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Invs Point épidémio hebdomadaire
e du jeudi 31 octobre 2013

RERCEILLER SR Données du 21 au 27 octobre 2013 (semaine 43)

g r | Synthese |

@ D Agence Régionale de Santé
hampagne-Ardenne

En Champagne-Ardenne, on note en semaine 43 une progression des recours aux ur-
gences hospitaliéres et en médecine de ville pour des infections ORL et des infections
respiratoires aigués basses.

| Pathologies |

Bronchiolite

Données hospitalieres : nombre de passageslipgapsticde bronchiolite (code Cim10 J21) dans les serdicegence hospitalie
(source : réseau Oscour® via SurSaUD®). Donnéesedecine de ville : nombre diagnosticsde bronchiolite portés a llissu d'u
visite (source : réseau épidémiologique SOS MésiEcamce via SurSaUD®).

En semaine 43, le nombre de passages aux urgences pour bronchiolite et le nombre de
diagnostics SOS Médecins de bronchiolite chez les enfants &gés de moins de 2 ans res-
tent modérés (cf. figure 1).

| Figure 1 |
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Gastroenterite (. graphiques page 2)

Données hospitalieres : nombre de passagesdiegmostic de gastroentérite (codes Cim10 A08 et A09) dasssde
vices d'urgence hospitaliers (source : réseau @®caa SurSaUD®). Données de médecine de villemine dedia-
gnostics de gastroentéritgoortés a I'issu d’une visite (source : réseau &pidlogique SOS Médecins France via Sur-
SauD®).

En semaine 43, on n'observe pas de variation particuliere des passages aux urgences
pour gastroentérite ni des diagnostics SOS Médecins de gastroentérite (cf. figures 2 et 3).

Selon le réseau Sentinelles, le taux d’incidence régional de la diarrhée aigué était de 125
cas pour 100 000 habitants en semaine 43 (intervalle de confiance & 95 % : [0;387]), en-
dessous du seuil épidémique national (216 cas pour 100 000 habitants). En France mé-
tropolitaine, le taux d’incidence a été estimé a 144 cas pour 100 000 habitants, égale-
ment en dessous du seuil épidémique (http://www.sentiweb.fr).
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Gastroentérite
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Autres pathologies

Variation des 10 pathologies les plus fréquentes : diagnostics de passages dans les services d’'urgence - Tous ages
l Pathologie | Semaine | Semaine préc édente | Variation |
TRAUMATISME (Diag SAU) 1546 1759 -12,11%
INFECTIONS ORL (Diag SAU) 228 173 31,79%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU) 187 193 -3,11%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 167 157 6,37%
MALAISE (Diag SAU) 159 144 10,42%
NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 131 110 19,09%
DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 127 115 10,43%
INFECTIONS RESPIRATOIRES AIGUES BASSES (Diag SAU)* 112 79 41,77%
DEMANDE DE CERTIFICAT (Diag SAU) 94 79 18,99%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 84 87 -3,45%

* regroupement incluant bronchites aigles et brimfiths, détresses respiratoires, syndromes grippapneumopathies

| Tableau 2 |

Variation des 10 pathologies les plus fréquentes : diagnostics posés en fin de visite par SOS Médecins - Tous ages
Pathologie | Semaine | Semaine précédente | Variation
RHINOPHARYNGITE (Diag SOS) 132 163 -19,02%
INFECTION RESPIRATOIRE AIGUE BASSE (Diag SOS)* 120 98 22,45%
ANGINE (Diag SOS) 107 65 64,62%
BRONCHITE (Diag SOS) 96 70 37,14%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 87 88 -1,14%
LARYNGITE / TRACHEITE (Diag SOS) 59 49 20,41%
OTITE (Diag SOS) 53 44 20,45%
INFECTION URINAIRE (Diag SOS) 45 31 45,16%
CERTIFICAT + ADMIN (Diag SOS) 44 39 12,82%

* regroupement incluant bronchites aigles et brimfiths, détresses respiratoires, syndromes grippapneumopathies

En semaine 43, les recours aux urgences hospitalieres et de ville pour des infections ORL et des infections respiratoires ai-
gués basses ont progressé.
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Indicateurs d'activité |

Urgences hospitalieres nombre de passages dans au plus 14 servicesctugg@ombre de passages suivis d'une hospitalisatd'un transfert - moins de 2 ans, de 2 a sndérl5
ans, de 15 a moins de 75 ans, 75 ans et plusgsoégeau Oscour® via SurSaUD8PS Médecins nombre d'appels suivis d'une visite médicale aid@m moins de 2 ansle 2 &
moins de 15 ans, de 15 & moins de 75 ans, 75pns @ource : réseau épidémiologique SOS Médaeinse via SurSaUD®).

