Pays a risque de transmission de I’encéphalite japonaise, 2020 (réf : https://wwwnc.cdc.gov/travel/
yellowbook/2020/travel-related-infectious-diseases/japanese-encephalitis, consulté le 13/03/2020)

Australie

Bangladesh

Bhoutan

Brunéi Darussalam

Cambodge

Chine

Corée du Nord

Corée du Sud

Inde
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Nord du Queensland et certaines
fles du détroit de Torres (Quter
Torres Strait Island)

Endémique dans 'ensemble
du pays

Probablement endémique
dans les régions non-
montagneuses

Probablement endémique dans
I’ensemble du pays

Endémique dans I'ensemble
du pays

Transmission dans toutes
les provinces excepté le Xinjiang
et le Qinghai

Probablement endémique
dans I’ensemble du pays

Endémique dans I'ensemble
du pays

Présente dans tous les Etats

excepté Dadra, Daman, Diu, Gujarat,
Himachal Pradesh, Jammu

et Kashmir, Lakshadweep, Megha-
laya, Nagar Haveli, Punjab, Rajasthan
et Sikkim

De décembre a mai

Majorité des cas de mai a novembre

Inconnue

Inconnue. Probablement toute I'année

Toute I'année avec recrudescence
de mai a octobre

Majorité des cas entre juin et octobre

Pic probable de mai a novembre

Majorité des cas de mai a novembre

Pic d’incidence de mai a novembre
dans le nord du pays
Toute I'année dans le sud

Tous les cas humains ont été obser-
vés entre février et avril

Cas signalés dans les zones sui-
vantes : Chittagong, Dhaka, Khulna,
Rajshahi, Rangpur et Sylhet

Rares cas signalés, mais données
limitées

Epidémie signalée fin 2013 ;
la proximité du Sarawak laisse
penser que la transmission
existe toujours

Cas signalés dans au moins 15

des 23 provinces, dont Phnom Penh,
Takeo, Kampong Cham, Battambang,
Svay Rieng, et Siem Reap. 1 cas

en 2010 chez un touriste ayant visité
Phnom Penh et Angkor Wat/Siem
Reap

Vaccination généralement non
recommandée pour les voyages se
limitant a Beijing, Shanghai, Hong
Kong, Kowloon, Macao, et les autres
grandes villes

Vaccination généralement non
recommandée pour les voyages se
limitant & Seoul et aux grandes villes
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Tableau 1 (suite)

Indonésie

Japon

Laos

Malaisie

Myanmar

Népal

Pakistan

Papouasie-
Nouvelle-Guinée

Philippines

Russie

Singapour

Sri Lanka

Taiwan

Thailande

Timor Oriental

Viét Nam

Endémique dans I'ensemble
du pays

Présente dans I'ensemble du pays

Endémique dans I'ensemble
du pays

Endémique dans I'ensemble
du pays

Informations limitées Probablement
endémique dans I'ensemble
du pays

Endémique dans le Terai

Cas signalés dans les districts de
montagne, y compris celui

de Katmandou

Données limitées. Cas signalés
autour de Karachi

Données partielles Probablement
endémique dans le pays

Endémique dans I'ensemble
du pays

Rares cas dans la Province
maritime de I'Est

Quelques foyers présumés.

Endémique dans I'ensemble du
pays, excepté les zones monta-
gneuses

Présence dans I'ensemble du pays

Endémique dans I'ensemble
du pays

Cas sporadiques. Probablement
endémique dans I'ensemble du pays

Endémique dans I'ensemble
du pays

Toute I'année avec des pics saison-
niers variables d’une fle a I'autre

Transmission de juin a octobre

Transmission toute I'année avec un
pic saisonnier de juin a septembre

Transmission toute I'année
Pic saisonnier d’octobre a décembre
a Sarawak

Inconnue. Majorité des cas
entre juillet et septembre

Majorité des cas de juin a octobre

Inconnue

Inconnue. Probablement toute I'année

Toute I'année avec un pic saisonnier
d’avril a ao(t

Majorité des cas de juin a septembre

Toute I'année

Toute I'année avec un pic s saisonnier
de novembre & février

Pic saisonnier de mai a octobre

Toute I'année avec un pic saisonnier
de mai a octobre notamment
dans le nord du pays

Inconnue

Toute I'année avec un pic saisonnier
de mai a octobre, notamment
dans le nord du pays

Cas signalés a Bali, Kalimantan,
Java, Nusa Tenggara, Papua et
Sumatra. Plusieurs voyageurs ont
été contaminés a Bali

Rares cas sporadiques signalés dans
toutes les fles excepté Hokkaido,
mais cycle zoonotique

toujours actif

Vaccination généralement

non recommandée pour les voyages
se limitant a Tokyo et aux grandes
villes

Taux d’incidence beaucoup plus
élevé dans le Sarawak que dans

la péninsule malaise. Vaccination
généralement non recommandée
pour les voyages se limitant a Kuala
Lumpur et aux grandes villes

Epidémie dans les Etats
de Shan et Rakhine
Sérodétection dans les autres zones

Fréquences les plus élevées dans
les districts occidentaux du Terai
Vaccination généralement non re-
commandée pour les voyages dans
les zones de haute-montagne

Cas sporadiques dans les provinces
occidentales ; 1 cas signalé prés de
Port Moreshy. Sérodétection dans
les provinces du Golfe et les hautes
terres méridionales

Transmission dans 32
des 80 provinces.

Vaccination généralement non
recommandée

Rares cas sporadiques. Vaccination
généralement non recommandée

Rares cas sporadiques. Vaccination
généralement non recommandée
pour les voyages limités a Taipei

et aux grandes villes

Fréquences les plus élevées

dans la vallée de Chang mai.
Plusieurs cas récents chez des voya-
geurs ayant séjourné dans les zones
cotieres du sud

Fréquences les plus élevées dans
les provinces septentrionales autour
d’Hanoi et les provinces qui bordent
la Chine
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