CIRE ILE-DE-FRANCE

CHAMPAGNE-ARDENNE Surveillance sanitaire en Tle-de-France
- Point épidémio hebdomadaire
InVvs du mercredi 20 ao(it 2014

DE VEILLE SANITAIRE Données du 11 au 17 ao(t 2014 (semaine 33)

| Synthése |

En semaine 33, on n'observe pas d’événement sanitaire particulier dans la région.

| Pathologies |

Pathologies liées a la chaleur  (f graphiques page 2)

Surveillance effectuée dfijlin au 31 aolt, dans le cadre du Systeme d'aartieule et santé
(http:/Awww.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Emviement-et-sante/Climat-et-sante/Chaleur-et-ahielited

Données hospitalieres (source : SurSaUD®) : nofqumtiien de passages dans des services d'urgapitaliers pour udiagnostic
de malaise (codes Cim10 R42, R53 et R55), dhypmih et autres effets directs de la chaleur (cGied0 T67 et X30), d
déshydratation (code Cim10 E86) et d'hyponatrérode(Cim10 E871).

Données de médecine de ville (source : SurSaUb@jbre quotidien d'appels a SOS Médecins poumaiifi évogiant un malai
(motifs "malaise", "perte de connaissance") oeflets directs de la chaleur (motifs "coup de ciigléinsolation", "déydratation”) ¢
nombre quotidien de visites SOS Médecins pour élsguindiagnosticde malaise a été établiggnostic de "malaise vagal"

"syncope").

émio

En semaine 33 :

- la température maximale enregistrée dans la région était de 23,6°C le 16 aodt ;

- on ne note pas d’augmentation particuliere des pathologies potentiellement liées a la
chaleur dans la région (cf. figures 1 a 4).

Gastroentérite (cf. graphiques page 2)

Données hospitaliéres nombre de passages paisgnosticde gastroentérite (codes Cim10 A08 et A09) dasssde
vices d'urgence hospitaliers (source : réseau @8caia SurSaUD®).Données SOS Médecinsnombre d’'appels
SOS Médecins pour umotif évoquant une gastroentérite (diarrhée et/ou vomissts) (source : réseau SOS Méd
cins/InVS via SurSauD®).

y 4

En semaine 33, on n'enregistre pas de variation particuliére des recours en urgence pour
gastroentérite concernant les adultes de 15 ans et plus (cf. figure 5). Chez les enfants de
moins de 15 ans, on note une légére augmentation du nombre de passages aux ur-
gences pour gastroentérite (+ 19 % par rapport a la semaine 32, cf. figure 6) mais la va-
leur atteinte est similaire a celles enregistrées les 2 années antérieures a la méme pé-
riode.
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Selon les données non consolidées du réseau Sentinelles, le taux d'incidence régional de
la diarrhée aigué en semaine 33 était de 52 cas pour 100 000 habitants [intervalle de
confiance a 95 % : 0-104], et se situait en dessous du seuil épidémique national (179 cas
pour 100 000 habitants). En France métropolitaine, le taux d’'incidence, qui a été estimé a
103 cas pour 100 000 habitants, se situait également en dessous du seuil épidémique
(http://www.sentiweb.fr).

Autres pathologies

En semaine 33, le nombre de passages aux urgences d'adultes de 15 ans et plus pour
des douleurs abdominales spécifiques et non spécifiques et des fievres isolées reste rela-
tivement élevé.
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Pathologies liées a la chaleur

Evolution des nombres de recours en urgence pour malaise (diagnostics
de passages dans des services durgence d'lle-de-Fr  ance, motifs et
diagnostics SOS Médecins) depuisle 1 * juin 2014
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| Indicateurs d'activité |

Urgences hospitaliéres nombre de passages dans au plus 63 servicesictueg@ombre de passages suivis d'une hospiialigatd'un transfertrmoins de 2 ansle 2 a moins de 1
ans de 15 a moins de 75 ans, 75 ans et plus (soéseau Oscour® via SurSauD®).

SOS Médecins nombre d'appels suivis d’'une visite médicale aidtam moins de 2 ans, de 2 & moins de 15 an$5demoins de 75 ans, 75 ans et plus (sourceaur&aS

Médecins/InVS via SurSauD®).

