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Ce document 
• est destiné aux partenaires du réseau de santé, aux politiques, aux médias ainsi qu'au grand public;
• sert de référence genevoise sur

• la situation épidémiologique à Genève 
• les recommandations sanitaires cantonales et fédérales
• les maladies transmissibles
• des informations générales de santé et de santé publique; 

• parait chaque premier jeudi du mois et est disponible en ligne; en cas d'alerte épidémiologique urgente à 
communiquer dans l'intervalle, une information est envoyée à la liste de diffusion;

• peut être reçu directement en s'inscrivant à Inscription à l'EpiScope.
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Points clés:

► Actualités épidémiologiques : Le SARS-CoV-2 continue de circuler à un niveau bas à modéré.
La campagne de vaccination qui cible les personnes à risque de complication se poursuit. Par
ailleurs, l'épidémie de grippe n'a pas encore débuté même si les consultations pour affection

grippale augmentent. D'autres virus respiratoires circulent (not. rhinovirus, picornavirus, RSV).

► Zoom sur : la résistance aux antibiotiques, qui menace de devenir la première cause de
mortalité dans le monde en 2050 (pages 3 et 4).

► Nouveautés destinées aux professionnels de la santé (page 5 et suite) :
• le bon usage des quinolones, une classe d'antibiotiques à épargner ;
• les critères de traitement contre le COVID-19, récemment mis à jour ;
• le point sur la fièvre du Nil occidental, dont le premier cas importé a été enregistré
à Genève en octobre 2023.

https://www.ge.ch/document/episcope
https://smc02.hug.ch/surveys/?s=WLPFAD84LLTEDC4N
https://www.ge.ch/protegeons-nous-contre-virus-hiver
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COVID-19 – hospitalisations et circulation virale

La charge virale du SARS-CoV-2 oscille à un niveau
bas dans les eaux usées du canton de Genève. Sa
valeur relative se situe à environ 16% de la charge
virale la plus haute enregistrée depuis le début des
mesures, en décembre 2022 (données au 17.10.23,
source : OFSP I Evolution de l'épidémie COVID-19).

Le sous-variant majoritaire dans les eaux usées reste
le EG.5 (52% au 09.10.23). Le BA.2.86, sous
surveillance en raison de ses nombreuses mutations,
est toujours présent en petite quantité (4.3%), et a
été retrouvé pour la 1ère fois à Genève dans 2
échantillons de patients prélevés fin septembre.

Le nombre des hospitalisations de patients COVID-19
positifs fluctue également. Au 02.11.23, 62 patients
sont en cours d'hospitalisation avec un COVID-19,
dont 5 en soins intermédiaires ou intensifs. La plupart
de ces patients ont plus de 60 ans et sont non-
vaccinés ou avec une dernière dose remontant à plus
de 6 mois.

Source : Tableau de bord, SMC, sur la base des chiffres communiqués par les HUG

 Patients en cours d'hospitalisation par unité de soins et par jour, 
du 01.09.23 au 02.11.23, HUG, Genève

Rubrique 

Epidémies en cours

2

Autres actualités épidémiologiques

Grippe et autres virus respiratoires
Le nombre de consultations pour affection grippale*
(64 consultations / 100'000 habitants, en semaine 43)
augmente dans le système de surveillance suisse
Sentinella*. Il reste toutefois inférieur au seuil
épidémique fixé à 68 consultations / 100'000
habitants. La tranche d'âge des 0-4 ans est la plus
concernée.

Par ailleurs, l'analyse des eaux usées dans le canton
de Genève montre une quantité non-significative de
virus influenza A et B, les deux virus responsables de
la grippe.

Les virus les plus fréquemment détectés parmi les
échantillons analysés dans le cadre du système
Sentinella* depuis la semaine 40 sont le rhinovirus
(32%) et le SARS-CoV-2 (25%). Deux échantillons
prélevés étaient positifs pour le virus influenza A.

