° ® Santé

-@_e publique

®
e @ France
[ ]

SURVEILLANCE
EPIDEMIOLOGIQUE DES
ARBOVIROSES

Elise BROTTET, épidémiologiste, cellule régionale SpF ARA

Webinaire arboviroses CPias, 17 avril 2025



DENGUE-CHIKUNGUNYA-ZIKA o Eel

-0 e publique
o’ o France

Principaux symptomes de la dengue,
du chikungunya et du Zika
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> Maladies a transmission
vectorielle

FIEVRE D’APPARITION BRUTALE > Maladles_ d |mp0rtat|0n (Zone
> intertropicale)

le) By

|l||~|llr
Al

: DOULEURS MUSCULAIRES
ET/OU ARTICULAIRES

MAUX DE TETE
Cycle de transmission de la dengue, =2 . ..
T _?:g:fque ERUPTION CUTANEE du chikungunyq et du Zika GRS g B

DK&?SD

ﬁ
Bo oo

(. J/ .

—
@

S
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Virus (genre) Alphavirus Flavivirus - 4 sérotypes Flavivirus

Virémie DDS - 2 jours a DDS + 7 jours

Incubation 1-12 jours 3-15 jours 3-12 jours

Clinique Fievre élevée d’apparition | Fievre élevee d’apparition Eruption cutanée
brutale brutale +/- fievre
+ arthralgies + signes peu spécifiques + signes peu spécifiques
+ signes peu spécifiques (céphalées frontales, (conjonctivite,
(myalgies, céphalées, douleurs rétro-orbitaires, arthralgies, myalgies...)
éruption cutanee...) myalgies, arthralgies,

éruption cutanee...)
Asymptomatiques | 15% 70% 50%
Formes graves Arthralgies persistantes Formes hémorragiques Complications neuro +
Malformations

congénitales
(surveillance femmes
enceintes +++)

Principaux modes
de Transmission

Vectorielle : Aedes

Vectorielle : Aedes

Vectorielle : Aedes
+ Sexuelle + Verticale

Immunité

Durable

Prolongée par sérotype

Durable
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OBJECTIF DE LA SURVEILLANCE
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Prévenir et évaluer les risques de dissemination du chikungunya,
de la dengue et du zika en France métropolitaine

- Détecter précocement les cas importés/autochtones

Renforcer la lutte contre les moustiques vecteurs

- Détecter la présence d’Aedes albopictus pour éviter son
implantation sur les territoires non colonisés

- Evaluer I'évolution de son aire d’implantation sur les territoires ol
I'espece est implantée

- Limiter la densification et I'expansion géographique du moustique
en vue de protéger la population des risques vectoriels

Informer et mobiliser la population et les professionnels de santé

Développer larecherche et les connaissances

==

Surveillance
épidémiologique

+

Surveillance
entomologique

Surveillance
intégrée
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urveillance pérenne principalement basée sur
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Déclaration obligatoire des cas de dengue, chikungunya et zika
national de référence (CNR) des arbovirus
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e Du 1" mai au 30 novembre : surveillance renforcée
— Survelller pour agir

— Sensibilisation des professionnels de santé a la declaration

— Collecte quotidienne des analyses CDZ de laboratoires privés pour
identifier des cas non signalés (3-LABOS)

— Mesures de lutte anti-vectorielle (LAV = traitements insecticides,
destruction de gites larvaires...) autour des cas viremiques

— Investigations différentes selon l'origine de la contamination du cas (cas
Importé ou autochtone)

VOOZARBO = Sl pour épidémiologistes

SILAV = Sl pour entomologistes
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2 152 cas importés d’arboviroses transmises par Ae albopictus notifiés
entre le 1°" mai et le 30 novembre en France hexagonale (2 146 en 2023) .

e« 2122 cas de dengue

Région/Type cas Importé
e 24 cas de chikungunya Auvergne-Rhone-Alpes 274
Bourg’ogne—Franche— 62

« 5 cas d'infection au virus Zika comte
Bretagne 113
« 1 co-infection dengue-chikungunya Centre-Val de Loire 84
Corse 8
Grand Est 103
ARA : 2¢me région avec le plus grand Hauts-de-France 125
nombre de cas importés apres lle-de-France le-de-France 585
Normandie 88
Nouvelle-Aquitaine 188
Occitanie 182
Paca 227

Pays de la Loire 107
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Nombre de cas de dengue importés et taux pour 100 000 habitants e Année exceptionnelle
selon le département, région ARA, saison 2024 avec un nombre de cas de

dengue le plus élevé lié aux
épidémies majeures dans
les Antilles francaises (50%
des cas importés) et dans
le monde

e ARA: 269 dengue, 4 cas
de chikungunya et 1 cas
de zika.

