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Surveillance sanitaire en Bourgogne et en Franche-Comté

Point n°2013/46 du 14 novembre 2013

| Alaune |

Surveillance des maladies a caractere professionnel (MCP)

en Franche-Comté

Le programme MCP s’appuie sur un réseau de
médecins du travail volontaires qui s'engagent a
signaler, lors de 2 campagnes de 2 semaines au
cours de 'année, baptisées « Quinzaines MCP »,
toutes les maladies quiils estiment étre en lien
avec le travail, de par leur connaissance du milieu
professionnel. Ces maladies n'ont soit pas été
déclarées, soit pas été reconnues par un régime
d’indemnisation des maladies professionnelles au
moment du signalement. En 2012, la région
Franche-Comté participait a ce programme pour
la sixiéme année consécutive (1).

Parmi les 1196 femmes wvues lors des
« Quinzaines », 118 présentaient au moins une
MCP (taux de signalement de 9,9 %) ; parmi les
1281 hommes, 81 présentaient au moins une
MCP (taux de signalement de 6,3 %). Ces taux
en 2012 sont plus élevés qu'en 2011 (5,0 % et 4,9
% respectivement) mais restent inférieurs & ceux
de 2010 (10,2 % et 8,2 % respectivement).

Les affectons de [lappareil locomoteur
constituaient la pathologie la plus fréquemment
signalée, avec une prévalence de 5,5 % chez les
femmes et de 3,5 % chez les hommes.

La souffrance psychique était la deuxieme pathologie
signalée avec une prévalence de 3,9 % chez les
femmes (n=47) et de 1,6% chez les hommes
(n=21).

Malgré une diminution réguliere de la participation
des médecins du travail de la région, observée au fil
des années, I'année 2012 a été marquée par un taux
de participation de 21 %, nettement supérieur a celui
de 2011 (13%). Néanmoins, il serait intéressant
qu'un nombre plus important encore de médecins du
travail participe a ces «Quinzaines MCP » pour
obtenir des indicateurs plus précis en Franche-
Comté, et notamment ceux des services inter-

entreprises.

Toutes les publications relatives au programme MCP
sont téléchargeables a [ladresse suivante:
http:/Aww.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Travail-et-
sante/Maladies-a-caractere-professionnel

(1) http://www.invs.sante.fr/Publications-et-
outils/Rapports -et-syntheses/Travail-et-
sante/2013/Programme-de-surveillance-des-maladies-a-
caractere-professionnel-MCP-en-Franche-Comte

| Surveillance de 5 maladies infectieuses a déclaration obligatoire (MDO) |

La Cire dispose en temps réel des données de 5 MDO déclarées dans nos régions : infection invasive a méningocoque (lIM),
hépatite A, rougeole, légionellose et toxi-infection alimentaire collective (TIAC). Les résultats sont présentés en fonction de la date
d’éruption pour la rougeole (si manquante, elle est remplacée par celle du prélévement ou de I'hospitalisation et, en dernier recours,
par la date de notification), de la date d’hospitalisation pour I'lIM, de la date de début des signes pour I'hépatite A et la Iégionellose el
de la date du premier cas pour les TIAC (si manquante, elle est remplacée par la date du repas ou du dernier cas, voire en dernier
recours par la date de la déclaration des TIAC).

| Tableau 1 |

Nombre de MDO déclarées dans nos régions, 2010-2013, données au 14/11/2013

Franche-Comté

Bourgogne

2011 2012*

|
2013* 2010 2011 2012* 2013*
6 4
17 7
49 75
2 13
11 18

" Les données incluent uniquement les DO et non celles déclarées a la Direction générale de l'alimentation (DGAL). *données provisoires - Source : InVS

| Tableau 2 |

Nombre de MDO déclarées par département en 2013 (mois en cours -M- et cumulé année -A-), données au 14/11/2013