Enfin, le screening des virus respiratoires aux HUG,
détecte du picornavirus, et de plus en plus de virus
respiratoire syncytial (RSV) un virus notamment
responsable des cas de bronchiolite chez les bébés et
petits enfants.Source: OFSP I Grippe saisonnière, rapport de situation en Suisse

 Nombre de consultations hebdomadaires dues à une affection 
grippale, extrapolé pour 100'000 habitants, de 2019 à 2023, Suisse

*Le système Sentinella permet la surveillance de maladies transmissibles comme la grippe, les oreillons ou encore la coqueluche.
Un petit nombre de médecins traitants suisses en font partie et informent le système lorsqu'un patient consulte pour une de ces
maladies. Concernant la grippe, les patients annoncés ne sont pas tous testés, mais présentent des symptômes compatibles avec
la définition d'affection grippale (apparition soudaine de forte fièvre (>38°C), de toux ou de maux de gorge).

https://www.covid19.admin.ch/fr/epidemiologic/waste-water?wasteWaterGeoValue=diffPrevWeek&wasteWaterFacility=664301
https://infocovid.smc.unige.ch/
https://www.eawag.ch/en/department/sww/projects/sars-cov2-in-wastewater/
https://www.eawag.ch/fr/departement/sww/projets/sars-cov-2-dans-les-eaux-usees/
https://www.eawag.ch/en/department/sww/projects/sars-cov2-in-wastewater/
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/krankheiten/ausbrueche-epidemien-pandemien/aktuelle-ausbrueche-epidemien/saisonale-grippe---lagebericht-schweiz.html#-1189947795
https://www.hug.ch/laboratoire-virologie/epidemiologie-virus-respiratoires
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/krankheiten/ausbrueche-epidemien-pandemien/aktuelle-ausbrueche-epidemien/saisonale-grippe---lagebericht-schweiz.exturl.html/aHR0cHM6Ly9tZWxkZXN5c3RlbWUuYmFnYXBwcy5jaC9zZW50aW/5lbGxhL2luZmx1ZW56YWRhdGVuL3JlZ2lvbi9mL2luZGV4Lmh0/bWwjcmVnMg==.html
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/krankheiten/infektionskrankheiten-bekaempfen/meldesysteme-infektionskrankheiten/sentinella-meldesystem.html
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Zoom sur… la résistance aux antibiotiques

Virus ou bactérie: pourquoi cette question est importante ?

Parce que les antibiotiques sont inefficaces contre les virus. Ils sont donc
inutiles dans de nombreuses situations, comme pour la grippe ou le rhume, par
exemple. Les infections causées par des bactéries, elles, nécessitent souvent
des antibiotiques. Or, les virus et les bactéries peuvent causer les mêmes
symptômes, par exemple les sinusites ou les gastro-entérites. C'est pourquoi
une évaluation médicale est nécessaire avant de prendre un antibiotique.

1/2

Lorsque les antibiotiques sont trop ou mal utilisés, les bactéries deviennent résistantes. Les
antibiotiques sont alors inefficaces et il devient très difficile, voire impossible, de venir à bout
d'infections jusque-là sans gravité.

Quel comportement adopter ?

Le problème de l'antibiorésistance est inquiétant, mais il est encore possible de redresser la situation. Plus nous prenons
d'antibiotiques, plus des bactéries résistantes risquent de se développer dans notre corps. Ces bactéries résistantes
peuvent ensuite se transmettre à nos proches ou à d'autres personnes: les traitements pour les soigner sont alors très
limités. Ainsi, il faut que chacun adopte le bon comportement en utilisant les antibiotiques quand ils sont nécessaires
et en les évitant quand ils sont inutiles.
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Figure: Prévisions de décès dus à la résistance aux antimicrobiens 
(antimicrobial resistance (AMR) en anglais),

AMR review, 2016

L'impact sanitaire de la résistance aux antibiotiques est
comparable à l'impact combiné de la grippe, de la
tuberculose et du VIH. L'antibiorésistance est un
problème actuel et mortel: en 2019, 133'000
personnes en seraient mortes en Europe et plus d'un
million dans le monde. Les projections prévoient que
ce chiffre pourrait atteindre 10 millions en 2050: les
infections redeviendraient alors la première cause de
mortalité dans le monde, comme avant la découverte
des antibiotiques (voir ci-contre).

Un problème d'actualité !

L'antibiorésistance – ou résistance aux antibiotiques – est une priorité de l'Organisation mondiale de la santé (OMS). Ce
problème de santé publique, qui provoque de nombreux morts, est en augmentation dans le monde. La semaine
mondiale pour un bon usage des antibiotiques a ainsi lieu toutes les années du 18 au 24 novembre.

