Principes de I'épidémiologie des maladies transmissibles

INTRODUCTION

De nouvelles maladies transmissibles apparaissent et d’anciennes réapparaissent dans le contexte d’une évolution
sociale et environnementale.
Le poids actuel des maladies transmissibles en fait une menace permanente pour la santé publique de I’'ensemble
des pays.
Les méthodes épidémiologiques facilitent la surveillance, la prévention et la maitrise des flambées de maladies
transmissibles.
Le Réglement sanitaire international vise a faciliter la lutte contre les nouvelles épidémies.
Définitions

Une maladie transmissible (ou infectieuse) est une maladie provoquée par la transmission d’un germe pathogéne a
un hoéte sensible. Les agents infectieux peuvent étre transmis a I’'homme :

e directement a partir d’autres personnes ou animaux infectés,
ou
¢ indirectement par I'intermédiaire de vecteurs, de particules en suspension dans I’air ou d’autres supports.

Les vecteurs sont des insectes ou d’autres animaux qui transmettent I’agent infectieux d’une personne a I'autre.

Les autres supports sont des objets ou éléments de I’environnement contaminés (par exemple vétements,
couverts, eau, lait, aliments, sang, plasma, solutions parentérales ou instruments chirurgicaux).

Définition de I'épidémiologie
L'épidémiologie est I'étude de la distribution et des déterminants des états et événements liés a la santé dans les
populations, et I'application de cette étude pour contrdler les problémes de santé (Last, 1983).
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Définition des maladies transmissibles

Une maladie transmissible est une maladie due a un agent infectieux (biologique) spécifique ou a ses produits
toxiques susceptibles de se transmettre directement ou indirectement d'homme a homme, d'animal a homme,
d'animal a animal ou de I'environnement (par l'air, I'eau, nourriture, etc.) a 'homme.

Importance d'étudier I'épidémiologie des maladies transmissibles
€ Modifications du schéma des maladies infectieuses
@ Découverte de nouvelles infections
€ Lapossibilité que certaines maladies chroniques aient une origine infectieuse.



Infection

@ L'infection est I'entrée et le développement ou la multiplication d'un agent infectieux dans le corps de

I'hnomme ou des animaux. Une infection ne cause pas toujours la maladie.

@ |l existe plusieurs niveaux d'infection (Gradients d'infection) :
La colonisation (S. aureus dans la peau et le nasopharynx normal)
Infection infra clinique ou inapparente (polio)
Infection latente (virus de I'herpés simplex)

— Infection manifeste ou clinique
Contamination
La présence d'un agent infectieux sur une surface corporelle, sur ou dans les vétements, la literie, les jouets, les
instruments chirurgicaux ou les pansements, ou d'autres articles ou substances, y compris I'eau et la nourriture
Le pouvoir pathogéne
Est
—>I'aptitude a reproduire la maladie
->Sa capacité a causer la maladie chez un hote dont les symptomes sont d’intensité variable
Infestation
C'est le dépot, le développement et la reproduction d'arthropodes a la surface du corps ou dans les vétements, par

exemple les poux, les acariens des démangeaisons. Ce terme pourrait également étre utilisé pour décrire l'invasion
de l'intestin par des vers parasites, par exemple |'ascaridiase
Maladie contagieuse
A I'aptitude a se propager dans une collectivité donnée par contact.
Les exemples incluent la gale, le trachome, les MST et la lepre.
Est mesurée par le taux d’attaque primaire et secondaire
Héte
Personne ou animal qui assure la subsistance ou I'hébergement d'un agent infectieux dans des conditions naturelles.
Les types incluent : un héte obligatoire, un hote définitif (primaire), un héte intermédiaire et un héte de transport
Vecteur d'infection

€ Insecte ou tout porteur vivant qui transporte un agent infectieux d'un individu infecté ou ses déchets vers un

individu sensible ou sa nourriture ou son environnement immédiat.
€ Des transmissions biologiques et mécaniques sont rencontrées.
Reservoir
Toute personne, animal, arthropode, plante, sol ou substance, ou une combinaison de ceux-ci, dans lequel un agent
infectieux vit et se multiplie normalement, dont il dépend principalement pour sa survie, et ou il se reproduit de
maniére a pouvoir étre transmis a un hote sensible. C'est I'habitat naturel de I'agent infectieux.
Incidence et prévalence des maladies infectieuses
€ Incidence d'une maladie infectieuse : nombre de nouveaux cas au cours d'une période donnée exprimé en
pourcentage d'infection par an (incidence cumulée) ou en nombre par personne au moment de |'observation
(densité d'incidence).
€ Prévalence d'une maladie infectieuse : nombre de cas a un instant donné exprimé en pourcentage a un
instant donné. La prévalence est un produit de l'incidence x la durée de la maladie et présente peu d'intérét
si une maladie infectieuse est de courte durée (c'est-a-dire la rougeole), mais peut étre intéressante si une
maladie infectieuse est de longue durée (c'est-a-dire I'hépatite B chronique).

