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Cette intervention est faite en tant que personnel
de Santé publique France, organisateur de la

manifestation.

Je n’ai pas de lien d’intéréts avec le sujet traite.
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Maladies vectorielles, de quoi parle t-on? -« publigue
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Différents agents infectieux
* Virus, bactéries, parasites

Différents vecteurs
 Moustiques, tiques ...

Différents réservoirs
 Animaux, Homme

Différents environnements, climats et territoires
« Caraibes, Guyane

 La Réunion, Mayotte

« Meétropole
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Principales maladies vectorielles en France e« pubtiaue
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Les maladies Les vecteurs Les réservoirs
Dengue, chikungunya Moustiques Primates
Fiévre jaune Aedes
West Nile Culex Oiseaux
Paludisme Anopheéles

Tiques
Borréliose de Lyme Ixodes ricinus Petits mammiferes

sauvages

Encéphalite a tiques
Fievres boutonneuses Rhipicephalus

sanguineus

La plupart des
Maladie de Chagas Réduve animaux, sauvages
et domestiques 4
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Ecologie et compétence des vecteurs

 Température, précipitations, urbanisation, déforestation

Réservoir animal => écologie du réservoir animal

 Primates non humains, oiseaux, petits mammiferes, gibier...

Difféerentes lignées agents pathogenes
- +/- adaptées au vecteur, +/- pathogénes

Comportement et activités humaines
 Transports = > des vecteurs et des agents pathogénes

« EXxposition aux vecteurs et comportements de prévention

* Influence des activités humaines sur I’écologie des vecteurs et
réservoirs animaux (Anthropocene)
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Globalisation et intensification des échanges

Urbanisation




France: des territoires et des climats .. % Santé
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tres différents o Fronce

Métropole

Dengue chikungunya
Borréliose de Lyme
Encéphalite a tique

West Nile
- Leishmaniose
Saint Pierre
and Miquelon
Saint Martin
| Saint Barthélomy
‘_x,(auodcllmpc
- Mactinigue
Clipperton Istand French Guianag
»
Mayotte .
j.k Mayotte: Dengue, paludisme,
» \"“———_ Fiévre de la vallée du Rift
f\._“: "..l. Je— “\l New Cale
Antilles & Guyane: A ;\
rrench PotmesDENGUE €NAEMO épidémique S i Lk 8
Emergences: épidémies chikungunya, zika La Réunien
G . Fie : ludi ladi Dengue épidémique en cours
uyane: Fiévre jaune, paludisme, maladie Emergences: épidémie de

de Chagas chikungunya 2006
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Vecteurs de dengue, chikungunya, zika,

fievre jaune (A aegypti principal)

Métropole

Dengue chikungunya
._- x
Saint Pierre ;
and Miquelon

Saint Martin
Saint Barthélemy
Ae Aegypti -— Mactinigue
Clipperton l"-Mld.

French Guianag
|
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French Polynesia ‘ Antarctic Lands —&
Antilles & Guyane: Ré -
dengue endémo épidemique IISa e”“!°!‘d .
Emergences: épidémies chikungunya, zika Eengue ©p! er,“'g“,e e,n cours
Guyane: Fiévre jaune mergences: eépidémie de

chikungunya 2006
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Antilles et Guyane : épidémies et % Santé
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Countries and territories showing historical fime-line of Zika virus spread (1947 - 2016)

Arrivée virus zika au
Brésil probablement

2014
[ =T
Epidémie diffusant a S e | N Che—
I’Amérique Latine et i_ e s T, N
Caraibes en 2015 ] S
Quelques cas au Texas .-
Wod Feakh %I_ E""::i ::,.. E-= -7 :..:._.-
@R = . S 2= S E SreS oF e

Influence El Nino 2015 sur conditions climatiques particulierement
propices a épidémie a vecteur Aedes en Amérique Laine et Caraibes
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Emergence aux Antilles et en Guyane en
Emergence aux Antilles et en Guyane en

- Epidémie jusqu’a fin2006

0

«  Plus de 70 000 cas en Martinique + Guadeloupe + 7
Guyane |Ili

23 %
13 b3 4
RARAARAARRARRANERRARARERAERR

* Presque 3000 femmes enceintes infectées : 1300 en
Martinique +Guadeloupe et 1650 en Guyane

* Plus de 50 atteintes neurologiques fcetales

En métropole

« 450 cas importés de mai a septembre dans les
départements avec A albopictus => aucune transmission
autochtone vectorielle
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OMS, 2008

e SR Octobre
e oD 2013

@ o

SR el e
e i s 0
RIGBE i

Epidémie Martinique, Guadeloupe et Guyane OMS, 2016
72500, 81200 et 15000 cas R ————
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Impact de I’épidémiologie de la
fievre jaune au Brésil

Réservoir animal (singe)
présent

Vecteur Aedes aegypti
Dernier cas en 1998
Vaccination FJ obligatoire

En 2017 et 2018: 2 cas (dont 1

possiblement importé du
Brésil)

Brésil 2017-2018: épidémie
importante et extension de
la zone concernée

Role de modifications
environnementales

. by yaar, Beazil, 1080 - 3
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Vecteur Anopheles darlingi
Baisse du nombre d’accés palustres

Mais persistance du risque: fleuve
Oyapock, forét

Nombre total de cas.
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Dengue a La Réunion @. » publique
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1977-78 : épidémie massive (30-35% de la population infectée (séroprévalence) -
2004 : 228 cas dans I'ouest

2005-2015 : cas sporadiques (< 30 cas par an)