Nous sommes tous concernés. En effet, si les antibiotiques ne fonctionnent plus, de banales infections (ex: pneumonies,
infections cutanées, etc.) redeviennent graves, voire mortelles. Aussi, la sécurité de nombreuses avancées médicales –
comme les chimiothérapies, les accouchements ou les opérations chirurgicales – est compromise, car les antibiotiques y
jouent un rôle essentiel.

En bref  Prenons des antibiotiques uniquement sur avis médical.

 Respectons la dose et la durée prescrite par le médecin.

 Ne partageons pas nos antibiotiques.

 Ne réutilisons pas une boîte d'antibiotiques entamée sans avis médical.

 Rapportons les antibiotiques non-utilisés à la pharmacie sans les jeter à la poubelle.
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Zoom sur… la résistance aux antibiotiques 

Plus d'infos

• OMS: Informations générales sur l'antibiorésistance
• OFSP: 

• Campagne "Quand il faut, comme il faut"
• Stratégie antibiorésistance (StAR)

• Confédération suisse: Informations générales

Vidéos
• eBug:

• "Comment agissent les antibiotiques" 
• "Qu'est ce que la résistance aux antibiotiques" 

• In a nutshell: 
• "L'Apocalypse antibiotique expliquée"

MedBay-418 – un serious game pour mieux

comprendre l'antibiorésistance

Sur la planète Simak, la navette médicale s'écrase à

l'atterrissage mettant le robot médical hors service.

Vous êtes désigné pour le remplacer: votre mission?

Recevoir les patients et examiner leurs (étranges)

symptômes. A l'aide d'une petite encyclopédie, il

vous faudra décider quels traitements leur donner.

2/2

Parviendrez-vous à soigner les habitants de Simak tout en évitant l'antibiorésistance

jusqu'à ce que la prochaine navette médicale arrive?

 Un tirage au sort avec trois prix à la clé récompensera les meilleurs
gardiens de l'antibiorésistance.

4

Les bactéries résistent, nous aussi !

La semaine mondiale de sensibilisation à la résistance aux antibiotiques a lieu du 18 au 24 novembre 2023. Le canton de
Genève y participe en menant plusieurs actions :

 Des articles à paraître durant la semaine de sensibilisation dans les journaux en ligne Pulsations et Planète Santé;

 Un colloque traitant du sujet à l'Institut de santé globale le 22.11.2023;

 Des posts sur les comptes des réseaux sociaux des HUG et de la DGS (Twitter, Instagram et Facebook);

 Une page internet dédiée bientôt disponible sur ge.ch: www.ge.ch/antibiorésistance;

 Un jeu permettant d'en apprendre plus sur la résistance aux antibiotiques sera mis en ligne (voir ci-dessous). Le
lien vers le jeu sera activé le 18 novembre 2023.

http://www.who.int/fr/news-room/fact-sheets/detail/antimicrobial-resistance
http://www.quand-il-faut-comme-il-faut.ch/
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/strategie-und-politik/nationale-gesundheitsstrategien/strategie-antibiotikaresistenzen-schweiz.html
http://www.antibiotika-richtig-einsetzen.ch/fr/
http://www.youtube.com/watch?v=eewyHBw7tws
http://www.youtube.com/watch?v=m4tj_qb4Gbw
http://www.youtube.com/watch?v=xZbcwi7SfZE
https://pulsations.hug.ch/
https://www.planetesante.ch/
https://www.unige.ch/medecine/isg/en/isg-events/colloques-de-lisg/
https://twitter.com/ge_sante?fbclid=IwAR33ED3b6pOiEOu_YUv0ILKvJXp6eVtFk_CxdH88DkI--EfEVsRVXjxTKOY
https://www.instagram.com/ge_sante/
https://www.facebook.com/sante.geneve
http://www.ge.ch/antibiorésistance
http://www.medbay-418.com/
http://www.medbay-418.com/
http://www.medbay-418.com/
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Antibiorésistance : le cas des quinolones 1/3

Dans le cadre de la Semaine mondiale pour un bon usage des antibiotiques du 18 au 24 novembre
2023, nous vous proposons un zoom sur le bon usage des quinolones. Cette classe d'antibiotiques
est en effet particulièrement prisée des médecins de toutes spécialités en raison de son large spectre
d'activité. Les résistances sont cependant en augmentation et, afin de préserver leur efficacité, les
infectiologues préconisent de les utiliser avec modération.

