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Surveillance de la grippe : renseignements communiqués
pour la semaine du 1% au 6 janvier 1984 par les labora-
toires de :

FRANCE NORD FRANCE SUD

AGENTS Isale- Conver- Titres | Serologie | Isole- Conver- Titres | Serologie

ment sion éleves | effectuée | ment sion élevas | effectuee

e A - 1 5 534 - - 2 555
B = = 7 542 = = 2
Grippe C = = o 54 - - -
Paranfiuenze 1 - - 5 525 - - 7
Parainfiuenze 2 - 1 10 520 - = 1
Parainfluenze 3 - 3 28 541 = 2 15
Virus respiratoire

syncitial 43 6 10 511 2 1 10
Adénavirus 5 2 29 582 - - 9
Ornithose Psittacose = - 10 558 - - 3
Mycoplasma pneumoni = 2 36 667 - 2 9
Fievre O = - 4 387 = 1 -

En France Nord il n'y a pas d'indication d'épidémie de grippe
jusqu’a maintenant. Les Parainfluenza 3 sont toujours abon-
dants et le V.R.S. a provoqué une recrudescence d'infections
chez de jeunes enfants mais aussi chez des adultes.

ryngite; 2 jours plus tard, I'enfant était hospitalisé avec paraplégie
flasque puis début d'atteinte respiratoire et syndrome meéningé
viral.

Le diagnostic de poliomyélite a été porté sur les résultats séro-
logiques :

— polio 1 : inférieur a 8;

— polio 2 : 64;

— polio 3 : supérieur ou égal a 1024.

Les deux examens sérologiques pratiqués a 15 jours d'intervalle
ont été identiques.

La sérologie du liquide céphalo-rachidien est positive au titre 4
pour le polio 3.

Enfin, la présence d’'l.g.M. dans un troisieme examen sérologique
confirme une infection a poliovirus de type 3.

Les examens de selles n‘ont pas permis d'isoler de virus polio et
donc d'effectuer les tests thermiques permettant de savoir si la
souche de virus responsable de la maladie était de type sauvage
ou vaccinal.

Maladies vénériennes déclarées en 1983 a Paris :

2 0, : z z - Médecins Services
Ep Francg Sud: 9,5 Yo de synsﬂron'}es re'sp’lrat_owes sont signa ko g s
lés parmi la clientéle des medecins géneralistes.
GOonococeies. .- .. .. ... 68 10 198
Un cas de poliomyélite paralytique a été déclaré semaine n° 51 Chancre mou ................... = 152
de 1983 par la D.A.S.S. de la Loire. Syphilis primaire ................ 29 483
A AN £ de 3 : ’ < 5 10 i 4 Syphilis secondaire .............. 11 516
II's agit d'un enfant de 3 mois qui a presente, jours apres Maladie da.Nicolas Eavre. . . .. e 2
absorption de vaccin anti-poliomyélitique buvable, une rhinopha-
Groupes d'age
0 1-4 5.14 15-24 25-34 35-44 45.54 55-54 65-74 75 et plus ?
m F M F m F M F m 3 M f m f m F ] F m F M f
Gonococcie. . . ... ... ... 1 8 3 | 2687|542 (4674|353 | 1443 | 79 (338 24 | 79 | 17 12 2 3 1
Chancre mou. . . . ....... 34 2 61 B 39 1 8 1
Syphilis primaire . . . .. .. 85 12 21 19 127 4 25 2 10 1 5 1
Syphilis secondaire. . . . . . . 96 | 25 231 24 90 v} 36 6 14 2 3 3
Maladie de Nicolas Favre. . . 1 1
4 themes essentiels font fait I'objet de nombreuses communi-
Mode de contagion cations :
RC AL NV CON e Promotion de la santé de I'enfant et de I'adolescent :
” = . : = . = . — adolescent en difficulte;
— prévention des déficits sensoriels et bucco-dentaires;
— protection de la mére et de I'enfant.
Gonococcie . . ... ........ 3 53 | 9242 | 968 p s 5
PR 1 143 8 ® Inmdence_ qies modes de vie sur la santé :
Syphilis primaire . . . . . | 2 476 | 33 £ Sex'-_llal'te-' )
Syphilis secondaire. . . .. ... |- 4 462 | 61 — hygiene de vie;
Maladie de Nicolas Favre. . . . 2 — nutrition;

Note. — La deuxieme Conférence annuelle de promotion de la
Santé s'est tenue les 26 et 27 janvier 1984 au Palais des Congres
de Versailles.

