Webinaire Tout savoir sur la prévention des arboviroses en
ES et ESMS, 24 juillet 2025

Modalités de signalement a I’ARS et investigation

autour d’un cas de dengue, chikungunya ou Zika

 Quoi, qui, quand, comment, pourquoi déclarer?
 |nvestigations autour des cas importés et autochtones
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Quoi déclarer ?

En 2025 :
(MDO)*

— 36 sont des maladies infectieuses et 2 sont non-
infectieuses

CHIKUNGUNYA,

DENGUE
—> 33 MDO nécessitent a la fois une intervention
ZIKA urgente locale, nationale ou internationale et
une surveillance pour la conduite et I’évaluation
WEST NILE VIRUS des politiques publiques au sens des catégories
let2de
—> 5 MDO nécessitent une surveillance au sens de
la catégorie 2 de
(infection par le VIH quel que soit le

stade, de I’hépatite B aigué, du tétanos, des
mésothéliomes et du Covid-19)

On distingue deux groupes de maladies :
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https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-a-declaration-obligatoire/liste-des-maladies-a-declaration-obligatoire
https://www.legifrance.gouv.fr/affichCodeArticle.do?cidTexte=LEGITEXT000006072665&idArticle=LEGIARTI000006687807&dateTexte=&categorieLien=cid
https://www.legifrance.gouv.fr/affichCodeArticle.do?cidTexte=LEGITEXT000006072665&idArticle=LEGIARTI000006687807&dateTexte=&categorieLien=cid
https://www.legifrance.gouv.fr/affichCodeArticle.do?cidTexte=LEGITEXT000006072665&idArticle=LEGIARTI000006687807&dateTexte=&categorieLien=cid
https://www.legifrance.gouv.fr/affichCodeArticle.do?cidTexte=LEGITEXT000006072665&idArticle=LEGIARTI000006687807&dateTexte=&categorieLien=cid
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/id/LEGISCTA000006190444

Quoi déclarer (2) ?

Les cas documentés

biologiquement

Cas suspect Cas ayant présenté une fieévre > a Cas ayant présenté une fievre > a 38,5°C Cas ayant présenté une éruption cutanée a type
38,5°C d’apparition brutale et au d’apparition brutale et des douleurs d’exanthéme avec ou sans fievre méme modérée
moins un signe algique (céphalées, articulaires invalidantes. et au moins deux signes parmi les suivants :
arthralgies, myalgies, lombalgies, ou hyperhémie conjonctivale, arthralgies, myalgies.
douleur rétro-orbitaire).
En I'absence de tout autre point En I'absence de tout autre point d’appel En I'absence de tout autre point d’appel
d’appel infectieux. infectieux. infectieux.

Cas probable Cas suspect et IgM +

Cas confirmé Cas suspect ET confirmation Cas suspect ET confirmation biologique : Cas suspect ET confirmation biologique :
biologique : RT-PCR + OU IgM + et IgG + OU RT-PCR + (sur sang, urine, liquide cérébro-spinal,
RT-PCR + OU IgM + et IgG + OU test augmentation x 4 du titre en IgG sur deux liguide amniotique, produits d’avortement...) OU
NS1 + OU séroneutralisation OU prélevements sanguins distants d’au moins  I1gM + et IgG + OU séroneutralisation OU
augmentation x 4 du titre en IgG sur 10 jours. augmentation x 4 du titre en IgG sur deux
deux prélévements sanguins distants prélevements sanguins distants d’au moins 10
d’au moins 10 jours. jours
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*Cas autochtone : cas n’ayant pas voyagé en zone de circulation connue du virus dans les 15 jours précédant le début des symptémes
(vs cas importé)




Qui déclare ?

Hospitalier
ou libéral
Milieu public
ou privé

" Le médecin ou le biologiste signale sans délai tous les cas probables ou
confirmés a ’ARS en indiquant notamment :
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les identités et coordonnées du patient et du médecin traitant

les résultats biologiques
la date de début des signes (DDS)
la description de la clinique et des signes de gravité (

la notion de voyage a |I'étranger ou dans les territoires outre mer dans les
15 jours précédant la DDS, pays visité(s), date de retour en France

métropolitaine



A qui (ou) déclarer ?

