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‘ Actualités

> Tous les indicateurs sont au vert !!!

-> Ebola : épidémie toujours en cours en République démocratique du Congo.

@ Tendances hebdomadaires
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*IRA : infection respiratoire aigué / **GEA : gastroentérite aigué; O : risque faible, risque modéré, O : risque élevé

‘ Infections respiratoires aigués @@

Pour réduire la transmission des maladies respiratoires, dont la grippe, le VRS et la Covid, le port du
masque et le lavage fréquent des mains sont des mesures trés efficaces.

k.' Surveillance syndromique des infections respiratoires aigués (IRA) :

Nombre et proportion de consultations pour syndrome IRA,
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\—} Grippe, Covid et VRS : faible circulation

En 830, aucun cas de grippe, de Covid ni de VRS n’a été notifié.
En Polynésie frangaise, les indicateurs sont a trés faible niveau.
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‘ Dengue : période inter-épidémique

Tests dlagnostla%ues a prescrire pour le

oratoire o i . .
En S30, 1 cas confirmé a été rapporté. Le niveau de circula-
Symptomes Analyses a prescrire tion sur le territoire est faible.
0-5 jours RT-PCR ou AgNS1
5-7 jours RT-PCR ou AgNS1 + IgM
>T7 jours IgM

@ Zoonoses ! K ” y’
&.} Leptospirose :

Le risque de contracter la leptospirose est plus élevé dans les périodes suivant les épisodes pluvieux
importants. Dans ces contextes, il est recommandé aux professionnels de santé de prescrire une RT-
PCR d’emblée devant toute suspicion de leptospirose, suivie d’une antibiothérapie probabiliste
(amoxicilline).

En $30, aucun cas n’a été rapporté.

Répartition hebdomadaire des cas de leptospirose par localisation, a date de prélevement, Polynésie
francaise, 2025-2026
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@ GEAetTIAC qr) @ﬂy ‘:b

GEA : gastroentérites aigués.

TIAC : toxi-infection alimentaire collective. Survenue d’au moins 2 cas d’une symptomatologie similaire, en
général gastro-intestinale, dont on peut rapporter la cause a une méme origine alimentaire.

En S30, 2 cas d’infection a Salmo- Nombre et proportion de consultano? ;?oursyn_dromeGEA, parsemaine, réseau sentinellede
Polynésie frangaise, 2025-2026
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@ Actualités régionales, nationales et internationales ‘&
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Alertes :

Ebol Figure 2: Nombre de cas confirmés (n = 2124), en République démocratique du Congo, par date de
ola déclaration et au 15 juillet 2026
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République démocratique du Congo (RDC), au 30 juillet : épidémie toujours en
cours en RDC. Au total, 3 605 cas ont été signalés, dont 1587 décés. L’'OMS estime que
ces chiffres sont trés largement sous-estimés. La circulation du virus continue de s’inten-
sifier. I’'épidémie s’est étendue a 5 provinces : ITURI, Kivu du Nord, Kivu du Sud, Haut-
Uélé et Tshopo). L’Ituri reste la province la plus touchée (88% des cas et 82,6% des dé-
cés signalés). 2
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Number of cases
&

Ouganda, au 13 juillet : fin de I’épidémie déclarée.
Au 17 juillet, au moins 654 patients se sont rétablis (ici).
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Grippe:
:
Figure 2. Influenza viruses reported since 1 January 2026, by week

Nouvelle-Zélande, en S30 : depuis la semaine 29, une augmentation mar- [
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quée des détections du virus de la grippe est observée (66 en S28 vs 149 et :
192 en S29 et S30). Parmi les échantillons positifs, le virus A est majoritaire ém_
(74%). Parmi les virus A sous-typés, les sous-types A(H3N2) et A(HIN1) S
pdmoO09 sont prédominants (ici). g
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BAustralie, en 830 : niveau d’activité qui demeure trés inférieur a celui enre- Biicans . . oooocnilla Ill-llll
gistré a la méme période les années précédentes (ici). TRl ArevieRfihaneihbaddidanadhedddd

Week 2026

k.y Dengue, Chikungunya, Zika et virus West Nile :

Nouvelle-Zélande, en S29 : 3 cas confirmés de dengue, 1 cas confirmé et 1 cas probable de Zika ont été signalés. Pour les
cas de Zika, des antécédents de voyage en Indonésie et au Ghana ont été rapportés.