— alcoolisme et tabagisme.
e La santé des personnes ageées.

e Sante et conditions de vie :
— promotion de la santé dans les quartiers défavorisés;
— la santé au travail.




SITUATION INTERNATIONALE

Surveillance de la grippe : un début d'épi-
déemie est signalé a Moscou, d'apres les
données de la morbidité et I'isolement de
virus de type B. Aux Etats-Unis, les virus
A (H3N;), A (H,N,) et B causent des cas
sporadiques dans plusieurs Etats, sans ten-
dance a l'apparition d'une épidémie.

Toxi-infection alimentaire par crevettes
aux Pays-Bas : depuis Noél dernier on
signale environ 50 cas de toxi-infections ali-
mentaires provoquées par la consommation
de crevettes congelées importées du Sud-
Est asiatique aux Pays-Bas. 5 habitants
d'une maison pour personnes agées a
Utrecht et 8 autres personnes sont dece-
dées aprés consommation de crevettes.

L'agent responsable était une shigelle de
type Shigella Flexneri, type 2. Les patients
souffraient d'une fievre élevée, de diarrhée
liquide hémorragique et muqueuse.

Des annonces au public ont été faites par la
presse, la radio et la télévision. Des mesures

ont été prises pour arréter I'importation des
crevettes infectées.

En France, les importations de crevettes
congelées en provenance du Sud-Est asia-
tique ont été egalement arrétées des l'infor-
mation connue.

ERRATUM
au bulletin n° 2/1984

Page 3 et 4 /a place de « Maladies de |'appareil respiratoire : 37 % »,
i faut lire : « Maladies cardiovasculaires : 37 % ».

LE POINT SUR..

LE SYNDROME DE REYE DANS LES ILES BRITANNIQUES

Définition
du syndrome de REYE

Le syndrome de REYE est une maladie
pédiatrique aigué, caractérisée par une
encéphalopathie avec cedeme cérébral et
une infiltration graisseuse du foie et des
visceres. || peut survenir a n‘importe quel
age. Habituellement, il succede a une
maladie prodromale d’allure virale et débute
par quelques jours de vomissement, trouble
de conscience et souvent des convulsions.
Il peut y avoir une hépatomeégalie et des
signes de dysfonctionnement hépatique
avec une hypertransaminasémie, une hyper-
ammoniémie, souvent une hypoglycémie
et un allongement du taux de prothrombine.

A l'autopsie, le foie est augmenté de
volume, pale et graisseux, et I'histologie
montre une infiltration diffuse panlobulaire
et microvésiculaire.

Pour I'enquéte anglaise, les critéres d'in-
clusion étaient : encéphalopathie sans cause
connue, associée a des modifications stéa-
tosiques a ['histologie hépatique ou a une
elevation des transaminases supérieure a
100 pi/l.

L'augmentation du volume du foie, I'éléva-
tion de I'ammoniémie, I'hypoglycémie et
I'allongement du temps de prothrombine
ne sont pas nécessaires au diagnostic, mais
apportent des éléments complémentaires.

L'enquéte a porté sur les cas signalés par
les services hospitaliers. Entre le 1*" aolt
1981 et le 31 juillet 1982, 30 patients
avec encephalophathie et hypertransami-
nasémie = 100 pi/l ont été rapportés de
17 hopitaux.

lls ont été classés comme :

Groupe 1 :
Syndrome de REYE (S.R.) défini :.... 11;

Groupe 2 :
Syndrome de REYE (S.R.) possible :.. 16;

Groupe 3 :
Pas de syndrome de REYE, diagnostic
révisé ultérieurement > ................. 3

