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•• apparition d'un agent ou d'une maladieapparition d'un agent ou d'une maladie

•• franchissement d'un seuil de détection… ou de préoccupationfranchissement d'un seuil de détection… ou de préoccupation

t

s

i

EMERGENCEEMERGENCE
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VIROSES  VIROSES  (HUMAINES)(HUMAINES) EMERGENTESEMERGENTES

En France :En France :

hépatites G, E …hépatites G, E …
SRASSRAS

West NileWest Nile
denguedengue
ToscanaToscana

TBETBE
TonateTonate
MayaroMayaro

……

Dans le monde :Dans le monde :

EbolaEbola
LassaLassa
SRASSRAS

HendraHendra, , NipahNipah
hantavirushantavirus

entérovirusentérovirus
bornavirusbornavirus

grippe aviairegrippe aviaire
monkeypoxmonkeypox
West NileWest Nile

denguedengue
AlkhurmaAlkhurma

WesselsbronWesselsbron
Usutu Usutu 

……
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•• un agent suffisamment adapté, pas forcément très pathogèneun agent suffisamment adapté, pas forcément très pathogène

•• une population naïveune population naïve

LES  FACTEURS  DELES  FACTEURS  DE L'EMERGENCEL'EMERGENCE
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Contact avec un Contact avec un 
réservoir nouveauréservoir nouveau

Modification du Modification du 
spectre d'hôtespectre d'hôte

Adaptation Adaptation 
accidentelle ou accidentelle ou 

volontaire de l'agentvolontaire de l'agent

Modification de Modification de 
l'hôtel'hôte
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LES CAUSES  DE  L'ÉMERGENCELES CAUSES  DE  L'ÉMERGENCE

•• naturelles, accidentelles ou intentionnellesnaturelles, accidentelles ou intentionnelles

•• responsabilité du développement des activités humainesresponsabilité du développement des activités humaines

•• nouveaux comportements : nouveaux comportements : loisirs, alimentation, …loisirs, alimentation, …

•• activités professionnelles : activités professionnelles : agriculture, élevage, chasse, …agriculture, élevage, chasse, …

•• accélération et accroissement des transportsaccélération et accroissement des transports

•• déplacements de populationsdéplacements de populations

•• modification délibérée des agents : modification délibérée des agents : génie génétique, vaccins, terrorisme …génie génétique, vaccins, terrorisme …
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LES  CONSEQUENCESLES  CONSEQUENCES

•• ddéépendent des propripendent des propriééttéés initiales de l'agent : s initiales de l'agent : 
transmissibilittransmissibilitéé, r, réésistance, pouvoir pathogsistance, pouvoir pathog èène, durne, duréée de l'incubation et de e de l'incubation et de 
l'infection l'infection ……

→→ épidémie "spectaculaire" ou envahissement  insidieuxépidémie "spectaculaire" ou envahissement  insidieux

•• ces propriétés évoluent au cours des phases silencieuse puis ces propriétés évoluent au cours des phases silencieuse puis 
apparente de l'épidémie :apparente de l'épidémie :

→→ agent de plus en plus virulent et contagieuxagent de plus en plus virulent et contagieux

→→ éévolution possible du volution possible du pouvoir pathogènepouvoir pathogène

•• elles conditionnent la pathologieelles conditionnent la pathologie
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LA  PATHOLOGIELA  PATHOLOGIE

•• nombre limité de syndromes :nombre limité de syndromes :

•• atteinte respiratoire : atteinte respiratoire : hantavirus, hantavirus, morbillivirusmorbillivirus, SRAS, grippe …, SRAS, grippe …

•• syndrome hsyndrome héémorragique : morragique : flavivirus, flavivirus, filovirusfilovirus, ar, aréénavirus, navirus, 
nairovirus, nairovirus, phlebovirusphlebovirus, , ……

•• encencééphalites phalites : flavivirus, alphavirus, : flavivirus, alphavirus, henipavirushenipavirus, , ……

•• hhéépatites, atteintes patites, atteintes multiviscmultiviscééralesrales

•• ddéépend des propripend des propri ééttéés initiales de l'agent : s initiales de l'agent : pouvoir pathogpouvoir pathog èène, porte ne, porte 
d'entrd'entréée, tropisme e, tropisme ……
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LES  CARACTERES  DE  LES  CARACTERES  DE  L'EMERGENCEL'EMERGENCE

