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Données du 29 septembre au 5 octobre 2014 (semaine  40)
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Les 1éres Journées Scientifiques SurSaUD® [/ ASTER « 10 ans de surveillance syndr o-
mique en France : Regards croisés en santé publique civile et militaire » se tiendront
les 20 et 21 novembre 2014 a Paris.

Pré-programme et inscription :
http://www.invs.sante.fr/Actualites/Agenda/leres-Journees-Scientifigues-SurSaUD-R-ASTER.

| Synthese |

En semaine 40, on n'observe pas d’événement sanitaire particulier dans la région hormis
une augmentation marquée mais ponctuelle du nombre de passages aux urgences
d’adultes pour des douleurs abdominales non spécifiques.

En raison d'un probleme technique, les données des associations SOS Médecins
restent incomplétes pour la semaine 38. Les données de deux associations sont
également partielles pour une journée de la semaine 40 : l'analyse des données
SOS Médecins est donc a prendre avec précaution.

| Pathologies |

Gastroentérite (cf. graphiques page 2)

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

En semaine 40, le nombre de passages dans les services d’'urgence pour gastroentérite
n'a pas montré de variation particuliére (cf. figures 1 et 2). Les recours a SOS Médecins
pour un motif évoquant une gastroentérite, qui avaient progressé de fagon marquée en
semaine 39 chez les adultes de 15 ans et plus comme chez les enfants de moins de 15
ans, restent a un niveau similaire en semaine 40 (cf. figures 1 et 2) et les valeurs at-
teintes sont comparables a celles enregistrées en 2012 & la méme période (non illustré).

Selon les données non consolidées du réseau Sentinelles, le taux d'incidence régional de
la diarrhée aigué était en semaine 40 de 115 cas pour 100 000 habitants (intervalle de
confiance a 95 % : [70 ; 160]), en dessous du seuil épidémique national (193 cas pour
100 000 habitants). En France métropolitaine, le taux d’'incidence, qui a été estimé a 139
cas pour 100 000 habitants, se situait également en dessous du seuil épidémique
(http://www.sentiweb.fr).
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Gastroentérite

Evolution du nombre de passages dans des services d ‘'urgence Evolution du nombre de passages dans des services d 'urgenc e
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Autres pathologies

En semaine 40, les recours aux urgences hospitaliéres :

— d’'adultes de 15 ans et plus pour des bronchites aiqués

— d’enfants de moins de 15 ans pour des infections urinaires et des fiévres isolées

— d’adultes et d’enfants pour des infections ORL

ont progressé selon une dynamique habituellement observée a cette période de I'année.

Les passages aux urgences d’'adultes de 15 ans et plus pour des fievres isolées et d’adultes de 75 ans et plus pour des infec-
tions urinaires ont augmenté par rapport a la semaine 39, pour atteindre un niveau légérement supérieur a celui enregistré les
2 années antérieures a la méme période.

Par ailleurs, un pic important de passages aux urgences d'adultes de 15 ans et plus pour des douleurs abdominales non spé-
cifiques a été enregistré le lundi 29 septembre : un pic de moindre ampleur avait été enregistré en 2013 a la méme période.

Enfin, les passages aux urgences d’enfants de moins de 2 ans pour bronchiolite ont progressé en semaine 40 mais restent a
un niveau inférieur a celui enregistré les deux années antérieures a la méme période. La campagne 2014/2015 du Réseau
Bronchiolite Tle-de-France débutera le vendredi 10 octobre 2014 et sachévera le dimanche 22 février 2015
(http://www.reseau-bronchio.org/). Le nombre de demandes de kinésithérapeute sera prochainement intégré au Point épidé-
mio.
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| Indicateurs d'activité |

Urgences hospitalieres nombre de passages dans au plus 63 servicesictugg@ombre de passages suivis d'une hospialisatd'un transfertmoins de 2 ansle 2 a moins de 1
ans de 15 a moins de 75 ans, 75 ans et plus (saéseau Oscour® via SurSaUD®).