Epidémie
€ '"L‘apparition inhabituelle dans une communauté d'une maladie, d'un comportement spécifique lié a la santé
ou d'autres événements liés a la santé clairement au-dela du seuil d’alerte prévue"
@ (épi=sur; démos= personnes)
€ Des épidémies peuvent également survenir dans les états endémiques.

Endémique



@ |l fait référence a la présence constante d'une maladie ou d'un agent infectieux dans une zone géographique
ou un groupe de population donné. Il est la fréquence habituelle ou attendue de la maladie au sein d'une
population.

@ (En=dans; démos = personnes)

Hyperendémique et holoendémique
€ Leterme "hyperendémique" exprime que la maladie est constamment présente a un taux d'incidence et/ou
de prévalence élevé et affecte tous les groupes d'age de maniere égale.
€ Le terme "holoendémique" exprime un niveau élevé d'infection commencant tot dans la vie et affectant la
plupart de la population infantile, conduisant a un état d'équilibre tel que la population adulte présente des
signes de la maladie beaucoup moins souvent que les enfants (par exemple le paludisme)

Pandémie et exotique
€@ Une épidémie affectant généralement une grande partie de la population, se produisant sur une vaste zone
géographique telle qu'une partie d'une nation, la nation entiére, un continent ou le monde, par exemple les
pandémies de grippe.
€ Les maladies exotiques sont celles qui sont importées dans un pays ou elles n'existent pas autrement,
comme par exemple la rage au Royaume-Uni.

Sporadique
€ Le mot sporadique signifie "dispersés". Les cas se produisent de maniére irréguliére, au hasard de temps en
temps, et généralement rarement. Les cas sont peu nombreux et largement séparés dans le temps et dans
|'espace, de sorte qu'ils ne présentent pas ou peu de liens les uns avec les autres, ni une source commune
reconnaissable d'infection, par exemple la polio, la méningite a méningocoque, le tétanos....
€ Cependant, une maladie sporadique pourrait étre le point de départ d'une épidémie lorsque les conditions
sont favorables a sa propagation.

Taux d'attaque et cas primaires/secondaires
aux d'attaque : proportion d'individus exposés non immunisés qui deviennent cliniquement malades.
¢ Tauxd'att tion d'individ d tcl t malad
as primaires (index)/secondaires : La personne qui entre dans une population et l'infecte est le cas
¢ C dex)/ d L tred lat t l'infecte est |
primaire. Ceux qui contractent par la suite l'infection sont des cas secondaires. Une propagation ultérieure
est décrite comme des « vagues » ou « générations ».

Zoonose, épizootique et enzootique
€@ Lazoonose est une infection transmissible dans des conditions naturelles des animaux vertébrés a I'homme,
par exemple la rage, la peste, la tuberculose bovine.....
€ Une épizootie est une épidémie (épidémie) de maladie dans une population animale, par exemple la fievre
de la vallée du Rift.
€ Une enzootie est une maladie endémique survenant chez les animaux, par exemple la tuberculose bovine.

Infections nosocomiales
€ L'infection nosocomiale (acquise a I'hépital) est une infection provenant d'un patient alors qu'il se trouve
dans un hopital ou un autre établissement de santé. Il doit s'agir d'un nouveau trouble sans rapport avec le
patient's condition principale. Les exemples incluent I'infection des plaies chirurgicales, I'hépatite B et les
infections des voies urinaires.

Infection opportuniste

Il s'agit d'une infection par des organismes qui profitent de I'occasion offerte par un défaut de défense de I'hote (par
exemple I'immunité) pour infecter I'h6te et ainsi provoquer une maladie. Par exemple, les infections opportunistes
sont trés courantes dans le SIDA. Les organismes comprennent I'herpés simplex, le cytomégalovirus, M.
tuberculosis....