•• imprimpréévisibilitvisibilitéé : : lieu, moment, gravitlieu, moment, gravitéé ……

•• diversitdiversitéé des des agents : agents : nature et propriétésnature et propriétés

•• rrééservoir inconnuservoir inconnu

•• des ddes déénominateurs communs :nominateurs communs :

•• petit nombre de cibles physiopathologiquespetit nombre de cibles physiopathologiques

•• petit nombre de voies naturelles de transmissionpetit nombre de voies naturelles de transmission
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RECONNAÎTRE  ET  IDENTIFIER  RECONNAÎTRE  ET  IDENTIFIER  

UN  VIRUS  EMERGENT UN  VIRUS  EMERGENT 
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IDENTIFIER  IDENTIFIER  L'EVENEMENTL'EVENEMENT

•• éépidpidéémie brutale et "spectaculaire": mie brutale et "spectaculaire": Marburg, Ebola, SRAS, Marburg, Ebola, SRAS, NipahNipah ……

•• répétition de cas en apparence isolés, distants, d'apparence répétition de cas en apparence isolés, distants, d'apparence 
commune, de gravité modérée, sans étiologie retrouvée : commune, de gravité modérée, sans étiologie retrouvée : 
SIDA, hépatite C,SIDA, hépatite C, hantavirosehantavirose pulmonaire, West Nile …pulmonaire, West Nile …
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Il faut disposer d'un système de surveillance et d'alerte Il faut disposer d'un système de surveillance et d'alerte 
très performant ou d'une clairvoyance particulière …très performant ou d'une clairvoyance particulière …

IDENTIFIER  IDENTIFIER  L'EVENEMENTL'EVENEMENT
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IDENTIFIER  IDENTIFIER  L'EVENEMENTL'EVENEMENT

•• alerte donnée après alerte donnée après 7 cas7 cas d'encéphalite de cause inconnue d'encéphalite de cause inconnue 
à New York en 2003à New York en 2003

•• plus de plus de 10 000 morts10 000 morts en excès en France durant la caniculeen excès en France durant la canicule
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IDENTIFIER  L'AGENT (virus)IDENTIFIER  L'AGENT (virus)

•• les outils existentles outils existent

•• les difficultés de tous ordres aussi …les difficultés de tous ordres aussi …

•• ne pas sousne pas sous--estimer les problèmes de sécurité : estimer les problèmes de sécurité : transport correct transport correct 
des échantillons, disponibilité d'un P4des échantillons, disponibilité d'un P4

•• impliquer les autorités, coordonner les effortsimpliquer les autorités, coordonner les efforts

•• procéder avec des idées, mais sans procéder avec des idées, mais sans a prioria priori
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•• examens directs : examens directs : anatomie des lanatomie des léésions, ME sions, ME ……

•• recherche d'anticorps : recherche d'anticorps : réaction croisée avec agent connu, si pas trop réaction croisée avec agent connu, si pas trop 
répandurépandu

•• isolement et / ou biologie moléculaire : isolement et / ou biologie moléculaire : procédure par homologie ou procédure par homologie ou 
par technique soustractivepar technique soustractive

IDENTIFIER  L'AGENTIDENTIFIER  L'AGENT
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orientationorientation
sérologique, morphologique …sérologique, morphologique …

séquence

choix d'amorceschoix d'amorces
de PCRde PCR

amplification cibléeamplification ciblée

amplificationamplification
au hasardau hasard

soustractionsoustraction
malademalade--sainsain

échantillonéchantillon
biologiquebiologique

concentrationconcentration
de l'agentde l'agent

IDENTIFIER  L'AGENTIDENTIFIER  L'AGENT
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•• sa responsabilitsa responsabilitéé dans la maladie : critdans la maladie : critèères de Kochres de Koch

•• origine et rorigine et rééservoir du virusservoir du virus

•• modes de transmission : modes de transmission : 5 identifiés pour West Nile5 identifiés pour West Nile

•• moyens de protection déjà disponibles moyens de protection déjà disponibles (le cas échéant)(le cas échéant)

IDENTIFIER  L'AGENTIDENTIFIER  L'AGENT

c'est aussi préciser :c'est aussi préciser :
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COMMENT  FAIRE  FACE  ?COMMENT  FAIRE  FACE  ?