France, en S30 : depuis le début de la surveillance renforcée des arboviroses le 1** mai, 87 cas importés et 1 cas autochtone
de chikungunya, 261 cas importés et 2 cas autochtones de dengue et 9 cas importés de Zika ont été signalés. Par ailleurs, 2
cas autochtones d’infection au virus West Nile ont été identifiés en Occitanie et en Provence-Alpes-Céte d’Azur (ici).

K-} Carte des alertes épidémiques dans le Pacifique, au 28/07/2026 :

PACIFIC OCEAN
@ COQUELUCHE

@ DENV-1 & DENV-2

@ RrROTAVIRUS

S @ DENV-1 & DENV-2
15 @ DENV-1 & DENV-2
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Légende . Le nombre de cas rapportés est en hausse ou proche du pic épidémique.
e, Podfic Pour le Réseau océanien @ Lenombre de cas rapportés est en baisse ou la circulation est en cours. DENV- Dengue

: w:‘ax. de surveillance de la . En attente de de I'agent i Une version interactive de la carte peut étre consultée su:
du Paclfique santé publique (ROSSP) * Le dernier bilan i a plus de deux semaines. wvew spc.int/phd/epidemics/
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https://www.santepubliquefrance.fr/sites/default/files/2026-07/bullnat_arboviroses_20260729_vf.pdf
https://www.who.int/emergencies/disease-outbreak-news/item/2026-DON614
C:/Users/rwhite/Downloads/Virology Weekly Report 2026 30.pdf
https://www.cdc.gov.au/sites/default/files/2026-07/australian_respiratory_surveillance_report_-_13_july_to_26_july_2026.pdf

Liens utiles

b Retrouvez tous les BSS et MDO sur le site de
I’Agence de régulation de I’action sanitaire et so-
ciale (ARASS) :
https://www.service-public.pf/arass/

b Ainsi que sur le site de la Direction de la santé :
https://www.service-public.pf/dsp/espace-pro-2/
surveillance-epidemiologique

k} Les informations vaccinations Grippe et Covid en
Polynésie frangaise :
https://www.service-public.pf/dsp/Covid-19/
vaccination-Covid/

&} Les informations internationales sont accessibles
sur les sites de :

I’Organisation Mondiale de la Santé OMS
https://www.who.int

The Pacific Community SPC
https://www.spc.int/

L’European Center for Disease Control and Preven-
tion ecdc
https://www.ecdc.europa.eu/en

Center for Disease Control and Prevention CDC24/7
https://www.cdc.gov/
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Coordonnées du :

Centre de Lutte Contre la Tuberculose :
40.46.49.31 (médecin) ou 40.46.49.32 ou 33 (infirmiére)
cellule.tuberculose@sante.gov.pf

Centre des Maladies Infectieuses et Tropicales :
40.48.62.05
cmit@cht.pf
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L’équipe du Bureau de la veille sa-
nitaire et de I’observation (BVSO) :

Responsable du bureau
Dr Henri-Pierre MALLET

Podle veille sanitaire
Responsable du péle
Dr André WATTIAUX

Epidémiologistes
Mihiau MAPOTOEKE
Raihei WHITE

Infirmier
Tereva RENETEAUD

Poéle observation de la santé
Epidémiologiste
Annabelle LAPOSTOLLE

Infirmiére
Ethel TAURUA
Pauline DOCHY

Téléphone :
Standard ARASS
404882 35
BVSO

4048 8201
Fax:404882 12
E-mail :

veille.sanitaire@administration.gov.pf
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