2016: 231 cas dans 'ouest et le sud

2017: 97 cas et persistance de transmission virale en hiver pour la 1¢ fois

autochtones

2018-2019 : épidémie biphasique
Au 19/05/2019: 60000 cas (20000)

35000 (13000) en 2019
26000 (6700) cas en 2018

b & by S
Nombre de cas estimés

. Nombre de cas
§ 3 &

Semaine de début des signes
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Fievre de la vallée du Rift a Mayotte ‘. publique
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« Zoonose vectorielle (ruminants)

 Transmission a ’homme par contacts
animaux et vectorielle

« 1ere identification Mayotte 2007 en lien
circulation Afrique Est

* 14 cas humain jusqu’en 2013

Ré-emergence novembre 2018: 137 cas au
24/05/2019

Figure 1: Courbe épidémique hebdomadaire des cas confirmés de FVR a Mayotte
entre le 22/11/2018 et le 24/05/2019 (N =137)

> Lien épidémie Afrique de I’Est et conditions : g

locales favorables vecteurs (précipitations)

Homibre 9 Cos Confrmes
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Semaine de demands danayss
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La progression d’Aedes albopictus en % santé
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(R ttve deve wandos omppirive oiot bon s

R Tk S SEOIRRARES M Bilan des communes colonisées par Ae. albopictus
: = o France métropolitaine - Janvier 2019

- fév.2019

Source | ®IGN Géofla 2015 - @EID Méditerranée

Etat des communes
- Communes colonisées

Communes ot Aedes albopictus a été détecté 0 50 100 Km
Pt
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v b Sety Aty

@&L efsam Aedes albopictus, January 2019

Legend

I Established
Introduced

I8 Absent

I8 No data
Unknown

Countries/Regions
not viewable in the
main map extent*

{.‘ ‘ Malta

; Gibraltar

m Liechtenstein

i‘\\w “ Azores (PT)

L Canary Islands
[ S (ES)
{\ ‘ Madeira (PT)

r

‘ ,i gjan Mayen (NO)

ECDC and EFSA, map produced on 16 Jan 2019, Data presented in this map are collected by the VectorNet project. Maps are validated by external experts prior to publication. Please note that the depicted data
do not reflect the official views of the countries. * Countries/Regions are displayed at different scales to facilitate their visualisation. Administrative boundaries © EuroGeographics, UNFAO, TurkStat.
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France . |
9 episodes de transmission autochtone e >

2010, Croatie
>10 cas

. 2018, Espagne
(Cadiz), 3 cas
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France et en Europe "o France

France v oo™
3 episodes de transmission autochtone o/ 2007, Italie 200 cas
Emilie Romagne

SCaerl " 2017, ltalie
& 400 cas
Lazio, Rome,
. Calabre

e S
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Chikungunya 2004- 2017

2014-15

Adeplediom S C Weaveretal « Criungurya Evolutionsry history and recent sgvdemicapiad » Anira Res 2015A
—* Armmad of Chikungunya Virus n e New Workd Prospeats for Spread and impact on Public Heath PLoS Negl Trop Dis 8(6)
a2921 3
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Zoonose vectorielle

Complications
neurologiques

2018: épidéemie la
plus importante en
Europe

Influence des
printemps et été
chauds
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1503
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125 121
74

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
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Distribution of West Nile virus infections in humans by affected areas in the EU/EEA Member States and EU neighbouring countries| @

Transmission season 2018 and previous transmission seasons; latest data update€9 Nov 2018 g_d,_ﬁ

I Cases reported in 2018
Cases reported in 2017

Cases reported
during 2011-2016

No reported cases
Not included

ECDC. Map produced on: 30-11-2018
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Zoonose, bacteérie transmise par tiques Ixodes
ricinus

Maladie a transmission vectorielle la plus fréquente
en France et en Europe

100

* Augmentation du
taux d’incidence

75 entre 2015 et 2016

* Fluctuations
d’'incidence depuis
2009, tendance a
'augmentation, non

Taux d'incidence pour 100 000 habitants

) significative
Sentinelles = ° Vigilance pour les
O e prochaines années

2010 2012 2014 2016
Année

Estimation du taux d’incidence annuel de BL diagnostiqué par un MG, 2009 — 2017
26
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RESULTATS — RESEAU SENTINELLES Sentinelles IEXEH

Réseau Sentinelles o O Fr ance
L]

Taux d’incidence des cas de BL diagnostiqués par un

. e MG, ggion, 2013 — 2017, F B litai
* Cas rapportés sur I’ensemble du territoire G, par région, 2013 - 20 | rance metropolitaine

» Hétérogénéité géographique claire :

- Régions du Nord-Est et Centre (Limousin)
les plus affectées

- Bassin méditerranéen moins touché
e Saisonnalité

- Pic de déclaration entre mars et octobre

- Lié a la biologie, I’écologie du vecteur et
sa distribution sur le territoire ~

Incidence pour
100 000 habitants

[ Ju-2z3
[ 24-42
[ 43-110
B 11 - 183

- 184 - 392 e Kilométres
0 80 160 320
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O Influence majeure sur I’épidémiologie des maladies a
transmission vectorielle

 Des facteurs environnementaux et climatiques

 Des épidémies dans le monde

O Evolution dans le cadre du changement global lié aux
activités humaines que du seul climat

O Pour la santé publique, nécessité de pouvoir répondre et
prévenir :

 Ce qui est anticipable et +/- connu

 Les émergences imprévues (Zika par exemple)

(] Nécessité de travail intersectoriel et avec la recherche
fondamentale et opérationnelle
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SpF Cires

ARS

EID Mediterranée

CNR arbovirus, borrelia, paludisme

Réseau sentinelles
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