•• limiter les possibilitlimiter les possibilitéés d's d'éémergence mergence 

•• attendre de connaître les agents pour mettre au point des attendre de connaître les agents pour mettre au point des 
contrecontre--mesures spécifiquesmesures spécifiques

•• anticiper par la mise au point de anticiper par la mise au point de moyens "à large spectre"moyens "à large spectre"

•• améliorer notre connaissance des virusaméliorer notre connaissance des virus
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PROTECTION  A  LARGE  SPECTREPROTECTION  A  LARGE  SPECTRE

•• moyens physiques de protectionmoyens physiques de protection

•• antiviraux plutôt que vaccinsantiviraux plutôt que vaccins

•• molmoléécules cules àà large spectre et cibles multipleslarge spectre et cibles multiples

•• thérapeutique antithérapeutique anti--syndromique syndromique : : identification des identification des 
"dénominateurs communs" physiopathologiques"dénominateurs communs" physiopathologiques
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LE  FUTUR  DES  EMERGENCESLE  FUTUR  DES  EMERGENCES

•• existeexiste--t'il un rt'il un rééservoir inservoir inéépuisable pour l'puisable pour l'éémergence ?mergence ?

•• peutpeut--on en apprendre assez on en apprendre assez àà leur sujet pour anticiper ?leur sujet pour anticiper ?
•• identifier et caractidentifier et caractéériser tous les virusriser tous les virus
•• rechercher les limites de la variabilitrechercher les limites de la variabilitéé : mod: modèèles thles thééoriques ?oriques ?
•• imaginer des protections imaginer des protections àà spectre largespectre large

•• que seront les futurs virus ?que seront les futurs virus ?
•• ils existent dils existent dééjjàà pour la plupartpour la plupart
•• capture de gcapture de gèène et manipulation intentionnelle peuvent ne et manipulation intentionnelle peuvent 

produire des virus vproduire des virus vééritablement nouveauxritablement nouveaux

Genus Genus Human diseaseHuman disease

BunyavirusBunyavirus LaCrosseLaCrosse encephalitis, othersencephalitis, others

PhlebovirusPhlebovirus Rift Valley fever, Rift Valley fever, sandflysandfly feverfever

NairovirusNairovirus CrimeanCrimean--Congo hemorrhagic feverCongo hemorrhagic fever

TospovirusTospovirus Plant virus, no known human diseasePlant virus, no known human disease

HantavirusHantavirus Hemorrhagic fever with renal syndromeHemorrhagic fever with renal syndrome

Hantavirus pulmonary syndromeHantavirus pulmonary syndrome

5 genera, 250 species5 genera, 250 species

Family BunyaviridaeFamily Bunyaviridae

•• No arthropod vector establishedNo arthropod vector established
Unique among genera of Unique among genera of BunyaviridaeBunyaviridae

•• Rodent hostsRodent hosts
Genus and possibly species specificGenus and possibly species specific

•• TransmissionTransmission
AerosolizationAerosolization of rodent excretaof rodent excreta

Characteristics of Characteristics of HantavirusesHantaviruses

Chronically infected Chronically infected 
rodentrodent

Virus is present in aerosolized Virus is present in aerosolized 
excreta, particularly urineexcreta, particularly urine

Horizontal transmission of infection Horizontal transmission of infection 
by by intraspecificintraspecific aggressive behavioraggressive behavior

Virus also present in throat Virus also present in throat 
swab and fecesswab and feces

Secondary aerosols, mucous Secondary aerosols, mucous 
membrane contact, and skin membrane contact, and skin 
breaches are also sources of breaches are also sources of 

infectioninfection

Transmission of Transmission of HantavirusesHantaviruses
HTN Korea HTN Korea ApodemusApodemus agrariusagrarius

DOB SloveniaDOB SloveniaApodemus flavicollisApodemus flavicollis
SEOSEO JapanJapan Rattus norvegicusRattus norvegicus

PUUPUU FinlandFinland Clethrionomys glareolusClethrionomys glareolus

PUU RussiaPUU RussiaClethrionomys glareolusClethrionomys glareolus

PUU SwedenPUU Sweden Clethrionomys glareolusClethrionomys glareolus
PUU BelgiumPUU BelgiumClethrionomys glareolusClethrionomys glareolus

TOP RussiaTOP Russia Lemmus sibiricusLemmus sibiricus
KBRKBR RussiaRussiaMicrotus fortisMicrotus fortis