Bourgogne Franche-Comté
71 39 70

" Les données incluent uniquement les DO et non celles déclarées a la Direction générale de l'alimentation (DGAL). *données provisoires - Source : InVS
Le point épidémiologique du 14 novembre 2013 | Surveillance sanitaire en Bourgogne et en Franche-Comté I Page 1


http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Travail-et-sante/Maladies-a-caractere-professionnel
http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Travail-et-sante/Maladies-a-caractere-professionnel
http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Travail-et-sante/Maladies-a-caractere-professionnel
http://www.invs.sante.fr/Publications-et-outils/Rapports%20-et-syntheses/Travail-et-sante/2013/Programme-de-surveillance-des-maladies-a-caractere-professionnel-MCP-en-Franche-Comte
http://www.invs.sante.fr/Publications-et-outils/Rapports%20-et-syntheses/Travail-et-sante/2013/Programme-de-surveillance-des-maladies-a-caractere-professionnel-MCP-en-Franche-Comte
http://www.invs.sante.fr/Publications-et-outils/Rapports%20-et-syntheses/Travail-et-sante/2013/Programme-de-surveillance-des-maladies-a-caractere-professionnel-MCP-en-Franche-Comte
http://www.invs.sante.fr/Publications-et-outils/Rapports%20-et-syntheses/Travail-et-sante/2013/Programme-de-surveillance-des-maladies-a-caractere-professionnel-MCP-en-Franche-Comte

| Lagrippe et les infections respiratoires aigués (IRA) |

La surveillance de la grippe et des infections respiratoires aigués basses s’effectue a partir des indicateurs hebdomadaires suivants :

- extrapolation du nombre de syndromes grippaux pour 100 000 habitants en Bourgogne/Franche-Comté (source: Sentinelles, Grog)

- pourcentage hebdomadaire de grippes parmi les diagnostics des associations SOS Médecins (Dijon, Sens, Besancon, source: SurSauD®)
- pourcentage hebdomadaire de grippes parmi les diagnostics des services d'urgences de Bourgogne/Franche-Comté adhérant & SurSaubD®
- description des cas graves de grippe admis en réanimation

Commentaires :
A I'échelle nationale, I'activité est faible.

Depuis le 1er novembre 2013, date de reprise de la surveillance des cas graves de grippe admis en services de réanimation pédiatrique et adulte,
un cas grave de grippe, & virus A non sous-typé, a été signalé a I'InVS chez une personne agée de 72 ans non vaccinée contre la grippe.

Cf. http:/mww.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Maladies-a-prevention-vaccinale/Grippe/Grippe-generalites

| Figure 1]

Extrapolation du nombre de syndromes grippaux pour 100 000 habitants en Bourgogne/Franche-Comté (source: Sentinelles, Grog),
données au 14/11/2013
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| Figure 2|

Pourcentage hebdomadaire de grippes parmi les diagnostics des associations SOS Médecins (Dijon, Sens, Besangon, source: SurSaubD®),
données au 14/11/2013
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| Figure 3|

Pourcentage hebdomadaire de grippes parmi les diagnostics des services d'urgences de Bourgogne/Franche-Comté adhérant & SurSauD®,

données au 14/11/2013
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| Les bronchiolites |

La surveillance de la bronchiolite s’effectue a partir des indicateurs hebdomadaires suivants :
- Pourcentage hebdomadaire de bronchiolites parmi les diagnostics des associations SOS Médecins (Dijon, Sens, Besancon, source: SurSaubD®)
- Pourcentage hebdomadaire de bronchiolites parmi les diagnostics des services d'urgences de Bourgogne/Franche-Comté adhérant & SurSauD®

Commentaires :
Le nombre de diagnostics SOS Médecins de bronchiolites pour les moins de 2 ans a augmenté la semaine derniére, comme cela est classiqguement
observé a cette période de 'année.