SOS Médecins nombre d'appels suivis d'une visite médicale aicien moins de 2 ansle 2 a moins de 15 grde 15 a moins de 75 ans, 75 ans et plus (sotgseau SOS
Médecins/InVS via SurSaUD®).

| Légende |

Evolution* en semaine 40

Passages aux urgences hospitalieres NN Baisse marquée de lactivité
Enfants de moins de 2 ans A Tendance & la baisse
Hospitalisations et transferts - Stabilité )
Enfants de moins de 2 ans 71 Tendance a la hausse
Passages aux urgences hospitaliéres AA Hausse marquée de l'activité
Enfants de 2 a moins de 15 ans ND Données non disponibles

Hospitalisations et tran  sferts

Enfants de 2 a moins de 15 ans
Passages aux urgences hospitaliéres
Adultes de 15 & moins de 75 ans

Hospitalisations et tran  sferts

7
7
7
7
Adultes de 15 & moins de 75 ans >
9
9

*La tendanceest déterminée par le pourcentage de variationgpgort a la moyenne dgsatrese-
maines précédentes.

En semaine 40, on enregistre une nouvelle augmentation marquée du
nombre de passages aux urgences d'enfants de moins de 2 ans, mais le
niveau atteint est comparable au niveau des années antérieures a la
méme période. A SOS Médecins, 'augmentation de I'activité se poursuit
tout en restant similaire ou inférieure a celle des années antérieures a la

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 ND méme peériode.
Appels & SOS Médecins ND
Enfants de 2 a moins de 15 ans
Appels & SOS Médecins ND
Adultes de 15 a moins de 75 ans
Appels & SOS Médecins ND

Adultes agés de 75 ans et plus

| Mortalité globale |

Nombre de déceslomiciliés ou non par jour du déces, enregiste¥degs services d'état civil (sans les transcripgtiet les enfants morts nés) pour 19&cmnes de
région (source : Insed)es données de la derniére semaine sont incomm@étessont donc pas interprétables.

Nombre hebdomadaire de  déces (tous ages) de 2005 a 2014
- 192 communes franciliennes

Nombre hebdomadaire de décés de personnes agées
2005 & 2014 - 192 communes franciliennes
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Comme déja souligné, on observe en semaine 36 un nombre de décés de personnes agées de 75 ans et plus lIégérement plus
élevé que les années antérieures a la méme période (cf. figure 4).
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| Signalements et autres systémes de surveillance |

Les informations contenues dans cette rubriquenesglent pas exhaustives.

Au niveau départemental ou régional

Les habitants de la Vallée de Seine sont invités a s’exprimer dans le cadre d'une enquéte té-
Iéphonique sur I'environnement, la santé et la qualité de vie :
http://www.ars.iledefrance.sante.fr/[Enquete-sur-l-environnement-1.175975.0.html.

Au niveau national

Un point de situation au 6 octobre sur la fievre hémorragique virale (FHV) a virus Ebola
en Afrique de I'Ouest est disponible sur le site de I'InVS :
http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Fievre-
hemorragigue-virale-FHV-a-virus-Ebola/Point-epidemiologigue-Ebola-Afrigue-de-lI-Ouest.

Les mesures des autorités sanitaires concernant I'épidémie d’Ebola en Afrique sont pré-
sentées par le ministére chargé de la Santé (mise a jour le 16 septembre) :
http://www.sante.gouv.fr/epidemie-d-ebola-en-afriqgue-de-l-ouest-le-point-sur-les-
mesures-des-autorites-sanitaires.html.

Par ailleurs, le ministére chargé de la Santé annonce :

- dans un communigqué daté du 2 octobre, que le gouvernement intensifie 'engagement de
la France pour soutenir la Guinée face a I'épidémie Ebola : http://www.sante.gouv.fr/le-
gouvernement-intensifie-l-engagement-de-la-france-pour-soutenir-la-quinee-face-a-I-
epidemie-ebola.html ;

- dans un communiqué daté du 4 octobre, la guérison de la jeune infirmiére francaise con-
taminée par le virus Ebola: http://www.sante.gouv.fr/guerison-de-la-jeune-infirmiere-
francaise-contaminee-par-le-virus-ebola.html.

Les données de la surveillance renforcée en 2014 en France métropolitaine concernant
le chikungunya et la dengue (point au 6 octobre) sont disponibles a I'adresse
http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Maladies-a-
transmission-vectorielle/Chikungunya/Donnees-epidemiologigues/France-
metropolitaine/Chikungunya-et-dengue-Donnees-de-la-surveillance-renforcee-en-2014.

Le dossier « Infection & nouveau coronavirus (MERS-CoV) » est disponible sur le site de
I'InVS (derniére mise a jour le 7 octobre) :
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 vi-
rus A(H5N1) et A(H7N9) » est disponible sur le site de I'lnVS (derniére mise a jour le 2
octobre) : 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

Le Bulletin hebdomadaire international est disponible a I'adresse :
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 Tle-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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