Plateforme régionale de
signalements sanitaires de I’ARS
Occitanie

J Permanence : 24/24 7/7
“J Tél : 0800 301 301

N Mail :
(messagerie sécurisée disponible
medimail et bluefiles)

"\ Fax : 0534 302586
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signaler —
aler,terﬂ'J
déclarer

Incidents ou
Tout évenements
P t Indésirables/graves
evenemen (établissements de santé
pouvant avolr et medico-sociaux
un impact sur et secteur ambulatoire )

Infections
associées Plateforme
aux soins P
régionale de
signalements
sanitaires

20800 301 301

appel gratuit

la santé de
la population

F__.___j
Fax : 05 34 30 25 86
Maladies

a déclaration
obligatoire
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Quand déclarer et comment déclarer?

(pas de LAV) (enquéte et LAV si besoin)

MM

angaise
Médecin ou biologiste declarant (tampon) Si notification par un hmlnqma Maiadie 3 geclaration soiigatoir @ 'I é FICHE DE RENSEIGNEMENTS CLINIQUES
hiom Nom du clinicien :
Dengue W DENGUE / CHIKUNGUNYA / ZIKA
Hoptaliservice
|Adresse : Hapialiservice
Important il caa de dengue dol Bira A COMPLETER PAR LE MEDECIN PRESCRIPTEUR ET LE LABORATOIRE PRELEVEUR
Télaphane Adrama slguath laurichatamant par i moyen sppeoprid A JOINDRE AUX PRELEVEMENTS ENVOYES AUX LABORATOIRES REALISANT LES DIAGNOSTICS
(tétsphone, tilicopse. .. s médecinde FARS.
Rasacad Takiphoos Définitions de cas et modalités de diagnostic biologique au verso
[signature - Telécopie LES 3 DIAGNOSTICS CHIKUNGUNYA. DENGUE ET ZIKA
Initale du nom : LI Prénom Sere: M OF Datecenaissance: |1 L 1 | 1 11 | En cas de RESULTATS BIOLOGIQUES POSITIFS, envoyer SANS DELAI & PARS Occitani
wmat: L0 1 JL 1 1 Il 1 1 Il 1 1 1| Dawde [ A ® tsuw
A écable par FARS]
s b En cas d'igM isolées positives, réaliser un 2™ prélévement distant de 15 jours du 1% pour contrdle
y Lo v o Il by v 1 1Lt 111 paede e
(4 etabli por FARS) [l MEDECIN PRESCRIPTEUR ETIOU LABORATOIRE DECLARANT
see M OF Date de naissance : Code postal du dormicile du patent
Resuftats biologiques. Hom Cachet:
Wapital - Servics | LABM
Type 1" préévement 2 prélévement Dengue ”“ " .
, phane i _I__f_ I
Dte Resultats Date Rémias | SEROTYPE | Grtresgoscincation i
o = s s -
Por Lol 1 L oou o i Enegeer | Lo Ly lyau )| Pnegan DEN-1 O -
Clne sat ges e it gas o s unsigre sigue (myaigies £ [ paren
Qeca m DENZ
wst |l 1| B Ll | B O |+ i revo oty :
Cl ne sl pes esatpes | penary | rom Frénom
o Lol L oe ol Ll Lt ool gee : e — Date de naissanse , see:0H OF
L Bt bt
? B retat pos e aiipas | DEN4T] | RTPCR s terth 1 cuigh posste Codepostal: Commune
Dot postl Taphone: /11 Pertable S
L [N I R | =L T egat inconmul]
Cl ne sal pas e seiges | ounontat [l RenscicnemenTs cuiaues
Clinigue 1 Ll il i1 Date de cébut des signes (DDS) _