TUL RussiaTUL RussiaMicrotus arvalisMicrotus arvalis
TUL CzechTUL Czech Microtus arvalisMicrotus arvalis
TUL SlovakiaTUL SlovakiaMicrotus arvalisMicrotus arvalis

PHPH New YorkNew YorkMicrotus pennsylvanicusMicrotus pennsylvanicus
PHPH MarylandMaryland Microtus pennsylvanicusMicrotus pennsylvanicus

ISLAISLACaliforniaCaliforniaMicrotus californicusMicrotus californicus
MULEMULE Southern US Southern US Sigmodon hispidusSigmodon hispidus ((texianustexianus))

BCCBCC FloridaFlorida Sigmodon hispidus  Sigmodon hispidus  
BAYBAY Southeastern US Southeastern US Oryzomys palustrisOryzomys palustris

ANDESANDES Argentina & ChileArgentina & ChileOligoryzomys longicaudatusOligoryzomys longicaudatus
LEC LEC ArgentinaArgentinaOligoryzomys flavescens Oligoryzomys flavescens 

RIOM RIOM Bolivia & PeruBolivia & Peru Oligoryzomys microtisOligoryzomys microtis
LNLN Paraguay & Bolivia Paraguay & Bolivia Calomys lauchaCalomys laucha

SN SN New Mexico New Mexico Peromyscus maniculatusPeromyscus maniculatus
SNSN California California Peromyscus maniculatus Peromyscus maniculatus 

NY NY New York New York Peromyscus leucopus  Peromyscus leucopus  
NY NY Rhode Island Rhode Island Peromyscus leucopusPeromyscus leucopus

MON MON West Virginia West Virginia Peromyscus maniculatusPeromyscus maniculatus
ELMCELMC Western US & Mexico Western US & Mexico Reithrodontomys megalotisReithrodontomys megalotis

RIOS RIOS Costa Rica Costa Rica Reithrodontomys  mexicanusReithrodontomys  mexicanus

Phylogeny of Phylogeny of HantavirusesHantaviruses: Based on Sequence of S Segment : Based on Sequence of S Segment 
(Subfamily, Hantavirus, Location, Host)(Subfamily, Hantavirus, Location, Host)

MURINAEMURINAE

ARVICOLINAEARVICOLINAE

SIGMODONTINAESIGMODONTINAE



5

Sin Sin NombreNombre
Peromyscus maniculatus

Rio SegundoRio Segundo
Reithrodontomys mexicanusReithrodontomys mexicanus

El Moro CanyonEl Moro Canyon
Reithrodontomys megalotisReithrodontomys megalotis

AndesAndes
Oligoryzomys longicaudatusOligoryzomys longicaudatus

BayouBayou
Oryzomys palustrisOryzomys palustris

Black Creek CanalBlack Creek Canal
Sigmodon hispidusSigmodon hispidus

Rio Rio MamoreMamore
Oligoryzomys microtisOligoryzomys microtis

Laguna Laguna NegraNegra
Calomys lauchaCalomys laucha

MuleshoeMuleshoe
Sigmodon hispidus

New YorkNew York
Peromyscus leucopusPeromyscus leucopus

JuquitibaJuquitiba
Unknown HostUnknown Host

MacielMaciel
Necromys benefactusNecromys benefactus

Hu39694Hu39694
Unknown HostUnknown Host

LechiguanasLechiguanas
Oligoryzomys flavescensOligoryzomys flavescens

PergaminoPergamino
Akodon azaraeAkodon azarae

OrOráánn
Oligoryzomys longicaudatusOligoryzomys longicaudatus

CCaañño Delgaditoo Delgadito
Sigmodon alstoniSigmodon alstoni

IslaIsla VistaVista
Microtus californicus

BloodlandBloodland LakeLake
Microtus ochrogasterMicrotus ochrogaster

Prospect HillProspect Hill
Microtus pennsylvanicusMicrotus pennsylvanicus

New World New World HantavirusesHantaviruses

BermejoBermejo
Oligoryzomys chacoensisOligoryzomys chacoensis

CalabazoCalabazo
Zygodontomys brevicaudaZygodontomys brevicauda

ChocloChoclo
Oligoryzomys fulvescensOligoryzomys fulvescens

HantavirusHantavirus
Pulmonary SyndromePulmonary Syndrome

Chile (273)5

Argentina (404)4

Brazil
(168)2

Uruguay (23) 1

Paraguay (74)1

Panama (31) 6

Bolivia (20)4

United States 
(335)7

Canada 
(36)3

Number of cases by date
1PAHO 01 2January 02  3May 02  4August 02  
5 September 02  6 October 02  7 November 02

