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Le paludisme d’importation 
en France

• Incidence de ~ 200 / 100 000 voyageurs
soit  ~ 7 000 cas/an

• Africains ++ 
• P. falciparum dans 85 % des cas
• 1/4 d’enfants ; 70 % de migrants
• ~ 20 Décès / an
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Méthodologie :

• étude rétrospective des 107 décès notifiés 
au CNREPIA 

• survenus entre 1996 et 2003

• effectif de 21 888 accès palustres à Pf

• analyse uni et multivariée

• 96 dossiers statistiquement interprétables
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Analyse univariée
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Létalité selon l’âge

4,421 88896ensemble

11,6 –97,433,726,483322>60 ans

2,7 –9,07,011,73 4294045 – 60 ans

1,6 – 13,24,53,66 4212330 – 45 ans

0,4 – 5,01,41,16 107715 – 30  ans

< 0,0001refref0,85 09840 –15 ans

pIC 95%RR
Létalité
p. mille

Nb cas de 
P falciparum

décèsModalité
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Létalité selon la prise de chimioprophylaxie

3,19 93931Suivie

< 0,011,1 – 2,61,75,210 09753Non suivie

pIC 95%RRLétalité
p. mille

Nb cas de 
P falciparum

décèsModalité
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Létalité en fonction de l'ethnicité

1,19 76411Migrant

3,52 3178Autres

3,62 81410Africain

10,11 18812Expatrié
< 0,0001

9,55 80555Voyageur

pLétalité
p. mille

Nb cas de 
P falciparum

décèsModalité
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Létalité selon le type de consultation initiale 
et le délai entre symptômes & diagnostic

Délai entre l’apparition des symptômes et le diagnostic

Type de consultation initiale

1,3 – 3,32,16,95 10235> 4 J

0,7 – 3,11,65,11 946103 – 4 J

< 0,005refref3,311 899390 – 3 J

3,414 57449Hospitalier

< 0,0011,3 – 2,91,96,56 42042Libéral

pIC 95%RRLétalité
p. mille

Nb cas de 
P falciparum

décèsModalité
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Létalité selon la durée de séjour

3,97 91831Données 
manquantes

refref2,05 12210>45 J

0,8 – 4,61,93,82 8851130 – 45 J

1,4 – 6,43,05,93 7122215 – 30  J

< 0,00012,3 – 10,65,09,82 251220 –15 J

pIC 95%RR
Létalité
p. mille

Nb cas de 
P falciparum

décesModalité
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Létalité selon les leucocytes et plaquettes

Plaquettes

Leucocytes

2,1-10,64,714,5550810 000 à 15 000

refref1,07 9438> 50 000

5,0 – 30,512,312,48891125 000 à 50 000

< 0,00527,6 – 18388,388,9454< 10 000

10,1 – 5122,770,01007> 15 000

< 0,0001refref3,18 41826< 10 000

pIC 95%RR
Létalité
p. mille

Nb cas de 
P falciparum

décesModalité
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Létalité selon la parasitémie à P falciparum

59 – 1647,0164,61562620 – 50 %

15,3 – 49,94,546,63861810 – 20 %

6,3 – 2,11,419,3880175 – 10  %

< 0,0001refref1,716 717280 – 5 %

pIC 95 %RRLétalité
p. mille

Nb cas de 
P falciparum

décèsparasitémie
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Létalité selon le mois de diagnostic
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Létalité selon la zone de contamination 
ajustée sur l’ethnicité

4,496 / 21 8889,667 / 6 9931,721 / 12 578Total

00 / 1 00 / 100 / 19Amérique latine 
& Caraïbe

00 / 16300 / 9700 / 56Asie

2,05 / 2 449 7,34 / 55100 / 1 707
Madagascar 
& Comores

34,17 / 20535,05 / 14355,62 / 36Afrique Est

3,822 / 5 7389,716 / 1 6511,55 / 3 404 Afrique Centre

4,558 / 12 9419,039 / 4 3121,813 / 7 282Afrique Ouest

Létalité
p. milleDC / NLétalité

p. milleDC / NLétalité
p. milleDC / N

TotalEuropéensAfricainsZone
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Analyse multivariée
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< 0,000115,3-39878,020 – 50%

< 0,000113,8-24658,310 – 20 %Réf : < 5%

< 0,00017,2-4918,95 – 10 %Parasitémie

0,990,5-2,31,0>3j / < 3jDélai sympt-diag

< 0,0021,6-9,33,9européen/africainEthnicité

0,80,5-2,61,1libéral/publicType consultation

< 0,0014,2-19428,6> 60

< 0,021,4-417,545 - 60

0,060,9-275,030 - 45Ref :  0 – 15 a

0,970,2-6,71,015 – 30Classe d’âge

pIC 95%
Odds
RatiotermeFacteur



Conclusion

• Létalité = Afrique

• 3 facteurs de risque majeurs :

– Âge > 60 ans

– Parasitémie > 5 %

– Européen
â Cf Bouchaud et al, AJTMH 2005

6eme Journées Nationales d’Infectiologie - Nice



è 6 points à discuter

1. Thrombopénie sévère : 

critère de gravité ?

2. Effet «protecteur» de chimioprophylaxie 

même mal prise ?

3. Quid du facteur de risque délai 1ers signes et diagnostic / 
traitement ?
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4. Pourquoi séjour court 

= facteur de risque ?

5. Effet « grippe » sur 

la mortalité de « Noël » ?

6. Afrique de l’Est

plus à risque ?
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