Eradication ,élimination, endiguement



@ Arrét de toute transmission de I'infection par I'extermination du agent infectieux par la surveillance et le
confinement. L'éradication est un processus absolu, une « Tout ou rien" phénomene, limité a la fin de
I'infection du monde entier.

@ Leterme I'élimination ne concerne que la disparition de la maladie a I’ échelle d’un continent ou d’un pays.
Les maladies qui peuvent étre éliminées dans l'intervalle sont la poliomyélite, la rougeole et la diphtérie.

@ Le terme d’endiguement ou le contrdle représente la réduction de I'incidence ou la prévalence d’une
maladie et de la morbidité et la mortalité qui en résulte

Taux d'infection en matiére de reproduction:

Taux d'infection en matiére de reproduction : potentiel de propagation d'une maladie infectieuse. Les facteurs
d'influence comprennent la probabilité de transmission entre un individu infecté et un individu sensible ; fréquence
des contacts avec la population; durée de I'infection; virulence de I'organisme et proportion immunitaire de la
population

Dynamique de la transmission de la maladie (chaine d'infection)

(1) : Source ou Réservoir
€ Le point de départ de I'apparition d'une maladie transmissible est I'existence d'un réservoir ou d'une source
d'infection.
€ La source de l'infection est définie comme "la personne, I'animal, I'objet ou la substance a partir duquel un
agent infectieux passe ou est disséminé vers I'h6te (source immédiate).
€@ Le réservoir est "toute personne, animal, arthropode, plante, sol ou substance, ou une combinaison de
ceux-ci, dans lequel un agent infectieux vit et se multiplie normalement, dont il dépend principalement pour

sa survie, et ou il se reproduit de maniére a pouvoir étre transmis a un héte sensible. C'est I'habitat naturel
de l'agent infectieux."
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Cas

Un cas est défini comme "une personne de la population ou du groupe d'étude identifiée comme ayant la maladie, le
trouble de santé ou I'état particulier faisant I'objet de I'enquéte « La définition du cas est faite par consensus

Porteur
€ |l survient soit en raison d'un traitement inadéquat ou d'une réponse immunitaire, I'agent pathogéne n'est
pas completement éliminé, conduisant a un état de porteur.
@ |l est "une personne ou un animal infecté qui héberge un agent infectieux spécifique en I'absence de maladie
clinique discernable (visible) et qui constitue une source potentielle d'infection pour les autres.
€ Trois éléments doivent se produire pour former un état porteur :
1. Laprésence dans le corps de I'agent pathogéne.
2. L'absence de symptomes reconnaissables et de signes de maladie.
3. L'excrétion de I'agent pathogéne par un orifice naturel

Réservoirs animaux
@ Lazoonose est une infection transmissible dans des conditions naturelles des animaux vertébrés a I'homme,
par exemple la rage, la peste, la tuberculose bovine.....
@ |l existe plus de 100 maladies zoonotiques qui peuvent étre transmises de I'animal a I'homme.

Réservoir dans les étres non vivants

€ Lesol et les matiéres inanimées peuvent également servir de réservoir d'infection.
€@ Par exemple, le sol peut abriter des agents responsables du tétanos, de la fievre charbonneuse et de la
coccididomycose

(1) : Modes de transmitssion
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(111) : Hote sensible
€ Un agent infectieux recherche un héte sensible dans le but "parasitisme réussi".
€ Quatre étapes sont nécessaires pour un parasitisme réussi :
1. Porte d'entrée
2. Site de prédilection a l'intérieur du corps
3. Porte de sortie
4. Survie en milieu extérieur

Virulence et taux de létalité
Virulence: est la capacité du virus a se multiplier dans I'organisme et I'aptitude a provoquer des troubles morbides
€ Taux de |étalité des maladies infectieuses :est la proportion d'individus infectés qui meurent de l'infection.
Ceci est fonction de la gravité de l'infection et est fortement influencé par le nombre de cas bénins non
diagnostiqués.

Intervalle de série et période infectieuse
€ Intervalle de série : (I'intervalle de temps entre le début des cas primaires et secondaires) l'intervalle entre la
réception de l'infection et | infectivité maximale de I'hGte (également appelé temps de génération).
€ Période infectieuse (transmissible) : durée pendant laquelle une personne peut transmettre une maladie
(excrétion de I'agent infectieux).