Age, données cliniques et biologiques des cas rapportés

Groupe 1 Groupe 2 Groupe 3

n=11 n=16 n=3
Age MOVBR IMGIS) .o i ch v dler L e Fr o e i s e 76,5 26 8
EXIPBITVEEY oioioisa wasts o7 v SOBAED L n B g St G oF sR e NE 3-168 3-96 2-14
Prodiome Presant. « v v s it st e 3l slostias s o marsiars 9 10 3
Vomissemeants MOTEraS. . .. v cova v sa s s o o s s sinas s e s 5 5 1
VomissementsBeusres. . . 2L IR0 Lab YIRS 8 20 U0 L aiiaN 3 2 =
[ ):0t NN, e SORRR by & R o o st o L B 6 10 3
T oy (al¢ o e 1o (7 = A O ittt ARSI 3 9 3
HyYperammOnI@MIB . . . .. vv ettt ettt et n et aneennns 9 (9) 7 (9) 1
HYpOgIYCEMIE. . . . ot e 7 8 1
Allongement du temps de prothrombine. . . ..................... 7 (8) 12 (13) 3
LCR MOrmMal. . . . oo it e e e et i e e e 10 15 3
BIBCRS . .. i i sasaniiiaam i B 5 B D A R SR 8 8 1
Séquelles neUroloGiqQUES . .. .. i o uvieciii s vna i s s e - 6 1
Survivant sans séquelle . . .. ... oL o, ih e v e e v e e e e 3 2 1




Reésultats virologiques

Une infection virale a été identifiée chez
9 des 25 patients investigués au plan viro-
logique.

1 patient avait une infection a Mycoplasma
pneumonjae.

1 avait une grippe Influenza B, et 1 une
varicelle.

4 infections a Echovirus ont été identifiées
chez les patients.

Epidémiologie

L'incidence calculée pour la population
agée de moins de 15 ans dans les iles
Britanniques était de 0,21 pour 100 000
(inférieure a celle des U.S.A.). L'age moyen
etait de 2 ans et 10 mois, plus jeune aussi
que I'age moyen aux U.S.A. (8-9 ans). Au
point de vue saisonnier, il n'y avait pas
de pic hivernal net malgré un net groupe-
ment de cas en février et mars 1982. La
mortalité de 59 % est le double de celle
des données américaines récentes.

On peut donc signaler une faible incidence
en Grande-Bretagne par rapport aux U.S.A.
Ceci, joint avec la tres forte mortalité,
suggeére une sous-notification privilegiant
les cas les plus graves.

Une enquéte prospective de 2 ans, desti-
née a déterminer le role des salicylates
et autres facteurs possiblement impliqués
dans I'étiologie du syndrome de REYE est
en projet dans les iles Britanniques.

Source : C.D.R., 1983, 39, 30 septembre 1983.

EPIDEMIOLOGIE DE LA DIARRHEE CHEZ LES VOYAGEURS

Pour investiguer les diarrhées chez les tou-
ristes a I'echelle mondiale, 16 568 passa-
gers ont été interrogés pendant le vol de

-atour provenant de 13 destinations dans
| 5 régions climatiques variées. |l a été
observe des différences significatives pour
I'incidence des diarrhées selon les desti-
nations et selon les hotels dans une méme
région. Les taux les plus élevés appro-

chaient 50 %. Les sujets jeunes eétaient
le plus souvent atteints. Le sexe, les carac-
téristiques du voyage, et la notion des
seéjours antérieurs en zone tropicale influen-
caient l'incidence de la diarrhée, mais a un
faible degré. Méme sous les tropiques, la
diarrhée prend habituellement un cours
peu prolongé (3,6 jours en moyenne) et
bénin (4,6 selles par jour en moyenne).

Les indications a visée prophylactique et
thérapeutique ont peu d'influence sur ces
données.

Cette enquéte a eté faite a Zurich, par
I'Institut de médecine sociale et préventive,
de décembre 1975 a mars 1977 et de
juillet 1980 a février 1981. Les données
ont éteé recueillies par un questionnaire.