Cet article a été rédigé en étroite collaboration avec un médecin spécialiste en médecine interne et
infectiologie pratiquant en ambulatoire.
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CARTE D'IDENTITÉ DES QUINOLONES

Figure Cible et 
mécanismes de résistance 
des quinolones.
Adapté de La résistance 
aux antibiotiques - Planet 
Vie

Les quinolones ont un spectre d’activité très large, notamment contre des bactéries qui sont rarement responsables
d’infections communautaires (ex. entérobactéries multi-résistantes, Pseudomonas aeruginosa, tuberculose). C'est
notamment pour cette raison que leur usage est précieux.

Les quinolones ont une seule cible (ADN bactérien), mais il existe trois mécanismes de résistance possibles.

Mécanismes de 
résistance aux 

quinolones
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L’absorption orale des quinolones est excellente (biodisponibilité orale de 80 à 100%), de
même que sa pénétration tissulaire. Ainsi, l’administration intraveineuse doit rester
exceptionnelle et être réservée aux situations où l’absorption digestive est limitée.

Cible des quinolones

Effets indésirables

Les effets indésirables par toxicité sont rares. Les principaux effets sont aspécifiques et d’ordre digestif (2-20%). Des
atteintes rénales, hépatiques et cutanées sont également possibles. Les autres toxicités rares (≤ 1%) associées aux
quinolones sont:

• Neurotoxicité: malaise, céphalées, troubles de l’humeur, épilepsie, neuropathie, état confusionnel (surtout chez
la personne âgée);

• Cardiotoxicité: < 0.1% (allongement du QTc et risque de torsade de pointe);

• Anévrisme et dissection aortique, surtout s'il existe un facteur de risque préalable (ex. âge, athérosclérose,
syndrome de Marfan). Le lien de causalité est cependant controversé.

Enfin, la tendinopathie se manifeste dès le début du traitement et touche tous les tendons (préférentiellement le
tendon d’Achille). Le risque est augmenté chez les personnes âgées de plus de 60 ans, les transplantés ou lors
d'utilisation concomitante de corticoïdes.

Par ailleurs, l'usage de quinolones favorise la sélection de pathogènes et l'émergence de résistances:

• Augmentation du risque de colite à C. difficile (5%), comme pour de nombreux antibiotiques.

• Augmentation du risque d’infections par des bactéries productrices de BLSE.

Bactérie

https://planet-vie.ens.fr/thematiques/microbiologie/bacteriologie/la-resistance-aux-antibiotiques
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RÉSISTANCE AUX QUINOLONES

Une résistance aux quinolones peut survenir tant chez des bactéries fréquemment rencontrées en médecine ambulatoire
(ex. E. coli) que chez celles rencontrées en milieu hospitalier (ex. Pseudomonas aeruginosa).

Le principal facteur de risque pour l’émergence de résistance aux quinolones est leur utilisation!

Une résistance aux quinolones accompagne fréquemment une résistance à d’autres antibiotiques comme les bêta-
lactamines chez les entérobactéries productrices de BLSE. La résistance aux quinolones limite alors la principale option de
traitement per os contre ces germes qui circule aujourd'hui dans la communauté à Genève.

Figure: Évolution de la résistance des 
souches d’E. coli aux quinolones 
depuis 2004 à Genève. (Caveat : prend 
en compte également des souches 
hospitalières, susceptibles d’être plus 
résistantes que les souches 
ambulatoires). Source: Anresis
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Antibiorésistance : le cas des quinolones 2/3

Selon les données d'Anresis, la prévalence
des E. coli résistants aux quinolones a
quasi triplé en moins de 10 ans à Genève
(12% de souches résistantes en 2004, 35%
en 2023).

EN PRATIQUE, QUE FAUT-IL FAIRE ?

Dans un effort d’optimisation de l’utilisation des quinolones, il convient de limiter leur prescription aux indications
reconnues. Les traitements empiriques pour les 2 infections les plus fréquemment rencontrées en ambulatoire sont les
suivants :

1. Pyélonéphrite non-compliquée et stable (avec suivi clinique et adaptation selon cultures et antibiogramme à 48h) :
ciprofloxacine

• Pour la prostatite bactérienne aiguë, la ciprofloxacine n’est pas recommandée comme traitement
empirique de première intention. Elle reste cependant une des deux seules options de relais per os avec le
co-trimoxazole, selon culture et antibiogramme.