Incubation et périodes de latence
€ Période d'incubation : temps écoulé entre |'exposition et le développement de la maladie. Autrement dit,
I'intervalle de temps entre l'invasion par un agent infectieux et I'apparition du premier signe ou symptéme
de la maladie en question.
€ Période de latence : période entre |'exposition et le début de l'infectiosité (elle peut étre plus courte ou plus
longue que la période d'incubation).

Rapport de probabilité de transmission

est une mesure du risque de transmission d'individus infectés a des individus sensibles lors d'un contact.
Le RPT de différents types de contacts, d'agents infectieux, de voies d'infection et de souches peut étre calculé.
Il existe 4 types de probabilités de transmission.

RPT(suite)
Probabilités de transmission :
€ p00 : tp de non vacciné infectieux a non vacciné sensible
€@ pO01: tp d'infectieux vacciné a sensible non vacciné
€ pl10: tp de non vacciné infectieux a vacciné sensible
€ pll:tpde vacciné infectieux a vacciné sensible

TPR (suite)
€ Pour estimer I'effet d'un vaccin sur la réduction de la sensibilité, comparez le rapport de p10 a p00.
€ Pour estimer |'effet d'un vaccin sur la réduction de l'infectiosité, comparez le rapport de p01 a p00.
Pour estimer |'effet combiné d'un vaccin, comparez le rapport de p11 a p00

PROPHYLAXIE

* Lastratégie de lutte contre les maladies transmissibles peut étre résumée sous trois rubriques :
— prophylaxie du réservoir.
— prophylaxie de la transmission.
— prophylaxie de la réceptivité.

* La prophylaxie repose sur la rupture de la chaine de transmission

@® 1- Prophylaxie du réservoir :



Isolement des cas par I’hospitalisation et la mise en quarantaine pour éviter la propagation des maladies.
Traitement des cas et des porteurs sains pour diminuer la morbidité et la mortalité au saint de la population.
Surveillance des suspects pour essayer de détecter toute symptomatologie faisant référence a la maladie.
Lutter contre le réservoir animal pour éliminer I'action vectorielle vie a vie des différentes affection.
Déclaration des cas aux institutions concernées.
Surveillance continue par les différents organismes concernés et a différent niveau.
@®© 2- Prophylaxie de la transmission :
*  Maladies a transmission directe: information, éducation, communication (IEC).
*  Maladies a transmission hydrique (MTH): I'hygiéne du milieu.
*  Maladies a transmission vectorielle: par la désinsectisation ou la dératisation.
* Maladies contrélables par la vaccination: élever le niveau de couverture
* vaccinale
* Infections nosocomiales:
* Surveillance, traitement, et déclaration de toute maladie débutante ou surinfection.
*  Réduction au minimum des transmissions de personne a personne.
* Suppression de contamination par le matériel.
* Assainissement régulier et systématique des surfaces et du milieu ambiant.
*  Maladies sexuellement transmissibles (MST):
*  Confirmer biologiguement la maladie.
* Pratiquer des traitements synchronisés avec les partenaires.

* L'éducation sanitaire est le pilier de la prévention des MST.
* Dépistage
® 3 - Prophylaxie de la réceptivité :
*  Mesures de prévention et d'hygiéne:
- Mesures générales: tous les aspects de salubrité publique, I'enlévement des ordures ménageres, et
I'assainissement.
- Mesures individuelles: I'hygiéne corporelle, et I'hygiene alimentaire.
Mesures spécifiques: differe selon la maladie.
B Immunisation passive ou séroprophylaxie: SAB, SAT.
Immunisation active: acquise apres la maladie (rougeole) ou aprés vaccination (PEV).
B Chimio prophylaxie: surtout pour le paludisme et méningite cérébro-spinale.

|

DECLARATION D’UNE MALADIE TRANSMISSIBLE

® Les maladies hautement contagieuses ou a risque d’entrainer des épidémies nécessitent un signalement aux
autorités de santé locales et internationales selon les recommandations du Reglement Sanitaire
International (RSI).
® Maladies a Déclaration Obligatoire (MDO)
® Maladies faisant I'objet d’une transmission obligatoire de données individuelles a I’autorité sanitaire. La liste
de ces maladies differe d’un pays a un autre et elles font I'objet d’un recueil exhaustif des données.
®© Objectifs :
—intervenir rapidement afin d’investiguer et limiter une épidémie ;
—analyser I'évolution dans le temps de ces maladies ;
- prévenir les risques ultérieurs d’épidémies ;
—adapter les politiques de santé publique aux besoins de la population
® Les déclarants:
Médecins : médecins libéraux et hospitaliers.
Biologistes : responsables de services hospitaliers et de laboratoires publics et privés.
@®© Critéres pour étre classées en MDO :
* Maladies nécessitant une intervention urgente afin de limiter la diffusion :
@® Le signalement se fait par tout moyen approprié (téléphone,télécopie...) dans les meilleurs délais et inclut
des éléments d’identification du patient.
® Ex:méningite a méningocoque, poliomyélite, diphtérie, toxi-infection alimentaire collective