Taux pour 100 000 habitants [ ] 2 CaS autOChtoneS de

456

l dengue détectés dans la

250

i Drome

142

Discrefisation manuele

- Pres de la moitié des cas n’ont pas éte signalés a
I’ARS mais récupérés grace au réseau 3 Labos de SpF

10
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—> Zone inter-tropicale habituelle des cas importés, avec épidémie majeure en Martinique
et Guadeloupe (50% des cas)
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FRANCE HEXAGONALE e o France

Nombre annuel de cas autochtones de dengue, chikungunya et Zika identifiés par épisode, France hexagonale,

2010-2024
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Localisation des épisodes
de transmission autochtone
de dengue, chikungunya et Zika

Nombre d'épisodes

Oo
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Maladie
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W zika

100 km
Source et exploitation : Santé publique France
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Three-month dengue virus disease case notification rate per 100 000 population, January 2025 -
March 2025

EU cutermost regions reporting
cases and not visible in the main
map extent

I Reunion
Bl Guadeloupe and Saint Martin

Bl Martinique
Madaira
I French Guiana

Motification rate par 100 000 persons

Mo reporied cases 0.001-0.009 0.01-0.99 B oo B o B -
Mote: Data refer o dengue cases reported in the last 3 months (January 2025-March 2025) [Data collection: March 2025],
Cage numbers are collected from both official public health aulhoribes and non-official sources, such as news media, and depending on the source, autochthonous and non-autochthonous cases may be included,
Administrative boundaries: © EuroGeographics )

The boundaries and names shown on this map do not imply official éndorsement or acceptance by the Eurcpean Union. ECDC. Map produced on 27 March 2025
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v Martinique : diminution de la circulation virale, présence de cas sporadiques

v Guadeloupe : Epidémie de dengue toujours en cours (DENV-3)

Figure 5. Nombre hebdomadaire de cas cliniquement evocateurs de dengue,
Guadeloupe, semaines 2022-27 a 2025-13. Source : Réseau des medecins
Sentinelles.
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v Dengue : circulation a bas bruit de la dengue, une quarantaine de cas en 2025

v Chikungunya : épidémie en cours, début en aolt 2024

plus de 33 000 cas confirmés recenseés dont pres de 5000 en S14

Plus de 90 000 consultations en médecine de ville dont 21 600 estimées en S14

Toutes les communes sont touchees

196 cas hospitalisés (principalement moins de 6 mois, femmes enceintes et 65 ans et +), 41 cas graves

Nombre de consultations / nombre de cas

6 déces
Nombre de cas confirmés de chikungunya par semaine de début des signes et Nombre de cas de chikungunya par
nombre estimé de consultations pour des cas cliniguement compatibles avec le commune de domicile, La Réunion, S12 a
chikungunya en médecine de ville, La Réunion, S01/2025 a S14/2025 $14/2025
25000 -
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v Depuis le 01/01/2025, 262 cas de chikungunya importés de la Réunion ont été identifiés en
France hexagonale

Nombre hebdomadaire de cas importés de chikungunya, par provenance, France hexagonale janvier - avril 2025
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= Augmentation de la détection de cas dans des communes colonisées
en ARA

= Augmentation du risque d’émergence de cas autochtones dans la
region (2 cas dans la Drome en 2023 et en 2024)

= Vigilance renforcée, information des professionnels de santé

Principaux messages de prévention a Rgeuque s ® Santé
y ) . FRANCAISE ‘e . pu_hllque
I'attention des personnes atteintes de la = o France
dengue, du chikungunya ou du Zika
Adoptons Ies Soyez prudents : adoptez les bons gestes
bonne_s p'ratiques' pour éviter de vous faire piquer et de transmettre la maladie

pas le moustique! - \ . : -
L YIER:

Portez des vétements Appliquez des Utilisez des Limitez vos
amples et couvrants répulsifs cutanés ventilateurs déplacements

D’autres moyens de protection existent : moustiquaires, diffuseurs électriques, serpentins en extérieur...

18
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