Evolution* en semaine 33
Passages aux urgences hospitaliéres
Enfants de moins de 2 ans
Hospitalisations et transferts
Enfants de moins de 2 ans
Passages aux urgences hospitaliéres
Enfants de 2 a moins de 15 ans

| Légende |
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Stabilité

Tendance a la hausse
Hausse marquée de l'activité
Données non disponibles

Hospitalisations et tran sferts
Enfants de 2 & moins de 15 ans
Passages aux urgences hospitaliéres
Adultes de 15 & moins de 75 ans
Hospitalisations et tran sferts
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Passages aux urgences hospitalieres
Adultes agés de 75 ans et plus
Hospitalisations et tran  sferts
Adultes agés de 75 ans et plus
Appels a SOS Médecins
Enfants de moins de 2 ans
Appels a SOS Médecins
Enfants de 2 a moins de 15 ans
Appels & SOS Médecins
Adultes de 15 a moins de 75 ans
Appels & SOS Médecins
Adultes agés de 75 ans et plus

*La tendanceest déterminée par le pourcentage de variationgpgort a la moyenne dgsatre
semaines précédentes.

En semaine 33, on observe une diminution de la majorité des indicateurs
d’activité, probablement en lien avec les congés d'été.
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| Mortalité globale |

Nombre de décéslomiciliés ou non par jour du déces, enregisteddgs services d'état civil (sans les transcrigtiet les enfants mortes) pour 192 communes di
région (source : Insed)es données de la derniére semaine sont incompétessont donc pas interprétables.

Nombre hebdomadaire de  déces (tous ages) de 2005 a 2014
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figure 8).

Pour rappel, le nombre de décés de personnes agées de 75 ans et plus a été un peu élevé en semaine 29 dans la région (cf.
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| Signalements et autres systemes de surveillance |

Les informations contenues dans cette rubriqueeneslent pas exhaustives.

Au niveau départemental ou régional

Pas d'événement particulier nécessitant d’étre signalé.

Au niveau national

« Le Comité d’'urgence de I'Organisation mondiale de la santé (OMS), convoqué du mercredi 6
au jeudi 7 aolt a Genéve a déclaré I'épidémie Ebola « urgence de santé publique de portée
internationale. Laurent Fabius, ministre des Affaires étrangéres et du Développement
international, et Marisol Touraine, ministre des Affaires sociales et de la Santé, réaffirment la
solidarité du Gouvernement avec les pays africains durement touchés par cette épidé-
mie. (...) » (déclaration conjointe du Ministre des affaires étrangéres et du développement
international et de la Ministre des affaires sociales et de la santé, http://www.social-
sante.gouv.fr/actualite-presse,42/communigues,2322/declaration-conjointe-du-
ministre,17430.html).

Epidémie d’Ebola en Afrique : les mesures des autorités sanitaires au 8 aoQt sont présentées
par le ministére chargé de la Santé : http://www.sante.gouv.fr/epidemie-d-ebola-en-afrique-de-
l-ouest-le-point-sur-les-mesures-des-autorites-sanitaires.html.

Un point de situation au 20 aodt sur la fievre hémorragique virale (FHV) a virus Ebola est
disponible sur le site de I'InVS : http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematigues/Maladies-
infectieuses/Fievre-hemorragique-virale-FHV-a-virus-Ebola.

Les données de la surveillance renforcée en 2014 concernant le chikungunya et la dengue
sont disponibles & [l'adresse: http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematigues/Maladies-
infectieuses/Maladies-a-transmission-vectorielle/Chikungunya/Donnees-

epidemiologiques/France-metropolitaine/Chikungunya-et-dengue-Donnees-de-la-surveillance-

renforcee-en-2014 (point au 18 ao(t).

Le dossier « Infection a nouveau coronavirus (MERS-CoV) » est disponible sur le site de
I'InVS (derniére mise a jour le 16 juillet) :
http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Infections-
respiratoires/Infection-a-coronavirus/Infection-a-nouveau-coronavirus-MERS-CoV.

Le dossier « Surveillance, définitions de cas et conduite a tenir pour la grippe aviaire a virus
A(H5N1) et A(H7N9) » est disponible sur le site de I'lnVS (mise a jour du 18 auvril) :
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 :

— Ebola (Guinée, Libéria, Sierra Léone, Nigeria) ;

— Chikungunya (Caraibes, Amérique) ;

— West Nile (Israél et Grece) ;

- MERS-CoV (Arabie Saoudite)
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) dlle-de-France et ses délégations territoriales
- les associations SOS Médecins adhérant au réseau SOS Médecins/InVS

— les chambres funéraires des Batignolles et de Ménilmontant

— le Centre de veille et d'action sur les urgences (Cerveau)

— le Centre opérationnel de la Zone de défense de Paris (COZ)

- les centres hospitaliers adhérant au réseau Oscour®

— le Groupement de coopération sanitaire pour le développement des systémes d'informa-
tion partagés en santé en lle-de-France (GCS D-SISIF)

- le réseau bronchiolite ARB lle-de-France

- les Samu

— les Services départementaux d'incendie et de secours et la Brigade des sapeurs-
pompiers de Paris

- les services d'états civils des communes informatisées, et en particulier le service de
I'état civil de la ville de Paris
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