®
®
®

Maladies pour lesquelles une évaluation des programmes de lutte est

nécessaire afin de mesurer I'efficacité et adapter au besoin : La notification concerne la
transmission des informations épidémiologiques nécessaires au suivi des tendances.

Ex : infection par le VIH quel qu’en soit le stade

L’ENQUETE EPIDEMIOLOGIQUE

L'enquéte épidémiologique déclenchée par la notification d'une maladie a déclaration obligatoire a pour but de
s'assurer de |'exécution et du suivi des mesures de prophylaxie, notamment celle; relatives a la transmission et a la
réceptivité.

ANNEXE

CIRCULAIRE N° 01/ MSPRH/DGPPS DU 05 JANVIER 2014 RELATIVE A LA MISE EN OEUVRE DES DISPOSITIONS FIXEES DANS L’ARRETE N° 133 /MSPRH/SG DU
30 DECEMBRE 2013 MODIFIANT ET COMPLETANT LA LISTE DES MALADIES A DECLARATION OBLIGATOIRE FIXEE PAR L’ARRETE L’ARRETE N° 179/MS. DU 17
NOVEMBRE 1990

®
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CATEGORIE 1 : La nouvelle liste des maladies sous Surveillance nationale soumise a une déclaration obligatoire selon les modalités fixées par
I'arrété n°179

1.- BILHARZIOSE

2.- BOTULISME

3.- BRUCELLOSE

4.- CHARBON

5.- COQUELUCHE

6.- DIPHTERIE

7.- DYSENTERIE AMIBIENNE ET BACILLAIRE

8.- FIEVRE THYPHOIDE ET PARATHYPHOIDE

9.- HEPATITE VIRALE A

10.- HEPATITE VIRALE B

12.- HEPATITE VIRALE C

13.- INFECTION VIH/SIDA SYMPTOMATIQUE ET ASYMTOMATIQUE
14.- KYSTE HYDATIQUE

15.- LEGIONELLOSE

16.- LEISHMANIOSE VISCERALE

17.- LEISHMANIOSE CUTANEE

18.- LEPRE

19.- LEPTOSPIROSE

20.- MENINGITE A MENINGOCOQUE

21.- MENINGITE A PNEUMOCOQUE

22.- MENINGITE A HAEMOPHILUS INFLUENZAE

23.- AUTRES MENINGITES (A PRECISER)

24.- PALUDISME

25.- PARALYSIE FLASQUE AIGUE

26.- PESTE

27.- RAGE

28.- RICKETTSIOSES (Fieévre Boutonneuse Méditerranéenne)
29.- ROUGEOLE

30.- RUBEOLE

31.- SYPHILIS

32.- TETANOS NEONATAL

33.- TETANOS NON NEONATAL

34.- TOXI-INFECTIONS ALIMENTAIRES COLLECTIVES

35.- TRACHOME

36.- TUBERCULOSE PULMONAIRE

37.- TUBERCULOSE EXTRA PULMONAIRE

38.- TYPHUS EXANTHEMATIQUE

39.- URETHRITE GONOCOCCIQUE ET NON GONOCOCCIQUE

CATEGORIE2 : Les maladies sous surveillance internationale soumise a une déclaration obligatoire a I’autorite sanitaire nationale et obligatoirement
notifiables a L’'OMS

1.- CHIKUNGUNYA

2.-CHOLERA

3.-DENGUE

4.-FIEVRES HEMORRAGIQUES

5.- FIEVRE DE LA VALLEE DU RIFT

6.- FIEVRE DU WEST NILE

7.- GRIPPE HUMAINE CAUSEE PAR UN NOUVEAU SOUS TYPE
8.- POLIOMYELITE DUE A UN POLIOVIRUS SAUVAGE

9.- SYNDROME RESPIRATOIRE AIGU SEVERE (SRAS)

10.- VARIOLE