2. Pneumonie communautaire chez les patients avec comorbidités ET contre-indication formelle aux bêta-
lactamines : levofloxacine ou moxifloxacine.

Pour la quasi-totalité des autres situations rencontrées
en ambulatoire, un traitement par quinolone n’est pas
recommandé.

Les quinolones constituent parfois la seule ligne de
traitement ciblé orale disponible contre certaines
bactéries résistantes (ex. infections à Pseudomonas sp,
BLSE). Il est donc important qu'elles restent efficaces
pour ces indications.

CONCLUSION : "Leave The Queen Olone"

TAKE HOME MESSAGE

 Les indications à un traitement par quinolones en médecine ambulatoire sont rares, la principale étant le traitement
empirique de la pyélonéphrite.

 Le taux de résistance des entérobactéries aux quinolones est élevé, tend à augmenter et est associé à l’utilisation des
quinolones.

 L’utilisation de quinolones augmente le risque d’infections par des bactéries multi-résistantes productrices de BLSE.

 Une stratégie d’épargne des quinolones est bénéfique, tant au niveau individuel que populationnel.

https://www.anresis.ch/antibiotic-resistance/resistance-data-human-medicine/
https://www.anresis.ch/antibiotic-resistance/resistance-data-human-medicine/
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 Pour en savoir plus:
Zabloz V, Emonet S, Petignat PA, Gobin N. Du bon usage des quinolones [Proper use of Quinolones in daily practice]. 
Rev Med Suisse. 2022 Feb 9;18(768):241-246. French. doi: 10.53738/REVMED.2022.18.768.241. PMID: 35156349.

 A ne pas manquer:
Colloque des praticiens le 23.11.2023, 14-17h, Museum d'histoire naturelle. 
En collaboration avec le Service des maladies infectieuses des HUG et le 
secteur maladies transmissibles du SMC. Programme et inscription en ligne

Traitement contre le COVID-19 : modification des critères

La Société Suisse d'Infectiologie (SSI) a simplifié les indications dans lesquelles le traitement de Paxlovid®
(Nirmatrelvir [PF-07321332]/ritonavir) est recommandé en ambulatoire. Le Paxlovid® prévient en effet les
complications chez les patients à risque de développer une forme grave de COVID-19.

En présence d'un test (PCR ou antigénique) positif, le traitement est donc recommandé à :

• Tout patient avec une immunosuppression sévère (voir recommandations SSI, point D, p.4)

• Tout patient âgé de 75 ans et plus

• Patient dès 60 ans, non-vacciné ET/OU avec des comorbidités importantes

• Patient dès 12 ans avec des comorbidités importantes ET pas de dose de rappel dans les 9 derniers mois

Le traitement doit être débuté dans les 5 premiers jours suivant l'apparition des symptômes. Il peut être commandé par
toutes les pharmacies publiques.

Posologie : nirmatrelvir 300 mg (2 cp de 150 mg) + ritonavir 100 mg (1 cp), 2x/jour per os pendant 5 jours

Les contre-indications sont les suivantes :

• Poids de moins de 40 kg

• Insuffisance hépatique (Child Pugh classe C)

• Co-médication avec des médicaments métabolisés par le CYP3A (COVID-19 drug interactions checker)

• Insuffisance rénale : adaptation de la posologie ou utilisation off label (voir recommandations SSI, p.3)

Antibiorésistance : le cas des quinolones 3/3

Rappel : le test PCR est remboursé par l'AOS sur ordonnance médicale.

 Ressources pour un bon usage des antibiotiques:
• Firstline
• Recommandations de la Société suisse d'infectiologie (SSI)