Countries with 
reported cases 
of HPS
(no of cases)

Countries with 
no reported 
cases of HPS

Peromyscus maniculatusPeromyscus maniculatus
Deer mouseDeer mouse Sigmodon hispidusSigmodon hispidus

Cotton ratCotton rat

FamilyFamily

TransmissionTransmission

Viral particlesViral particles

Structural Structural 
proteinsproteins

Genome Genome 

BunyaviridaeBunyaviridae

vertebrate hosts,vertebrate hosts,
no arthropod vectorsno arthropod vectors

spherical, 80spherical, 80--120 nm120 nm

GlycoproteinsGlycoproteins: G1, G2: G1, G2
nucleoprotein: Nnucleoprotein: N

ssss--RNA, RNA, trisegmentedtrisegmented,,
negative polarity negative polarity 

Sin Sin NombreNombre Virus CharacteristicsVirus Characteristics

Shortness ofShortness of
Breath Breath (late in (late in 
the course of the course of 
disease)disease)

Nausea/VomitingNausea/Vomiting
CoughCough

Sore ThroatSore ThroatArthralgiaArthralgiaMyalgiaMyalgia
RhinorrheaRhinorrheaDizzinessDizzinessFeverFever
RareRareOtherOtherMost FrequentMost Frequent

Hantavirus Pulmonary SyndromeHantavirus Pulmonary Syndrome

Clinical  PresentationClinical  Presentation

•• Bilateral interstitial infiltratesBilateral interstitial infiltrates
-- moderate to rapid progressionmoderate to rapid progression

•• Bilateral alveolar infiltratesBilateral alveolar infiltrates

•• Pleural effusionPleural effusion

Hantavirus Pulmonary SyndromeHantavirus Pulmonary Syndrome
Radiographic FindingsRadiographic Findings
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May 27, 1993May 27, 1993

May 30, 1993May 30, 1993

May 31, 1993May 31, 1993
Source: Dr. L. Ketai

Radiographic Progression of HPS Radiographic Progression of HPS 
in the Lungsin the Lungs

• SerologySerology

IgMIgM

IgGIgG

•• ImmunohistochemistryImmunohistochemistry

•• Reverse transcription Reverse transcription 
and and polymerasepolymerase chain reaction (RTchain reaction (RT--PCR)PCR)

Hantavirus Pulmonary SyndromeHantavirus Pulmonary Syndrome

LaboratoryLaboratory--confirmed  Diagnosisconfirmed  Diagnosis

Interstitial Interstitial PneumonitisPneumonitis
–– CongestionCongestion
–– Interstitial infiltrate of Interstitial infiltrate of 

enlarged mononuclear enlarged mononuclear 
cells (cells (immunoblastsimmunoblasts))

–– IntraIntra--alveolar and alveolar and septal septal 
edemaedema
–– Focal hyaline membranesFocal hyaline membranes

HistopathologyHistopathology

Lung (1)Lung (1)

Absence or minimal evidence of :Absence or minimal evidence of :
–– Cellular debrisCellular debris
–– NeutrophilsNeutrophils
–– Epithelial injuryEpithelial injury
–– Viral inclusionsViral inclusions
–– Fungi or bacteria by       Fungi or bacteria by       
specific stainsspecific stains

HistopathologyHistopathology

Lung (2)Lung (2)

• Enlarged mononuclear cells (Enlarged mononuclear cells (immunoblastsimmunoblasts))
–– Lymph nodes Lymph nodes 

(sinuses and (sinuses and paracortexparacortex))
–– Spleen (red pulp and Spleen (red pulp and 

periarteriolarperiarteriolar sheaths)sheaths)
–– Liver (Liver (triaditistriaditis))
–– Vessels (different organs)Vessels (different organs)

•• Other changes (minor)Other changes (minor)

HistopathologyHistopathology

Other OrgansOther Organs

SpleenSpleen

Risk groupRisk group
Forest workersForest workers11

Health care workersHealth care workers22

ProdromalProdromal HPSHPS33

ContactsContacts44

Rural OCCRural OCC55

Rodent workersRodent workers66

TotalTotal

Location/timeLocation/time
SW US, 1993SW US, 1993
SW US, 1993SW US, 1993
SW US, 1993SW US, 1993
SW US, 1993SW US, 1993
SW US, 1994SW US, 1994
US, 1994US, 1994