| Figure 4 |

Evolution du nombre hebdomadaire de passages et de passages
suivis d'une hospitalisation ou d’'un transfert - moins de 2 ans

de 2 a moins de 15 ans
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| Figure 5 |
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Evolution du nombre hebdomadaire d’appels a SOS Médecins
- enfants (moins de 15 ans)

Evolution du nombre hebdomadaire d’appels a SOS Médecins
- adultes (15 ans et plus)
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Tendance Tendance
Enfants de moins de 2 ans Adultes de 15 a moins de 75 ans
Passages aux urgences 7 Passages aux urgences >
Hospitalisations et transferts > Hospitalisations et transferts >
Appels 4 SOS Médecins 7 Appels 4 SOS Médecins 7
Enfants de 2 a moins de 15 ans Adultes agés de 75 ans et plus
Passages aux urgences AY| Passages aux urgences >
Hospitalisations et transferts -> Hospitalisations et transferts 7
Appels & SOS Médecins A\| Appels & SOS Médecins 7
NN |Baisse marquée de l'activité | A [Tendance a la hausse Tendance : évolution par rapport aux 4 semaines poédentes
N [Tendance a la baisse A2 Hausse marquée de l'activité
> [Stabilité ND |Données non disponibles

En semaine 43, on observe principalement :

— la progression par rapport aux 4 semaines précédentes des recours aux urgences hospitalieres et de ville chez les enfants
de moins de 2 ans ;

— la poursuite de la diminution de I'activité concernant les enfants de 2 a moins de 15 ans.

| Mortalité globale |

Nombre de décéslomiciliés ou non par jour du déces, enregistrédgsaservices d'état civil (sans les transcripgienles enfants morts nés) (source
SauD®).Les 33 communes identifiées pour le suivi de latalité représentent 75 % des décés enregistrédalaggion.
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On n'observe pas d’augmentation marquée du nombre de décés dans la région ces derniéres semaines (cf. figures 10 et 11).
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| Signalements et autres systemes de surveillance |

Les informations contenues dans cette rubriquenesglent pas exhaustives.

Au niveau départemental ou régional
Pas d’événement particulier nécessitant d’'étre signalé.

AU niveau national

Dans le bulletin de surveillance de la grippe au niveau national cette semaine : « activité
grippale toujours faible et comparable a celle de Ila semaine précédente »
(http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Maladies-a-
prevention-vaccinale/Grippe/Grippe-generalites/Donnees-de-surveillance).

Surveillance des infections liées au nouveau coronavirus (MERS-CoV) :

- un point épidémiologique au 29 octobre est disponible a I'adresse :
http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Infections-
respiratoires/Infection-a-coronavirus/Infection-a-nouveau-coronavirus-MERS-
CoV/Surveillance-des-infections-liees-au-nouveau-coronavirus-MERS-CoV-.-Point-au-
29-octobre-2013 ;

- le dossier du ministére chargé de la Santé sur le nouveau coronavirus, actualisé au 25
octobre, est accessible a I'adresse : http://www.sante.gouv.fr/nouveau-coronavirus.

Le dossier « Surveillance, définitions de cas et conduite a tenir pour la grippe aviaire a virus
A(H5N1) et A(H7N9) »a été mis a jour sur le site de I'InVSle 18 juillet
http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Maladies-a-
prevention-vaccinale/Grippe/Grippe-aviaire/Surveillance-definitions-de-cas-et-conduite-a-
tenir-pour-la-grippe-aviaire-a-virus-A-H5N1-et-A-H7N9.

Au niveau international

Au sommaire du Bulletin hebdomadaire international cette semaine :
grippe A(H5N1) / A(H7N9) et MERS-CoV dans le Monde
(http://www.invs.sante.fr/Publications-et-outils/Bulletin-hebdomadaire-international).

| Partenaires régionaux de la surveillance |

La Cire Tle-de-France Champagne-Ardenne remercie :

—-I'Agence régionale de santé (ARS) de Champagne-Ardenne

- les associations SOS Médecins de Reims et Troyes

- les centres hospitaliers adhérant au réseau Oscour®

—le Groupement de coopération sanitaire Systéemes d’information de santé de Champagne-
Ardenne (GCS Sisca)

- le Réseau régional des urgences de Champagne-Ardenne (Resurca)

-les Samu

- les services d'états civils des communes informatisées
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