https://www.revmed.ch/revue-medicale-suisse/2022/revue-medicale-suisse-768/du-bon-usage-des-quinolones
https://www.hug.ch/evenement/seminaire-dinfectiologie-pour-practiciens-practiciennes
https://www.google.ch/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=&ved=2ahUKEwjT9IOPkOuBAxXHgv0HHdEdBPUQFnoECBEQAQ&url=https%3A%2F%2Fwww.bag.admin.ch%2Fdam%2Fbag%2Ffr%2Fdokumente%2Fbiomed%2Fheilmittel%2FCOVID-19%2Fak-kriterienliste-ssi.pdf.download.pdf%2Fak-kriterienliste-ssi.pdf&usg=AOvVaw3kN25QygvfcnVM1QZWWWTE&opi=89978449
https://www.covid19-druginteractions.org/prescribing_resources/paxlovid-outpatient-medicines
https://www.google.ch/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=&ved=2ahUKEwjT9IOPkOuBAxXHgv0HHdEdBPUQFnoECBEQAQ&url=https%3A%2F%2Fwww.bag.admin.ch%2Fdam%2Fbag%2Ffr%2Fdokumente%2Fbiomed%2Fheilmittel%2FCOVID-19%2Fak-kriterienliste-ssi.pdf.download.pdf%2Fak-kriterienliste-ssi.pdf&usg=AOvVaw3kN25QygvfcnVM1QZWWWTE&opi=89978449
https://firstline.org/hug/
https://ssi.guidelines.ch/
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Fièvre du Nil occidental: premier cas importé diagnostiqué à Genève

Le virus du Nil occidental est surtout présent chez les oiseaux sauvages, mais il peut être transmis par les
moustiques aux humains. Il n'y a par contre pas de transmission interhumaine possible. La mortalité liée à
cette infection est très faible. En Suisse, aucun cas de transmission locale de fièvre du Nil occidental (FNO) n'a
été signalé à ce jour.

8

Un premier cas de Fièvre du Nil
occidental a été notifié dans le canton
de Genève au mois d'octobre chez un
adulte exposé à l'étranger.

SITUATION ÉPIDÉMIOLOGIQUE

Le Virus du Nil occidental (en anglais : West Nile Virus), est un arbovirus
découvert en 1937 dans le district du Nil occidental en Ouganda, d’où son
nom. Depuis, le virus s'est propagé dans divers pays du monde. Depuis
2010, la circulation virale augmente en Europe, en Russie et sur le
pourtour méditerranéen.

En Europe

Depuis juin 2023, 632 cas humains de FNO ont été
détectés, principalement en Italie (307), en Grèce (157) et
en Roumanie (81). Au total, 50 décès ont été rapportés.
Plus d’informations ici.

En Suisse

Depuis l’introduction de l’obligation de déclaration en
2006, seuls 4 cas confirmés ont été enregistrés jusque-là
(2012, 2013, 2019 et 2020), avec à chaque fois une
infection contractée à l’étranger.

MODE DE TRANSMISSION

L’infection à virus West-Nile est une maladie virale transmise par les moustiques du genre
Culex (moustiques communs) qui se contaminent au contact d’oiseaux infectés. Les
oiseaux sont les réservoirs du virus. Les hommes et les chevaux, piqués par un moustique
contaminé, sont des « hôtes accidentels ». Selon l'ECDC, la saison de transmission du virus
de la FNO s’étend de juin à novembre.

Il n’y a pas de transmission interhumaine directe,
ni de transmission du virus d’humain à humain
via le moustique, car la virémie est trop faible.
Un risque extrêmement faible de
transmission peut exister à
travers les dons de sang et
d’organes. Culex pipiens (source : ge.ch)

Source : ecdc, 25.10.2023 

Figure : Modes de transmission du virus du Nil occidental

https://www.ecdc.europa.eu/en/west-nile-fever/surveillance-and-disease-data/disease-data-ecdc
https://www.ecdc.europa.eu/en/west-nile-fever/surveillance-and-disease-data/disease-data-ecdc
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Déclaration obligatoire des cas

Il s'agit d'une maladie à déclaration
obligatoire par les laboratoires et les
médecins dans un délai de 24h au SMC
et à l'OFSP.
Les formulaires de déclaration sont
téléchargeables ici : Déclaration (OFSP)

9

PRÉSENTATION CLINIQUE

Environ 80 % des personnes infectées n'ont aucun symptôme. Après 2 à 14 jours d'incubation, environ 20 % des personnes
atteintes développent des symptômes pseudo-grippaux légers. La maladie guérit généralement sans traitement en
quelques jours ou semaines. Des formes graves de la maladie, comme une encéphalite ou une méningite apparaissent
chez moins d’1 personne infectée sur 100, surtout les personnes âgées ou celles dont les défenses immunitaires sont
affaiblies. Ces complications peuvent entraîner un décès dans de très rares cas (0.1% des personnes infectées).