PostivePostive/tested (%)/tested (%)
0/1430/143
0/3960/396
3/299 (1.0%)3/299 (1.0%)
3/239 (1.3%)3/239 (1.3%)
1/522 (0.2%)1/522 (0.2%)
8/932 (0.9%)8/932 (0.9%)

15/2531 (0.6%)15/2531 (0.6%)

Prevalence of SNV Prevalence of SNV IgGIgG Antibodies in Select U.S. Antibodies in Select U.S. 
PopulationsPopulations
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CountryCountry Positive/tested (%)Positive/tested (%) TimeTime

ParaguayParaguay11 44/345 (12.8%)44/345 (12.8%) 19951995
Western ParaguayWestern Paraguay2 2 78/193  (40.4%)78/193  (40.4%) 19931993--19951995
(Indian Population)(Indian Population)

ArgentinaArgentina33 <1%<1% 19961996
SaltaSaltaProvinceProvince22 38/222 (17.1%)38/222 (17.1%) 19931993--19951995
(Indian Population)(Indian Population)

ChileChile33 22--13%13% 19971997

Prevalence of SNV Prevalence of SNV IgGIgG Antibodies in Select South Antibodies in Select South 
American PopulationsAmerican Populations
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VIRUS  NIPAHVIRUS  NIPAH

•• famille : famille : ParamyxoviridaeParamyxoviridae

•• genre : genre : henipavirushenipavirus

•• virus enveloppé, à ARN négatif non segmentévirus enveloppé, à ARN négatif non segmenté

•• isolement : 1998  (Singapour, Malaisie)isolement : 1998  (Singapour, Malaisie)
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VIRUS  NIPAH :VIRUS  NIPAH :
l'épidémie de 1998l'épidémie de 1998--9999

•• encéphalites chez des personnes vivant au contact de porcsencéphalites chez des personnes vivant au contact de porcs

•• orientation vers encéphalite japonaise (JE)orientation vers encéphalite japonaise (JE)

•• mais  : pas de notion de vecteur mais  : pas de notion de vecteur 
apparition de cas chez des vaccinés JE apparition de cas chez des vaccinés JE 

•• images de images de paramyxovirus paramyxovirus sur pièces anatomiques, sur pièces anatomiques, 
avec lésions de avec lésions de vascularite nécrosantevascularite nécrosante

•• identification d'un virus proche du virus identification d'un virus proche du virus Hendra Hendra (Australie, 94)(Australie, 94)
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VIRUS  NIPAH :VIRUS  NIPAH :
la cliniquela clinique

•• incubation : 4 à 14 joursincubation : 4 à 14 jours

•• fièvre, céphalées, parfois atteinte respiratoirefièvre, céphalées, parfois atteinte respiratoire

•• puis somnolence, coma, convulsions, arrêt respiratoirepuis somnolence, coma, convulsions, arrêt respiratoire

•• mortalité : 40 %mortalité : 40 %

•• séquelles neurologiques chez les survivants : épilepsie, déficiséquelles neurologiques chez les survivants : épilepsie, déficitt

•• traitement : ribavirine et traitement : ribavirine et acyclovir acyclovir actifs actifs in vitroin vitro
mais pas d'efficacitmais pas d'efficacitéé clinique dclinique déémontrmontrééee
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VIRUS  NIPAH :VIRUS  NIPAH :
l'évolutionl'évolution

•• arrêt de l'épidémie après destruction des porcsarrêt de l'épidémie après destruction des porcs

•• 11 cas traités à Singapour : aucune transmission 11 cas traités à Singapour : aucune transmission interhumaineinterhumaine

•• origine et réservoir : pas connu avec certitude (origine et réservoir : pas connu avec certitude (PteropusPteropus ?)?)

•• hôte intermédiaire (porc) indispensable à la transmissionhôte intermédiaire (porc) indispensable à la transmission

•• identification d'un virus proche du virus identification d'un virus proche du virus Hendra Hendra (Australie, 94)(Australie, 94)
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EMERGENCE :
attitude du clinicien

• vigilance et ouverture d'esprit

• prudence, sans panique

• information et préparation des personnels

• préparation et validation des procédures et des moyens techniques

• identification des contacts à prendre