Incidence de la diarrhée des voyageurs

(n = 16 568)
Incidence
Zones Nombre de voyageurs Nombre de cas pendant les séjours en entier
(en %)
Rogions feopicates L, . ..0.. .0 2 007 TR0 LR e N Y n =10 555
AfNguede  ESty . o s T e T e e e e v 2 646 797 30,1
ATGUE a8 OB L L Rt e 505 197 39
Coyian ot Mabdles: oo i b 5 vn o o SRR = b b e boe e s 1371 477 34,8
Thatlande - hial sibnmiBes o aiha e o coaiEumeed WSl oo 1838 409 22,3
Est et Sud-EstrASIatiaue .t o n 5 e s ses s PRI s sk 2 470 775 314
BBRIlL s o D Ll TR PR e 1 305 431 33
Vs LT (T B TV O A S s P S S A e P 420 152 36,2
REDIGNS. SUDOPICAIBE et mdmmih v uoa s wstamos sz i die wis e w8 Wi s n =4 500
LT L R e s o o e R R N R 988 478 48,4
Coavmnies; . oo Jo oo dafo b Lo JLBRE S e e e s gt 8 572 114 19,9
Rhoges. ... B L v BL _ WO L0 T v Lo bosons 987 126 12,8
(BT T o o T M W 0 AR5 SO 1 0 SR O .. N, o) B0 5 TET. 849 168 19,8
MORIQUE. il omt et ey eyt ok e ace s mreests £ & 1104 342 31
Groupe controle dAmériquedu Nord . ... ... ... ... ............ =1 379 71 5.1
PIUSIBUTRE FOGIOME: s s s e ST S4w ¥ o) sy or e e o 134 35 26,1
Age (Tropiques)
S B8NS ov e va o tonperiemiaee 8 T8 R ReE 60 508 e b 69 8 177 53 29,9
oL S T R S N s 1 B S e 2:795 1023 36,6
BOEIDBNE oo e smiontemmabramoraing e IR e vou s g 2. 811 905 311
103 Lo T Y KON IS AR S SRS S 1 858 501 27
DB aNG . o ix crreto T T T IR L e s B 2 1 641 464 28,3
DDEBD BN ey ers e ko sr e /4T Sl A S 974 250 26,7
= TOBNS. e o SN SIN P MELNC I o SO 232 53 22,8
Source : JAMA, Mars 4, 1983, 249, 9 p,1176-1180.