" D ou Orn Oresatpss 0 Féwre> 3575 [0 Céphadets) [ Areige(s) u Mysigiets) [ Lombeigiels) 0 Dosteussréroeisies
Signes aigiques : [ oui Clnon  Clressitpss [l Asthénie [ Hyperhémse conjoncivale Eruption cutsnde ] Chdime des exrémités
mysigies . [Joui [Jron [Jressitpas - caphaices Oos Onon [Jnesatpss [ Signe(s) neuroiogiques), spécifiz
arbvaigies: [Joui [Jnon [nessitpas - douleurs to-orbitsies: [Jou [Jnon []nesatpas [ Autre, spéoifez
lombslges Clout [joon [Jresaftpas - e sgnes, pricser Patiente enceinte (au moment des signes) 7 [J OUl [ NON [JNSP . semsines diaménorhée
Signes de gravité : -
-sagnement sévere - [Joui [Jon  []ne saitpas - aitérations d Ia conscience Clos [Jron [Jnesstpas Vaccination contre la fiévre jaune: Ooul ENON EINsP Dete vassinstion: __
- choc ousi [Jnon [Jresaitpas - ateinta cardisque ou aufre organe : [ ou
Do O d " N gere: Dod Dlnon Clne sak pas ‘Voyape dans les 15 jours précédant|aDDS? (] oul [INON [INGP
iogic i} e
510U dans quel(s) pays. DOM ou collectté doutremer >
Plaqueties: []%50000mm®  []50000< pisq, = 100 000/mm® [ > 100 000/ quelis) pay ¢
Mhématocste & 20 % (p labo): [Jouw [Jnon [Jnesatpas Dt de retour en Midiropole
‘Cas dans lentourage 2 [ 0l 0 Now [ NsP
Hospitalisaion - [J o CJnon O e sait pas Si oui. durée de Mhospitalisation en jours :
' PRELEVEMENT(S)
Guerison Do Clnon  Clresaitpas Deces: [loi  Olnon  [nesaitpas [ | (S)
15 Jors avant ik ™ EIRT-PCR sang 5i%7japris DS Résuitst - [ positt [ négatit [ NSP
Séiour a Métranger- [ oui Clnon Clre saitpas [ RT-FOR urines (pour ike) 1% 10 aprés 005 mésutat - [ posit [ négii [ nse
Sioui, préciser le{les) pays Datederetowr:l_1 | 1 | 1 1 1| [ RT-5CR sure (précisez ) Résutat - [ positt 0 négatit 0] NSP
Sepurdans en denors du principaie = [J oul Dron e saitpas O séroicgie Si255rés DO Résuitat 1ght : [ posf ] négett [ NSP
Si oui, préciser le{s) Datederetoraudomicie: |1 | | | | 1 1 | i ré i, préci Résuttat IgG : [0 positif [ négatit [ NSP
Deplacement dans les Z lours apres la date de débul des signes (période virémique) Veullez préciser si e patent [ < eppase ou [ ne s'oppose pes & fuisation secondaire des prélévements et des danndes collecties
Séjour dans u prncpale * [ oui Dlron Dlne saitpas 4 des fins da recherch sur les srborius
i cui, préciser leis) dé : i e e 5o he Gt et B e TABRVES 43S o S8TE LR SnCs. L8 SeEr . REMET.ATS CormaE 100 e o 587
Autre(s) cas dans I'entourage : ;. Kol g =
O oui Clne saitpas i ou, combien de cas
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https://www.occitanie.ars.sante.fr/maladies-declaration-obligatoire-declaration-et-gestion-des-signalements-par-lars-0
https://www.occitanie.ars.sante.fr/media/108569/download?inline