Il n'y a pas de traitement ou de vaccin spécifique pour l'être humain.

MESURES DE PRÉVENTION CONTRE LES MOUSTIQUES
Il est conseillé aux personnes qui se rendent dans des pays dans
lesquels le virus du Nil occidental est présent de se protéger des
insectes en portant des vêtements adaptés et en utilisant des
insecticides.
Des informations détaillées sont disponibles sur le site:
www.healthytravel.ch

Liens utiles

 Office fédéral de la santé publique (OFSP) : 
 Page Fièvre du Nil occidental (VNO) : Fièvre du Nil occidental (VNO) (admin.ch)
 Formulaire de déclaration : Déclaration (admin.ch)
 Chiffres Maladies infectieuses ici

 Office fédéral de la sécurité alimentaire et des affaires vétérinaires (OSAV) : Fièvre du Nil 
occidental (FNO) (admin.ch)

 European Centre for Disease Prevention and Control (ECDC) : rapports de situations Weekly 
updates: 2023 West Nile virus transmission season (europa.eu) et West-Nil-Dashboard 
concernant les infections chez les êtres humains et les animaux dans l’UE et dans les pays 
frontaliers avec l’UE : WNV Dashboard (europa.eu)

 www.healthytravel.ch

https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/krankheiten/infektionskrankheiten-bekaempfen/meldesysteme-infektionskrankheiten/meldepflichtige-ik/meldeformulare.html
http://www.healthytravel.ch/
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/krankheiten/krankheiten-im-ueberblick/west-nil.html
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/krankheiten/infektionskrankheiten-bekaempfen/meldesysteme-infektionskrankheiten/meldepflichtige-ik/meldeformulare.html
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/zahlen-und-statistiken/zahlen-zu-infektionskrankheiten.exturl.html/aHR0cHM6Ly9tZWxkZXN5c3RlbWUuYmFnYXBwcy5jaC9pbmZyZX/BvcnRpbmcvZGF0ZW5kZXRhaWxzL2Yvd2VzdF9uaWxlLmh0bWw_/d2ViZ3JhYj1pZ25vcmU=.html
https://www.blv.admin.ch/blv/fr/home/tiere/tierseuchen/uebersicht-seuchen/alle-tierseuchen/west-nil-fieber.html
https://www.ecdc.europa.eu/en/west-nile-fever/surveillance-and-disease-data/disease-data-ecdc
https://gis.ecdc.europa.eu/portal/apps/experiencebuilder/experience/?id=4876503d343a4c1abf5941557eb071f1
http://www.healthytravel.ch/
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Liens utiles, sources

COVID-19
• OFSP I Evolution de l'épidémie COVID-19
• Traitement contre le COVID-19 : Recommandations SSI

Grippe
• Rapport de situation Sentinella : Grippe saisonnière, rapport de situation en Suisse
• Analyse des eaux usées 

Antibiorésistance
• OMS : Informations générales sur l'antibiorésistance
• OFSP : 

• Campagne "Quand il faut, comme il faut"
• Stratégie antibiorésistance (StAR)

• Confédération suisse: Informations générales
• Colloque des praticiens le 23.11.2023 : Programme et inscription en ligne
• Ressources pour un bon usage des antibiotiques:

• Firstline
• Recommandations de la Société suisse d'infectiologie (SSI)

Virus du Nil occidental 
• Office fédéral de la santé publique (OFSP) : 

• Page Fièvre du Nil occidental (VNO) : Fièvre du Nil occidental (VNO) (admin.ch)
• Déclaration : Déclaration (admin.ch)
• Chiffres Maladies infectieuses ici

• Office fédéral de la sécurité alimentaire et des affaires vétérinaires (OSAV) : Fièvre du Nil 
occidental (FNO) (admin.ch)

• European Centre for Disease Prevention and Control (ECDC) : rapports de situations 
Weekly updates: 2023 West Nile virus transmission season (europa.eu) et West-Nil-
Dashboard concernant les infections chez les êtres humains et les animaux dans l’UE et 
dans les pays frontaliers avec l’UE : WNV Dashboard (europa.eu)

• www.healthytravel.ch



Comptes 
Twitter, 

Instagram
et Facebook

de la DGS: 
GE-santé, 
ge_sante

Vous désirez recevoir 
directement l'EpiScope: 
inscrivez-vous en ligne 
en cliquant sur  
Inscription à l'EpiScope

 Pour soumettre vos questions: medecin.cantonal@etat.ge.ch
(email réservé aux professionnels de la santé).