Cas déclarés pour certaines maladies transmissibles
H 2
£ g s | 58 £ g s |53
poruLaTion| £2/ 2 | 25| F| g 2|53 ' _ POPULATION| 82| 2 | £ S| 2| 2 2|33
REGIONS DEPARTEMENTS EN 1982 E% g 1 ZE E- -§ § g s REGIONS DEPARTEMENTS EN 1982 | 2 g = E c;n 'g é g s
len milliers) | = 5| & | = E - El § § (en milliers) | = | & | = :,=E, S| F 3 .-_g -g
= - E s - E
= 5
ALSACE 67 - Rhin (Bas) 915 676 LIMOUSIN 14 - Garrbze 281 %98 1
B8 - Rhin (Haut-) 650 732 1 23 - Creuse 139 368
Total 1 566 048 1 87 - Vienne (Haute-) 355 7137
ADLITTRINE 24 - Dordogne 377 356 Teia| 1301 1
33 - Gironde 1127 548 1 LORRAINE or M sl .
40 - Landes 297 424 55 - Meuse 200 101
47 - LotetGaronne | 298 522 1 57 - Moselle 1007180 1 2
B4 - Pyrénées-Atlen| 555 670 1 88 - Vosges ana 768 i
Total 2 656 518 1 2 Total 2319 805 1 5
03 - Allier 369 580 MID! - PYRENEES 09 - Ariege 136 443 1
AUVERGNE e —— 12 - Aveyron 278 654
TR l:i:e Havte] 205 895 1 31 - Garonne (Hte-) 824 501 1 2
83 - PuydeDome | 594 365 1 i: f:l” :;: ;::
Total 1332 678 2
65 - Pyrénees (Htes-) 227 922
SOUREGENE 21 - Cite-d'0r 473 548 o e
3B Nigwrs el 82 - Tamn-el-Ga- 190 485 1
71 - Saine-et-Loire | 571 B52 4 =2 T - =
89 - Yonne KARNIAE:] 6 S - 5 Nord 2520 526 73
Total 1696 ARGIIS . PAS-DE-CALAIS 62 - Pas-de-Calais | 1412413 1 19
BRETAGNE 22 Ceadeliond| - S3RER Tatal 3932 938 1 2| )
29 - Finistére 828 364 1 X7 14 - Calvados 589 559 1 -
35 - llle-et-Vilaine 749 764 1 (BASSE.) 50~ Manche 265 948 1
56 - Morbihan 590 889 2 TR 295 472
Total 2707 886 s = T ~
CENTRE 18 - Cher 320 174 1 NORMANDIE 27 - Fure 462 323 5
28 - Eure-et-Loir 362 813 1 (HAUTE-) 76 - Seine-Maritime| 1 193 039 17
36 - Indre 243191 Total 1 655 362 22
37 - Indre-et-Loire 506 097 1 PAYS 44 - Loire-Atlant. 995 498 1 1
41 - Loir-et-Cher 296 220 DE LA LOIRE 49 - Maine-et-Loire 675 321 1
45 - Loiret 535 669 1 53 - Mayenne 271 1784 1
Total 2 264 164 4 72 - Sarthe 504 768 1 2
CHAMPAGNE - 08 - Ardennes 332 338 85 - Vendee 483 027 1 2
ARDENNE 10 - Aube 289 300 Total 2 930 398 3 7
51 - Marne 543 627 PICARDIE 02 Aisne 533 970 2 5
52 - Marne (Haute-) 210 670 60 - Dise 661 781 1
Total 1 345 935 80 - Somme 544 570 1 4
CORSE 2 B - Corse (Haute-) 102 800 Total 1740 321 3 10
2 A - Corse-du-Sud 127 200 POITOU - 16 - Charente 340 770
Total 230000 CHARENTES 17 - Charente-Mar. | 513 220 1| 2
ERANCHE - 25 . Doubs 477 163 2 79 - Sevres (Deux-} 342 812 5
comTE 39 - Jura 242 925 85 - Visans 371 428
70 - Sabne (Haute) | 231 952 2 Lol 1 508,230 Wl 2z
80 - Terr de Beffor| 131 988 puovence. | G- NeAta Tl 110008 A
Total 1 084 049 2 ALPES - 05 - Alpes (Hautes-) 105 070
iLEDEFRANCE | 75 - Peris Vil | 21762432 1 53 WRECHECIA ?: ':"'::::‘:’; 1 ::l :: 2
17 - Seine-et-Marne 886 918 | 1 4 2 :
78 - Yelines 1196 111 1 12 i A !
91 - Essonne 988 306 1 5 91 < Waideis 827:354
32 - Hous-de-Seine| 1 387 039 15 L. 1848 29 : !
93 - Seine-St-Demis | 1 324 301 58 RHONE - ALpes | 01 An ML L ]
94 Val-de-Marne | 11936551 1 o7 Mok £41318
95 - Val-d0ise 920 587 a - s
Total 10073 160| 4 3 e | 2 36 aare LLiTL) L 3
42 - Loire 739 521 6
LANGUEDOC - 11 - Aude 280 RAY 59 - Rhone 1445 208
ROUSSILLON [ 30 - Gard 530 478 o =T
34 - Herault 706 499 2 72 - Sovaie (avte) 294 505 n
bl i L Total 5 015 947 2 1
66 - Pyrénées-Orient. 334 557 1 1 1
Total 1926 514 1 1 3 TOTAL DE LA SEMAINE 5 1 18 1| 326 | 24
FRANCE 871 - Guadeloupe 2 FRANCE 3 premieres
OUTRE-MER 972 - Guyane ]’?'OEFT:?P_DUTA"‘E semaines de 1984 15 5 62 | 11 2 894 60
973 - Martinique 1 54 334 871 3 premieres
974 - Reéunion 7 semaines de 1983 29 | 20 68 | 26 5 946 2
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