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virus Monkeypox

• Virus à ADN
• Orthopoxvirus de la famille des Poxviridae
• Le genre Orthopoxvirus comprend :

• virus de la variole (qui cause la variole) 
• virus de la vaccine (utilisé dans le vaccin contre la variole) 
• virus du cowpox

• Décrit en 1958 lors d’épidémies semblable à la variole dans des colonies de singes 
conservés pour la recherche, d'où le nom "monkeypox" 
• Le premier cas humain de monkeypox a été enregistré en 1970 en République 

démocratique du Congo (RDC)
• Les cas humains de monkeypox sont principalement rapportés dans les pays 

d'Afrique centrale et occidentale.
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Monkeypox
• Infection zoonotique endémique dans plusieurs pays d'Afrique centrale et occidentale. 

• Cameroun, République centrafricaine, Côte d'Ivoire, République démocratique du Congo, Gabon, 
Libéria, Nigéria et Sierra Leone

• Le réservoir d'animaux sauvages est inconnu
• Probablement un rongeur / petits mammifères 
• Epidémie aux USA à partir de chiens de prairie (1) 

• Cas signalés avant avril 2022 :
• Patient avec antécédent de voyages au Nigeria
• Patient en contact avec une personne infectée

• Alerte mai 2022 :
• 9 patients confirmés atteints de monkeypox en Angleterre

• 6 sans antécédents de voyage en Afrique 
• Source inconnue
• Evolution du Virus?

(1) Guarner, Jeannette et al. “Monkeypox transmission and pathogenesis in prairie dogs.” Emerging infectious diseases vol. 10,3 (2004): 426-31. 
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ALERTE RISQUE EPIDEMIQUE 
MALADIE INFECTIEUSE EMERGENTE



Transmission
• Pas de transmission pendant la phase d’incubation de la maladie
• Contact avec animaux porteurs  ( infestations de rongeurs 

domestiques, chasse ou la préparation de viande de brousse)
• Contact avec l'exsudat des lésions, contact avec les fluides ( sang, 

salive, expectoration) et les excreta d’un patient atteint
• Transmission interhumaine du Monkeypox décrite :

• Transmission familiale
• Cas nosocomiaux (1)

• Transmission interhumaine apparemment moins efficace que celle 
observée dans la variole
• Taux d’attaque estimé 8% IC [0 - 11%] pour des contacts familiaux non 

vaccinés auparavant contre la variole 

(1) Vaughan A, Aarons E, Astbury J, et al. Human-to-Human Transmission of Monkeypox Virus, United Kingdom, October 2018. Emerging Infectious Diseases. 2020;26(4):782-785. 
doi:10.3201/eid2604.191164.
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Evolution clinique 
• Eruption cutanée caractéristique (éruption cutanée disséminée ou pas)
• Evolution en 2 temps :

• Phase prodromique avec fièvre, adénopathies et symptômes non spécifiques (maux de tête 
et myalgies…)

• Phase avec éruption cutanée : Rash centrifuge débutant sur la face et se répandant vers les 
membres en 24h, puis les paumes des mains et plantes des pieds. 

• Formes graves : pneumonie, encephalite, kératite, infections bacteriennes
secondaires
• Dans les cas signalés récents: 

• Les symptômes prodromiques peuvent être absents
• Les lésions caractéristiques de type monkeypox sont localisé dans la région génitale et 

périnéale
• les cas peuvent être facilement confondus avec des infections courantes ( ex : 

varicelle-zona). 
• La période d'incubation moyenne pour l'apparition des symptômes est de 5 à 13 

jours (maximum 21 jours).
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étude observationnelle rétrospective (UK) 
7 patients atteints de monkeypox d’août 2018 à 
septembre 2021) :
- présence d’ADN viral dans le sang (prolongée pour 3 
patients)
- prélèvements respiratoires restés positifs alors 

que les lésions cutanées croûteuses chez 1 
patients

- Incidence sur la contagiosité ?? Adler H, Gould S, Hine P, et al. Clinical features and management of human monkeypox: a retrospective observational study 
in the UK. Lancet Infect Dis. Published:May 24, 2022. doi : 10.1016/S1473-3099(22)00228-6
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Confirmation par PCR / envoi au labo CHU de Lille et Amiens

• Prélèvement (écouvillon des 
lésions ou oropharyngé ou 
biopsie)
• Support type « eSwab » avec milieu 

de transport

• Emballage normatif (UN2814)

• Technique réalisé en semaine 
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Missions: Organiser, optimiser et standardiser
au niveau de la zone de défense, la prise en
charge des patients « suspects », « cas
possible » ou « cas confirmés » d’infection
par un agent REB
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Implantation des établissements MCO
de la région Hauts de France
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Sources : ARS/DST/Observations&Etudes/DV octobre 2020

1- Parcours zonal: Maillage zonal des correspondants 
REB (CHU, CH, autres structures de soins…) - Parcours 
patient zonal d’un patient « suspect » ou « cas possible » 
d’une infection à un agent REB

2- Expertise et prise en charge: Appui technique et 
méthodologique, Optimiser et standardiser la prise en 
charge des patients (procédures, …) 















Des questions …. Des propositions ….
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