Pourquoi déclarer ?

g

\y Mise en place de mesures de
: prévention autour des cas

—> Protection individuelle : pour le cas pendant la virémie o s
= Vétements longs, moustiquaires imprégnées, répulsifs anti-
moustiques cutanés / mécaniques
= Rapport sexuels protégés (pour le Zika) ocriaves & T exirie

Climatisation

électriques a l’extérieur

—> Identification d’autres cas et des personnes a risque:
consultation, suivi et diagnostic

— Lutte anti vectorielle :

= |dentification des lieux a risque : enquétes entomologiques et
démoustication si besoin (maximum 45 jours depuis DDS*)

\J A visée de surveillance
=x . Ar épidémiologique
e ALS

*DDS: date de début des signes



Enquéte type :
déroulé d’une enquéte réalisée par 'ARS

Dengue, chikungunya et Zika =2 s

:::‘n‘c\x' .. publique

Prescriptions biologiques = ¢

" Controle identité et coordonnées du déclarant
(Clinicien ou biologiste CH/CHU, médecin généraliste,

laboratoire de biologie médicale) Ut 21005 s S BEEREEe Jk biE ee
' Appel du déclarant et vérification de la pertinence des ,

SEROLOGIE

m

analyses biologiques effectuées (recommandé de '
chercher les 3 infections); OU rattrapage 3 labos (SPF)

==

|

— Coordonnées du patient et identité RT-PCR URINES (Zika uniquement)
*Si IgM isolées : sérologie de contrdle a 15 jours du 1°
prélévement
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Enquéte type : cas importé
dérouleé d’une enquéte réalisée par I’ARS

G Cycle de transmission de la dengue

Entretien avec le cas confirmé (questionnaire)

@ * o~ @
; @
N Pays visités: dates aller et retour en métropole K")ﬁ ®

' Rappel des mesures de protection contre les piqlres de moustiques ro——

(environ 1 semaine) (environ 1 semaine) (environ 1 semaine)

pendant la période de virémie +/- recommandation protection e o e oot el ot it ok e s
rapports sexuels si Zika '

dune piqure

Cycle de vie du moustique tigre
"\ Détermination de la période de virémie (J-2 DDS a J+7 DDS) afin AR

d’identifier les lieux a risques au jour le jour pour toute la période en -
métropole. Evaluation du risque:

—> Notion de piqlre / de présence de moustiques

—> Temps d’exposition et type d’exposition (exposition en intérieur
/extérieur...) durée, période de la journée (de 5h a 23h) s _~

PHASE AQUATIQUE
6 JOURS)

"\ Limites : biais de mémoire (un patient réinterrogé peut évoquer des
nouvea UX Iieux d’exposition.“) e il Mai Juin Juilet Aoit Septembre Octobre Novembre Décembre

s —
MOUSTIQUES ADULTES

REPUBLIQUE
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ex) }Agera réalisée maximum 45 jours apres la DDS

F: 4 -6 semaines M : 10 jours



Enquéte type : spécificité cas autochtone

Demande de confirmation biologigue : 2nd préléevement ET confirmation du CNR
arboviroses

Enquéte sur la période d’exposition et de virémie et recommandations (méme en attente
de confirmation)

Réunion « flash » avec les partenaires pour déterminer la conduite a tenir
Si confirmation du cas :

Demande intervention de l'opérateur de démoustication : enquéte entomologique ET lutte
antivectorielle (LAV) si besoin

Recherche active d’autres cas ou personnes avec notion de voyage dans I'entourage en
lien avec SPF:

— Information PS du secteur, PH, MG, IDE, pharmacien, ...ET communication grand
public ARS / SPF (+/- Préfecture)

Enquéte porte a porte (dépistage); rayon 150 -300 m autour du cas; afin d’identifier
le cas index et d’autres personnes symptomatiques

REPUBLIQUE
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S
9 Recherche de possible cas index dans les bases de données de surveillance

Fin de l'alerte 45 jours apreés le dernier cas autochtone




Collaboration entre acteurs et Spécificité en
établissements de santé

Actions concertées ARS (CVAGS, services santé — SPF
. . . EFS (cas OPD
environnement), SPF et en lien avec les acteurs de terrain: autochtone (altopictus,
Cpias, EOH/EMH, référent moustique de I'ES... 4] EID med...)
—> Cas d’arboviroses hospitalisés et mesures de protection Mairies / DGS/CORRU
en période de virémie usagers ARS (CVAGS, s
—> Cas autochtones: évaluation de I'établissement comme PSE, DDSE)
lieu de virémie ou lieu potentiel de contamination oNR Coias/EOM/
T . . . bovi EMH...
—> Sensibilisation interne au sein du CH arboviroses
* EOH et lien avec médecine du travail pour les soignants Biologistes (Fﬂ:":\cﬂ'g"-")

= |Information des services accueillant des patients (urgences,
SMIT, pédiatrie...)

