like 

CVAGS 
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Ø  Suivi des consultations pour syndromes dengue-like par le réseau des  

médecins sentinelles  

Ø  Surveillance télématique, via les terminaux Intellio, des consultations pour 

syndromes dengue-like par les médecins du réseau Réunion-Télécom/

Sephira 

Ø  Suivi des passages aux urgences pour syndromes dengue-like via le réseau 

OSCOUR®  

Ø  Surveillance des hospitalisations et des formes graves  

Ø  Surveillance des décès et imputabilité de ces décès à la dengue  

ADAPTATION DES DISPOSITIFS DE SURVEILLANCE EN 
PÉRIODE ÉPIDÉMIQUE 
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DONNÉES DE CONFIRMATION BIOLOGIQUES  
LA RÉUNION, 2017-S01 À 2018-S19 (N= 3 519) 

 3 416 cas signalés confirmés ou probables en 2018 
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ZONES D’HABITATION DES CAS DE DENGUE, 
LA RÉUNION, 2018-S01 À 2018-S19 (N= 3 416) 

• Cas groupés principalement ouest et sud:  

Ø  St-Paulè 57% des cas 

Ø  St-Pierre / Ravine des Cabrisè 12% 

• Zone de circulation virale identifiée au nord  

Ø  Sainte Clotilde, Saint Denis  

• Cas isolés dans plusieurs communes  
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SURVEILLANCE DES PASSAGES AUX URGENCES POUR 
DENGUE: RÉSEAU OSCOUR ® 
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Répartition hebdomadaire des passages aux urgences pour syndrome dengue-like, et nombre 
d’hospitalisations suite à ces passages, La Réunion, 2018-S09 à 2018-S19 (N = 218)      
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SURVEILLANCE DES SYNDROMES DENGUE LIKE:  
RÉSEAU DE MÉDECINS SENTINELLES  

Estimation du nombre de cas de syndrome dengue-like vu en consultation en médecine de ville, à partir 
des données du réseau des médecins sentinelles, La Réunion, 2018-S01 à 2018-S20 
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SURVEILLANCE DES SYNDROMES DENGUE LIKE PAR LA 
DÉCLARATION TÉLÉMATIQUE   

Médecin volontaire équipé 
du terminal Intellio 

Saisie des données 
lors de l’établissement 

de la FSE

SEPHIRA

Cire OI

Rétro information 
par les points 

épidémiologiques 
hebdomadaires

Agrégation et mise 
en forme des 

données

Transmission 
hebdomadaire des 
données agrégées

Analyses épidémiologiques des données

REUNION TELECOM
Recrutement inital des 
médecins et support 
technique auprès des 

volontaires

Teletransmision des 
FSE au minimum 

hebdomadaire
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SURVEILLANCE DES SYNDROMES DENGUE LIKE PAR LA 
DÉCLARATION TÉLÉMATIQUE   

Evolution hebdomadaire du taux de consultations pour syndrome dengue-like  par les médecins 
du réseau Intellio, La Réunion, 2018-S15 à 2018-S20 
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SURVEILLANCE DES CAS HOSPITALISÉS 
DONNÉES AU 22/05/2018 
 
• Définition cas hospitalisé: > 24h dans un service + diagnostic dengue  

• 12 cas hospitalisés pour dengue en 2017 signalés 

• 75 hospitalisations pour dengue en 2018 signalés (au 22/05/2018) 

Ø Age médian 52 ans [0-85 ans] 

Ø  9 Dengue sévères  

Ø  30 Dengue avec signe d’alerte 

Ø  1 cas suspect de transmission materno-fœtale  

Ø Facteurs de risque (24%) 

• Surveillance non exhaustive : données PMSI > de 30%  
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• 2017: hiver austral chaud et 2018: premiers mois très pluvieux  

• Conditions météorologiques actuelles propices au moustique vecteur Aedes: Quid 

du prochain hiver austral?  

• A albopictus responsable d’épidémie massive de dengue 1977-78   

• Risque d’extension de la circulation virale vers d’autres communes où des cas 

isolés sont déjà rapportés : dans le nord 

• Risque d’une propagation du virus à l’extérieur de l’île (Océan Indien, métropole…) 

• Epidémie actuelle de la dengue == contexte de l’épidémie de chikungunya de 

2005/2006 avec persistance pendant hiver 2005 et explosion début 2006 

CONCLUSION 
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CONCLUSION:  
Risque de maintien de l’épidémie, avant explosion en fin 
d’année pendant l’été (cf. épidémie de Chikungunya 2005-06) 
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MERCI DE VOTRE ATTENTION 
 
 
 
 
 