| Figure 4 |

Pourcentage hebdomadaire de bronchiolites parmi les diagnostics des associations SOS Médecins (Dijon, Sens, Besancon, source: SurSaUD®) chez les
moins de 2 ans, données au 14/11/2013

Pourcentage bronchiolites parmi les diagnostics chezmoins de 2 ans

25%

20%

15%

10%

5%

0%

mmmmm Pourcentage de bronchiolites parmi les
diagnostics chez les moins de 2 ans
= e == Lissage par moyenne mobile (7 semaines)
1 3
\ \ 1110
5 I |
P4 / \ /
-
- YA ~
-
\ ~i.,
i M Thsft~- it
|1l
O O O O O — e o — = — — N NN N NN NN NN NN NN MM N M en e e o o
WD D = O N S O AN WD D < OO D = O NSO N WO DS <O WO D SO NSO N WO DS oA O S =
A E T ETRN S S S AN mMSE T EE NS S S s A MM SE TSNS S s s A A ES
AFFTIFT RIS FTF-FFTEFIARIAAIFTFTIFT RIS AFTEIARIAAISFTEFTSFTARIIIc-as-EFAFITEITTIARSEFHA
Semaine-année

| Figure 5 |

Pourcentage hebdomadaire de bronchiolites parmi les diagnostics des services d'urgences de Bourgogne/Franche-Comté adhérant & SurSauD®, chez
les moins de 2 ans, données au 14/11/2013
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| Les gastroentérites aigués |

La surveillance des gastroentérites aigués (GEA) s’effectue a partir des indicateurs suivants :
- Evolution hebdomadaire des appels et des diagnostics de gastroentérites des associations SOS Médecins (Dijon, Sens, Besancon, source: SurSauD®)
- Pourcentage hebdomadaire de gastroentérites parmi les diagnostics des services d'urgences de Bourgogne/Franche-Comté adhérant & SurSauD®

Commentaires :

Il n’est pas observé d'augmentation particuliere des gastroentérites diagnostiquées ces derniéres semaines par les associations SOS Médecins et
les services d'urgences adhérant a Sursaud. On peut s'attendre & une augmentation en décembre comme cela est observé classiquement chaque
année.

| Figure 6 |

Evolution hebdomadaire des appels et des diagnostics de gastroentérites des associations SOS Médecins (Dijon, Sens, Besangon,
source: SurSaubD®), données au 14/11/2013
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| Figure 7 |

Pourcentage hebdomadaire de gastroentérites parmi les diagnostics des services d'urgences de Bourgogne/Franche-Comté adhérant a
SurSauD®, données au 14/11/2013
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| Surveillance non spécifique (Sursaud) |

La surveillance non spécifique est développée par I'InVS depuis 2004 avec une SURveillance SAnitaire des Urgences et des
Décés (Sursaud). Chaque matin, la Cire utilise des modéles statistiques pour détecter des variations inhabituelles et interpreéte
le cas échéant les données journaliéres avec les services producteurs.

Commentaires :
Pas d'augmentation inhabituelle cette semaine.

Complétude :
Les indicateurs des centres hospitaliers de Belfort, Chalon-sur-Sadne, Semur-en-Auxois, Chatillon-sur-Seine,
Montbard et la Clinique Médico-chirurgicale de Chendve n’ont pas pu étre pris en compte dans la figure 8.

| Figure 8 |

Nombre de passages aux urgences (courbe rouge) et hospitalisations (courbe bleu) dans nos 2 régions
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| Figure 9 |

Nombre de motifs d’appels (courbe rouge) et de diagnostics (courbe bleu) des SOS Médecins de nos 2 régions
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| Figure 10 |

Nombre de déceés issus des états civils de nos 2 régions
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Des informations nationales et
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http:/AMww.invs.sante fr, du
Ministére chargé de la Santé et

des Sports http:/mww.sante-
sports.gouv.fr, de 'Organisation

mondiale de la Santé
http:/Aww.who.int/fr.
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