* Information des patlents surle risque vectoriel ARS CVAGS: Cellule de veille alerte et gestion sanitaire

(régional)

—> Penser a déclarer a I’ARS les cas suspects au sein du CH, ARS ToE: Oje sante environnement (régional
: gation départementale service SE
autour d'une Situation de cas autOChtone connu DGS: Direction générale de la santé/ CORRUSS: centre
5£BLIQUE g opérationnel de régulation et de réponse aux urgences

FRANGAISE @5 sgens pégiomale de sorté
Liberté Occitane
Egalité

Fraternité

sanitaires et sociales)
OPD: Opérateur de démoustication



Liens utiles

-
' Zones de circulation du virus (Institut Pasteur de Lille) Vaccinations voyages - Paludisme, Zika... (pasteur-lille.fr)
' Maladies transmises par vecteurs : Surveillance and disease data for disease vectors (europa.eu)
N ARS Occitanie : Professionnels de santé : conseils pour votre pratique. | Agence régionale de santé Occitanie (sante.fr)
" Santé publique France (dossier thématique) https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-

traumatismes/maladies-a-transmission-vectorielle

4

Affiches de sensibilisation des voyageurs : https://www.santepubliguefrance.fr/determinants-de-
sante/voyage/documents/affiche/vous-partez-dans-une-region-ou-des-cas-de-chikungunya-dengue-ou-zika-ont-ete-
signales

https://www.santepubliquefrance.fr/determinants-de-sante/voyage/documents/affiche/vous-revenez-d-une-region-
ou-des-cas-de-chikungunya-dengue-ou-zika-ont-ete-signales

N Liste des maladies a déclaration obligatoire : https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-a-declaration-
obligatoire/liste-des-maladies-a-declaration-obligatoire

' Ministére de la Santé et de la Prévention, carte de présence du moustique tigre en France :
https://sante.gouv.fr/sante-et-environnement/risques-microbiologiques-physiques-et-
chimigues/especes-nuisibles-et-parasites/article/cartes-de-presence-du-moustique-tigre-aedes-

F:Z‘,Q%L%‘é‘g r albopictus-en-france-metropolitaine
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https://pasteur-lille.fr/centre-prevention-sante-longevite/vaccins-et-voyages/preparer-ses-voyages/
https://www.ecdc.europa.eu/en/disease-vectors/surveillance-and-disease-data
https://www.occitanie.ars.sante.fr/professionnels-de-sante-conseils-pour-votre-pratique
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-a-transmission-vectorielle
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-a-transmission-vectorielle
https://www.santepubliquefrance.fr/determinants-de-sante/voyage/documents/affiche/vous-partez-dans-une-region-ou-des-cas-de-chikungunya-dengue-ou-zika-ont-ete-signales
https://www.santepubliquefrance.fr/determinants-de-sante/voyage/documents/affiche/vous-partez-dans-une-region-ou-des-cas-de-chikungunya-dengue-ou-zika-ont-ete-signales
https://www.santepubliquefrance.fr/determinants-de-sante/voyage/documents/affiche/vous-partez-dans-une-region-ou-des-cas-de-chikungunya-dengue-ou-zika-ont-ete-signales
https://www.santepubliquefrance.fr/determinants-de-sante/voyage/documents/affiche/vous-revenez-d-une-region-ou-des-cas-de-chikungunya-dengue-ou-zika-ont-ete-signales
https://www.santepubliquefrance.fr/determinants-de-sante/voyage/documents/affiche/vous-revenez-d-une-region-ou-des-cas-de-chikungunya-dengue-ou-zika-ont-ete-signales
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-a-declaration-obligatoire/liste-des-maladies-a-declaration-obligatoire
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-a-declaration-obligatoire/liste-des-maladies-a-declaration-obligatoire
https://sante.gouv.fr/sante-et-environnement/risques-microbiologiques-physiques-et-chimiques/especes-nuisibles-et-parasites/article/cartes-de-presence-du-moustique-tigre-aedes-albopictus-en-france-metropolitaine
https://sante.gouv.fr/sante-et-environnement/risques-microbiologiques-physiques-et-chimiques/especes-nuisibles-et-parasites/article/cartes-de-presence-du-moustique-tigre-aedes-albopictus-en-france-metropolitaine
https://sante.gouv.fr/sante-et-environnement/risques-microbiologiques-physiques-et-chimiques/especes-nuisibles-et-parasites/article/cartes-de-presence-du-moustique-tigre-aedes-albopictus-en-france-metropolitaine
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