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C E L L U L E  
R E G I O N A L E  
A N T I L L E S   

Analyse épidémiologique - Fin juillet 2022 

Surveillance de la grippe  
aux Antilles 

Guadeloupe et Martinique : les indicateurs de surveillance en ville et à l ’hôpital sont 

revenus à leur niveau de base en semaine S28.  

   —> fin de l’épidémie de grippe déclarée en S28 

 

Saint-Martin : l’activité de la grippe est faible depuis la semaine S27 

   —> fin de l’épidémie de grippe déclarée en S27 

 

Saint-Barthélemy : la situation épidémiologique restait calme. 

Point épidémiologique N°05/2022 

Saint-Martin 

Guadeloupe  Martinique 

Saint-Barthélemy 

Chiffres clés en S29 (18 au 24 juillet 2022) 
En comparaison avec S28 (11 au 17 juillet 2022) 

 

0 (données S28 non exploitables)  

cas cliniquement évocateurs 
 

      

 

1 (vs 0 en S28)  
passages aux urgences  
 

 

 

0 (vs 0 en S28) 

hospitalisation  
 

 

 

0 (vs 0 en S28)  

cas cliniquement évocateurs 
 

      

 

0 (vs 3 en S28)  
passages aux urgences  
 

 

 

0 (vs 0 en S28) 

hospitalisation  
 

 

La grippe est une infection virale respiratoire contagieuse à l’origine d’épidémies saisonnières déclarées entre 
les mois de novembre et avril. La vaccin contre la grippe constitue le moyen de protection le plus efficace.  
Les missions de Santé publique France sont de :  

 Surveiller le statut épidémiologique de la grippe et d’en mesurer l’impact en santé publique; 

 De promouvoir la vaccination et les mesures de prévention contre la grippe; 

 Informer les professionnels de santé et le grand public. 

 

80 (données S28 non exploitables)  

cas cliniquement évocateurs 
 

      

 

2 (vs 3 en S28)  
passages aux urgences  
 

 

 

0 (vs 0 en S28) 

hospitalisation  
 

 

 
0 % (vs 3 % en S28) 

Taux de positivité à l’hôpital 
 

 

50 (vs 50 en S28)  

cas cliniquement évocateurs 
 

      

 

1 (vs 1 en S28)  
passages aux urgences pédia-
triques 
 

 

 

0 (vs 0 en S28) 

hospitalisation pédiatrique 
 

 

 
0 % (vs 3 % en S28) 

Taux de positivité à l’hôpital 
 

https://www.santepubliquefrance.fr/surveillance-syndromique-sursaud-R/bulletins-sursaud-R-sos-medecins-oscour-mortalite
https://www.santepubliquefrance.fr/surveillance-syndromique-sursaud-R/bulletins-sursaud-R-sos-medecins-oscour-mortalite
https://www.santepubliquefrance.fr/surveillance-syndromique-sursaud-R/bulletins-sursaud-R-sos-medecins-oscour-mortalite
https://www.santepubliquefrance.fr/surveillance-syndromique-sursaud-R/bulletins-sursaud-R-sos-medecins-oscour-mortalite
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| GUADELOUPE |  

Surveillance des consultations pour syndrome grippal en médecine de ville 

Nombre hebdomadaire estimé de consultations pour syndrome grippal 
chez un médecin généraliste, Guadeloupe, mai 2020 à juillet 2022 - 
Source : réseau de médecins sentinelles 

| Figure 1 | 

Surveillance des passages aux urgences pour syndrome grippal et hospitalisations 

Nombre hebdomadaire de passages aux urgences pour syndrome 
grippal et hospitalisation au CHU, CHBT et Cliniques des Eaux Claires, 
Guadeloupe, mai 2020 à juillet 2022 - Source : Oscour© 

A l’hôpital, le premier virus grippal a été isolé 

en début d’année 2022 (S01).   

Au cours des quatre dernières semaines (S26 

et S29), le virus de la grippe a été identifié à 

trois reprises parmi les 147 analyses réalisées 

par le laboratoire de virologie du CHU de 

Pointe-à-Pitre. Il a s’agit exclusivement du 

virus de type A (Figure 3). 

Aucun prélèvement n’est revenu positif à la 

grippe en S29. 

Nombre hebdomadaire de virus grippaux isolés et taux de positivité, 
Guadeloupe, octobre 2021 à juillet 2022 - Source : Laboratoire de 
virologie du CHU 

| Figure 2 | 

| Figure 3 | 

Surveillance virologique à l’hôpital 
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En Guadeloupe, le nombre de consultations 
hebdomadaires estimées pour syndrome grip-
pal en médecine de ville était faible en se-
maine S29 avec 80 consultations enregistrées.  
 
A noter que les données de la semaine précé-
dente (S28) ne sont pas interprétables du fait 
de la fermeture de nombreux cabinets médi-
caux (Figure 1).   

