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Qu’appelle t’on la CHIKUNGUNYA ? 

C’est une maladie due à un virus (arbovirus) transmis par les moustiques se manifestant surtout pendant la saison des pluies. Il y a une épidémie actuellement dans l’île de la Réunion et à Mayotte.

 Elle sévit particulièrement en Afrique, Asie du Sud est, au sud de l’Inde, au Pakistan.

Le nom Chikungunya signifie en souahélie : marcher courbé décrivant l’attitude des personnes atteintes par le virus.

Les primates et le bétail domestique constituent le principal réservoir. 

La maladie se transmet à l’homme par l’intermédiaire de moustiques du genre aèdes. C’est un moustique diurne ayant un pic d’activité en début et en fin de journée.

Il n’existe pas de transmission d’homme à homme.

Différents symptômes de la maladie :

Après une période d’incubation de 4 à 7 jours, apparaît une fièvre élevée, brutale avec des maux de tête et des douleurs musculaires et articulaires touchant les extrémités. Ces dernières peuvent subsister plusieurs semaines.

Une éruption cutanée peut également apparaître.

Il existe également des hémorragies bénignes à type de gingivorragie et d’épistaxis surtout chez les enfants.

L’évolution est favorable spontanément. 

Quelques cas à type de méningo-encéphalite ont été signalés.

Toute personne infectée acquière une immunité durable de plusieurs années.

La confirmation biologique se fait par une analyse sérologique spécifique.

Il n’y a pas de traitement spécifique.

Le traitement symptomatique repose sur la prise d’antalgique et d’anti-inflammatoires non-stéroïdiens. L’aspirine est contre indiqué. Le repos est fortement recommandé.

Il n’y a pas de vaccin contre le virus.

La prévention individuelle passe par l’utilisation de protections physiques et chimiques contre les moustiques :

· porter des vêtements longs et protégés les pieds et les chevilles

· imprégnation des vêtements par des insecticides avec des précautions d’emploi à respecter chez la femme enceinte et l’enfant.

Synthèse sur les recommandations d’utilisation des répulsifs (d’après IRD - Montpellier - Janvier 2006)

	Catégorie d’Age
	Substance Active
	Concentrations
	Noms commerciaux 
(liste non exhaustive) a 

	< 3 mois
	- Aucune
	-
	-

	De 3 mois à 2 ans 
	- Citriodiol
	30 à 50%
	Mosiguard Naturel (Spray)

	De 2 ans à 12 ans

(+ femmes enceintes)

 
	- Citriodiol

- KBR 3023

- IR3535 
	30 à 50%

20 à 30%

20 à 35% 
	Mosiguard Naturel (Spray)

Insect Ecran spécial tropique (spray)

Cinq sur Cinq (lotion), Moustifluid zones infestées (spray), Prebutix lotion haute protection (spray)

	> 12 ans

sauf femmes enceintes
	Tous cités +

DEET b 
	 

30 à 50% 
	 

Insect écran peau adulte (spray), 
Mouskito tropic (stick, spray)


Précautions d’emploi : Eviter le contact avec les yeux et les muqueuses. Pas plus de 3 applications / jours. 
a Liste non exhaustive: sont indiqués ici à titre indicatif, quelques noms de formulations commerciales qui correspondent aux concentrations indiquées (sans prendre en compte les associations de produits)
b Eviter les contacts du diéthyl toluamide (DEET) avec les plastiques, vernis, verres de montres et lunettes, attention, le DEET diminue l’efficacité des crèmes solaires (environ 1/3).

Pour les enfants de moins de 3 mois l’emploi de moustiquaires, sur le berceau, imprégnées d’insecticides à longue durée d’action est recommandé ; l’insecticide cutané étant contre-indiqué. 

Différents sites : 

www.invs.sante.fr
www.sante.gouv.fr
www.orsrun.net
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