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,\\\ Risque de réeemergence de la fievre jaune sur le bouclier des Guyanes

Série de cas et revue de la littérature, de 1990 a 2021
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INTRODUCTION ACTUALITE BRULANTE
Brésil 12/2016 — 05/2018

v'  plus grosse épidémie en Amérique du Sud
v’ ~2000 cas et 700 déces.

v’ Etats de S3o0 Paulo et Rio de Janeiro auparavant
épargnes sans recommandations vaccinales
Venezuela, Etat de Monagas 09/2021 : 11 cas, 0

déces (mais informations parcellaires)

flavivirus a ARN endémique en Amérique du Sud

Peu d’information sur le Bouclier des Guyanes
Objectif de I'étude :

v’ recenser tous les cas récents sur le

bouclier des Guyanes 1990-2021
v Décrire le tableau clinique, le statut

virologique et le devenir des patients

asos confirmados de fiebre amarilla al 16 de enero de 2018
[ ] Estados con casos locales confirmados desde el 6 de enero de 2017

Areas en riesgo de transmisién de fiebre amarilla
METHODE P
Etude rétrospective multicentrique

Critéres d’inclusion : \ o o0 Répartition
v’ toute personnes vivant ou revenant du BG ST & oA Trinit

| ~ ‘ S:; '-t Tobago Océan
v symptémes compatibles avec la FJ L % des 3 cas Atlantique
v dg confirmé par RT-PCR entre 1990 et 2021. " et 1990-2021

En Guyane : CNR arbovirus de I'Institut Pasteur DE Cayenne Autres pays: recherche e e AR ' N —

littérature médicale, pubmed, google, promed, alertes OMS. e .
7 . . . s 7 e . Vé o« 7 " 1‘. 4 J b N
Spécialistes des differentes regions interroges sur des cas non publiés. A \ \
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9 cas inclus : 5 en Guyane ; 2 au Venezuela ; 1 au Suriname ; 1 au Brésil ; 0 au | ‘ : Légende ]
- Capitales

Guyana,
7 autochtones et 2 touristes. Sex ratio H/F 6/3 (2).

taux de létalité était de 7/9 (78 %) en 8 jours (intervalle = 2 a 26 jours).

—— Plateau des Guyanes .

——=— Limites Internationales

Hydrographie

Pays

Age médian était de 40 ans (intervalle = 14 a 49 ans)
tableau clinique : sd dengue like puis défaillance hépatique puis défaillance

multiviscérale. 2 Amérindiens de Guyane avec vaccination FJ dans I'enfance > dix ans.
50% co-infection: COVID-19, P. falciparum, bactériémie a E. coli et aspergillose angio-

%54 Source: Lézy (2000)

¢« =\ Base Spatiale: DIVA-GIS

T Projection Géographique: SIRGAS 2000
“ | Elaboration: G.V.SILVA (2017): .

' Soutien: Capes Pré-Defesa \
‘ invasive disséminée.
L N % — -
E\ Nationalité Variable Médiane Quartile 25-75 ::':;;‘::; D I SC U SS I O N
cronealse 2 22 , Persistance du cycle sylvatique sur le bouclier des Guyanes
uisse 1 11 Age (années) 40 27-46 14-48
Brésilienne X 3 Taux de mortalité > études brésiliennes (32,5%).
Délai . s . . _ . . .
: Vénézuélienne 1 11 avant Fhospitalisation | 5 37 >12 < 1/3 vaccinés ; aucun n’avait d’'IgG —> efficacité d’un vaccin a dose unique /
exe . «, . .
Masculin 6 66 {jours) conditions de vaccination.
reminin ’ > Délai avant la . 2o s Maintenir une couverture vaccinale suffisante populations et voyageurs
Histoire médicale : survie 2/9 22 réanimation (jours) ’ ’ . A ; . . . , ., ,
X | _ Persistance grace au réservoir animal —=2> potentiel de réémergence réel
Infection concomitante 4/9 44 Délai 2.3
élai avant le déces 8 7-11 7-13 d ,f . ) d | . , « ey s d d
Diagnostic alternatif confirmé 1 4/3 ” (jours) éforestation ; mouvements de populations, réceptivité des zones adjacentes
s Transplantation hépatiaue [ 1/9 T Délai jusquau iy 3yt e situation politique au Venezuela.
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Vacelnation o 2 — Y penser plus systématiquement : sous diagnostic des formes modérées?
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