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La Figure 1 repr®sente | es s®ries temporelles, des six derni
chiolite en ville ou aux urgences hospital:@i res de Guadel oupe
de surveillance montrent une augment-@da®@boan odetodceur( S38uX $Sdiln:
atteint fid®bnove@Receadr=0) Seit7 une tendance ~ | a baisse observ®e
dur ®es des ®pi d®mi es observ®es en ville ou " 1 6htpital sont s
miques tr s rapproch®s20l1®un |dcke nlodrebuter ede Ems2 ®vcateurs ddune
sup®rieur aux deux saisons pr®c®dentes mais reste I-hBRF ietur2 @
2016 (Figure 1)
A I 6htpital, on observe un nombre de passages aux urgences pl
ni res saisons en particulier concernant |l es passages sue vis
déhospitalisations chez |l es moins de 2 ans pour bronchiolite
en p®ri e®pd di®@mti ggrue-2 0 Ed, 2l0d8nombre de passages aux urgenebels) au
est |l e plus ®l ev® depuis 2013 avec 68 passages observ®s (43 si
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Au niveau de | a surveillance virologigue de | a bronchiwvéénte r ®
positif au VRS date de | a fin3duy mbigude 3epptembre 2018 (S2018
Le taux de positivit® a augment® ° partir du mois d48)n,0v&Mb¥% ed
demandes de pr® vement r®alis®es ®taient positives au VRS, i
20128019 soit deux semaines avant | e pic-5@pi e®miumee sebnmd me® aa ax
en vill-é9)YsSrel8ernier pr® vement VRS pokd)..f remonte au moi s
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Tableau 2 : Bilan des principaux indicateurs de surveiitancai @8@ind®mRi0d
2018 e202018 Sant® podhinitgud efSrance
I ndicateurs 20128019 20127018
D®but do6®pi d®mi e (semaine) 2 0 1480 2 0 1472
Fin do6o®pi d®mi e (semaine) 2 0 1094 2 0 1182
Pic ®pid®mi que (semaine) 2 0 1486 2 0 1479
Et endue (semaines cons®cutives) 17 23
Nombre estim® total de consultations | ib®rale 1210 2110
Nombre de d®c s attribuables 0 0
Nombre total de passages aux urgences 342 285
Nombre total de passages aux urgences suivis 124 (36¢ 84 (30%)n et
N_ombre to_tal d_e pr® " vements biologiques r®al 338 (37°¢ ) de p
tial Respiratoire (VRS) ’
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des indicateuTablde aslpdc@pii.bdl®rsi 0d€® 20B®E ® plus courte (1720sléOmali2ne
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di ff®rente ° | 6htpital 0% pr s de 20% des pas®2@ddéOs eaux oMp@ e rAC ¢
saison pr®c®dente. En revanche, | 6acm® de | 6®pi d®mi e a ®s@-att
tion calcul ®s sur |l a dur®e totale des ®pi d®mi es sont20G6lkhsiedr eu
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Les Figures 4 et 5 repr®sentent | es s®ries temporelles dee si>
de bronchiolite en m®decine de ville en Martinique. Les donn®
|l ance syndromiqgue sont coh®rentes entre elles avec une augment
et une fin do®pi d®mi e entre |l es mois de janvier et f®vrier de
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20185 soit une semaine avant | 6acm® observ®e en m®decine de vil
Ensuite, |l e taux de positivit® du VRS a diminu® j usgqu0d19,| aaud®
mois de mars-128019 s(032019 semaines apr s la fin de | 6®pi d®mi e se¢
I peut °tre soulign® que | es tendances de | 6®volution du tau
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|l eau 3 : bilan des principaux indicateurs de survei-Bdtra®tem®pi ¢ @rniso
28019, sant® palCleil qweé eFrAandécé | es

I ndicateurs 20128019 20127018
D®but do®pi d®mi e (semaine) S2048 S204PB

Fin do®pi d®mi e (semaine) S20D% Ss2018

Pic ®pid®mi gue (semaine) S205b8 S20560D

Et endue (semaines cons®cutives) 7 15
Nombre total de consultations | i b®r 6 5 51
Nombre de d®c s attribuables 0 0
Nombre total de passages aux urgenc 9 3
Nombre total de passages aux urgenc 1 0 n
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poni blladbd e@u 3) .

Les dur®es des deux derni res saisons diff®rent entre elles a
port © |l a pr®c®dente (15 vs -Z701s& ma2 WGl eosp®Rctuit vemsnte)n. 20d 7pi c
v® en toute fin ddéann®e pour51eesd8BQk7 dlat gr ®r emes Dps d®mMi €201 8
|l e nombre de nourrissons ayant consult® en ville rest20488p®et e
dans une moindre mesure | e nombre de passages aux urgences a (
sages eR02817 Peu dbébhospitalisations ont ®t ® observ®es au col
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