Le nombre de passages aux urgences (CHU, 
Clinique des Eaux Claires et CH Basse-Terre) 
pour syndrome grippal était faible en S28 et 
S29 avec respectivement 3 et 2 passages en-
registrés.  
Aucun de ces passages n’a été suivi d’une 
hospitalisation [Figure 2].  
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| MARTINIQUE |  

Surveillance des consultations pour syndrome grippal en médecine de ville 
 

Nombre hebdomadaire estimé de consultations pour syndrome grippal 
chez un médecin généraliste, Martinique, mai 2020 à juillet 2022 - 
Source : réseau de médecins sentinelles 

| Figure 4 | 

Surveillance des passages aux urgences pédiatriques pour syndrome grippal et 
hospitalisations 

Nombre hebdomadaire de passages aux urgences pour syndrome 
grippal et hospitalisation, Martinique, mai 2020 à juillet 2022 - Source : 
Service des urgences pédiatriques de la MFME, CHU de la Martinique 

A l’hôpital, le premier virus grippal de la saison 

a été détecté en semaine S51 de l’année 

2021.    

 

Au cours des quatre dernières semaines (S26 

à S29), le virus de la grippe a été identifié à 

une seule reprise parmi les 120 analyses 

réalisées par  le laboratoire de virologie du 

CHU de Martinique. Il s’agissait du virus de 

type A (Figure 3).  

 

Depuis début mars 2022, sur 63 prélèvements 

typés, 70 % sont AH1N1pdm09 (n=44) et 30 % 

AH3 (n=19). 

Nombre hebdomadaire de virus grippaux isolés et taux de positivité, 
Martinique, octobre 2021 à juillet 2022 - Source : Laboratoire de 

| Figure 5 | 

| Figure 6 | 

Surveillance virologique en ville et à l’hôpital 
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En médecine de ville, le nombre de consul-
tations pour syndrome grippal réalisées par 
les médecins généralistes de l’île était à un 
niveau faible en S28 et S29 avec en 
moyenne 50 consultations estimées par se-
maine (Figure 4).   
 

Le nombre de passages aux urgences pédia-
triques pour syndrome grippal était faible au 
cours des deux dernières semaines avec 1 
seul passage enregistré par semaine et au-
cune hospitalisation (Figure 5).   
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| SAINT-MARTIN |  

Surveillance des consultations pour syndrome grippal en médecine de ville 

Nombre hebdomadaire estimé de consultations pour syndrome grippal chez un médecin généraliste, Saint-Martin, mai 2020 à 
juillet 2022 - Source : réseau de médecins sentinelles 

| Figure 7 | 

Surveillance des passages aux urgences pour syndrome grippal et hospitalisation 

Nombre hebdomadaire de passages aux urgences pour syndrome grippal et hospitalisation, Saint-Martin, mai 2020 à juillet 2022 
- Source : Oscour© 

| Figure 8 | 

Depuis la semaine S27, aucune consultation pour syndrome grippal n’a été enregistré en médecine de ville (Figure 
7).  
 

Le nombre de passages aux urgences pour syndrome grippal était de 1 en S29 versus 0 la semaine précédente. 
Aucune hospitalisation n’a été enregistrée (Figure 8).   
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| PREVENTION | 
 

 
 

Points clés 

 
En Martinique 
Epidémie de S18 à S27 : 

 2 800 cas estimés 

 178 visites SOS 
médecins 

 36 passages aux 
urgences 
pédiatriques dont 1 
hospitalisation 

 Aucun cas grave 

 Virus AH1N1pdm09 
majoritaire 

 

En Guadeloupe 
Epidémie de S20 à S27 : 

 3 350 cas estimés 

 76 passages aux 
urgences dont 4 
hospitalisations 

 3 cas graves dont 1 
décès  

 Virus A majoritaire 
  

A Saint-Martin 
Epidémie de S22 à S26 
 235 cas estimés 

 2 passages aux 
urgences 

 

A Saint-Barthélemy 
Pas d’épidémie 
 
 

Définition de 
cas 
 
Fièvre > 39°C 
d’apparition brutale 
accompagnée de 
myalgies et de 
signes respiratoires 

Le respect des gestes barrières reste le meilleur moyen de se protéger de la 

grippe. Afin de lutter efficacement contre la transmission de tous les virus, y 

compris celui de la grippe, ou encore celui de la COVID-19, il est nécessaire de 

continuer à appliquer les gestes barrières. 

 

Les bons gestes contre les virus respiratoires : 

 se laver régulièrement les mains à l’eau et au savon ou avec une solution hydro 

alcoolique  

 tousser ou éternuer dans son coude  

 utiliser un mouchoir à usage unique  

 porter un masque jetable quand on présente un syndrome grippal, en particulier 

au contact des personnes fragiles  

 

Pour en savoir plus sur la grippe, consultez le site de Santé publique France  

 

Réseau de médecins sentinelles 

http://www.santepubliquefrance.fr
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/grippe