 Prochaine parution de l'EpiScope: jeudi 7 décembre 2023.

EpiScope
Equipe de rédaction: secteur maladies transmissibles, SMC, DGS.

Remerciements au Dr Dan Lebowitz, médecin interniste et infectiologue à la 
Clinique des Grangettes, rédacteur de l'article sur le bon usage des quinolones.

Sources: HUG, CH-Sur, OFSP, Sentinella, SMC, Institut Fédéral Suisse des Sciences et 
Technologies de l'Eau (Eawag).
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https://www.covid19.admin.ch/fr/epidemiologic/waste-water?wasteWaterGeoValue=diffPrevWeek&wasteWaterFacility=664301
https://www.google.ch/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=&ved=2ahUKEwjT9IOPkOuBAxXHgv0HHdEdBPUQFnoECBEQAQ&url=https%3A%2F%2Fwww.bag.admin.ch%2Fdam%2Fbag%2Ffr%2Fdokumente%2Fbiomed%2Fheilmittel%2FCOVID-19%2Fak-kriterienliste-ssi.pdf.download.pdf%2Fak-kriterienliste-ssi.pdf&usg=AOvVaw3kN25QygvfcnVM1QZWWWTE&opi=89978449
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/krankheiten/ausbrueche-epidemien-pandemien/aktuelle-ausbrueche-epidemien/saisonale-grippe---lagebericht-schweiz.exturl.html/aHR0cHM6Ly9tZWxkZXN5c3RlbWUuYmFnYXBwcy5jaC9zZW50aW/5lbGxhL2luZmx1ZW56YWRhdGVuL3JlZ2lvbi9mL2luZGV4Lmh0/bWwjcmVnMg==.html
https://www.eawag.ch/en/department/sww/projects/sars-cov2-in-wastewater/
http://www.who.int/fr/news-room/fact-sheets/detail/antimicrobial-resistance
http://www.quand-il-faut-comme-il-faut.ch/
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/strategie-und-politik/nationale-gesundheitsstrategien/strategie-antibiotikaresistenzen-schweiz.html
http://www.antibiotika-richtig-einsetzen.ch/fr/
https://www.hug.ch/evenement/seminaire-dinfectiologie-pour-practiciens-practiciennes
https://firstline.org/hug/
https://ssi.guidelines.ch/
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/krankheiten/krankheiten-im-ueberblick/west-nil.html
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/krankheiten/infektionskrankheiten-bekaempfen/meldesysteme-infektionskrankheiten/meldepflichtige-ik/meldeformulare.html
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/zahlen-und-statistiken/zahlen-zu-infektionskrankheiten.exturl.html/aHR0cHM6Ly9tZWxkZXN5c3RlbWUuYmFnYXBwcy5jaC9pbmZyZX/BvcnRpbmcvZGF0ZW5kZXRhaWxzL2Yvd2VzdF9uaWxlLmh0bWw_/d2ViZ3JhYj1pZ25vcmU=.html
https://www.blv.admin.ch/blv/fr/home/tiere/tierseuchen/uebersicht-seuchen/alle-tierseuchen/west-nil-fieber.html
https://www.ecdc.europa.eu/en/west-nile-fever/surveillance-and-disease-data/disease-data-ecdc
https://gis.ecdc.europa.eu/portal/apps/experiencebuilder/experience/?id=4876503d343a4c1abf5941557eb071f1
http://www.healthytravel.ch/
https://twitter.com/ge_sante?fbclid=IwAR33ED3b6pOiEOu_YUv0ILKvJXp6eVtFk_CxdH88DkI--EfEVsRVXjxTKOY
https://www.instagram.com/ge_sante/
https://www.facebook.com/sante.geneve
https://smc02.hug.ch/surveys/?s=WLPFAD84LLTEDC4N
mailto:medecin.cantonal@etat.ge.ch
https://www.instagram.com/p/CylVBIor0-f/?igshid=MzRlODBiNWFlZA==
https://www.instagram.com/p/CylVBIor0-f/?igshid=MzRlODBiNWFlZA==

