CIRE MIDI-PYRENEES Surveillance sanitaire en Midi-Pyrénées

Point hebdomadaire n°427

Invs Semaine 25 (du 16/06/2014 au 22/06/2014)

INSTITUT Journée régionale de veille sanitaire 2014 en Midi-Pyrénées
DE VEILLE SANITAIRE

| Fait marquant de la Cire Midi-Pyrénées |

L'Agence Régionale de Santé (ARS) de Midi-Pyrénées et I'Institut de Veille Sanitaire (InVS) ont organisé le mardi 17 juin 2014 la
3éme journée régionale de veille sanitaire (JRVS) de Midi-Pyrénées. Dans le prolongement de la précédente JRVS de 2012, le
theme de cette joumnée était « Professionnels de santé, tous acteurs de la veille sanitaire » . Son objectif était de promouvoir
I'implication des professionnels de santé afin d'améliorer les dispositifs régionaux de veille sanitaire et d'alerte.

197 personnes ont participé a cette joumée. Le bilan de cette journée fera I'objet d'un Point Epidémio spédial. Ce bilan ainsi que
toutes les présentations seront prochainement disponibles sur le site Intemet de I'ARS Midi-Pyrénées a I'adresse suivante :
http:/Awww.ars.midipyrenees.sante.frindex.php?id=174142

Fievre hémorragique virale (FHV) a virus Ebola - Point de situation au 25 juin 2014

Depuis le début de I'année 2014, des cas de FHV liés a Ebola sont rapportés en Guinée, en Sierra Léone et au Libéria. Cette FHV
est en général plutdt rapportée en Afrique centrale. Il est important de rappeler que, dans la région, d'autres pathologies
endémiques telles que le paludisme ou d'autres virus responsables de FHV dirculent (FHV de Lassa ou la fievre jaune) et peuvent
compliquer le diagnostic. A ce jour, il s"agit de la plus importante épidémie liée au virus Ebola en termes de nombre de cas et de
déces rapportés (pour les 3 pays, 599 cas et 338 déces) et du nombre de foyers actifs.

Depuis mai 2014, la Guinée entre dans une nouvelle phase, aprés une premiére vague épidémique entre mars et fin avril 2014.
Au 25 juin 2014, le bilan épidémiologique fait état de 390 cas dont au moins 260 ont fait |objet d'une confirmation biologique.
Parmi ces cas, 270 sont décédés (létalité observée de 69,2%). Entre le 23 mai et le 25 juin 2014, 3 nouvelles préfectures (Boffa,
Télimélé et Kouroussa) ont rapporté des cas de FHV.

9o
=
1T

La situation épidémiologique est suivie avec attention et fait actuellement I'objet de publication réguliere dans le bulletin
hebdomadaire international (BHI) de I'InVS (bulletins hebdomadaires internationaux). Des bilans épidémiologiques peuvent étre
aussi retrouvés sur le site de I'OMS : http://who.int/csr/don/en/.

| Synthése des indicateurs |

H Surveillance chikungunya et dengue en Haute-Garonne ...........ccccceeveeveviiicecnennan. Page 2
Depuis le 19 juin 2014, 7 nouveaux signalements ont été enregistrés.
Passages dans les services d’urgence via Oscour® ..., Page 3
Le nombre total de passages observé via le réseau Oscour® en Midi-Pyrénées était stable.
ACHVITE SOS MEUECINS 3L ... Page 4
\ Le nombre total d'interventions observé via SOS Médecins 31 était stable.
Gastro-entérite et diarrh€es @IQUEBS ..........c.c.ovivevoeceieeeeeeee et Page 5
Les indicateurs étaient stables au niveau régional.
Rougeole, Hépatite A, Légionellose, Méningite, TiacC .........cccoooveceeioiercecceecceee. Page 7

Sur les 4 demiéres semaines, aucun cas d'infection invasive a méningocoque, 3 cas de légionellose, 1 cas d’hépatite A, 1 foyer de
TIAC, aucun cas de rougeole.

Sacs - Pathologies en lien avec la chaleur...........ccccccooiiiciciieeeeee Page 8
L'ensemble des départements de la région est en veille saisonniére a ce jour. Aucun signal sanitaire en lien avec la chaleur n'a été
enregistré.

| Point Focal de I’Agence Régionale de Santé de Midi-Pyrénées |

arg
Signaler,
alerter,

atla CVAGS celwte de Veille d’Alerte et dé Gestion
point d’entrée unique de I’ARS Midi-Pyrénées

24h/24 - 7j/7

| En savoir plus |

Données disponibles : les données du réseau Oscour® et de SOS Médecins 31 sont exhaustives pour la semaine précédente (semaine 25).
Les données des maladies a déclaration obligatoire sont provisoires - Partenaires et méthodes : voir site Intermet de 'InVS (lien).
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http://www.ars.midipyrenees.sante.fr/index.php?id=174142
http://www.invs.sante.fr/Publications-et-outils/Bulletin-hebdomadaire-international
http://who.int/csr/don/en/

Point au 25/06/2014

Surveillance renforcée Chikungunya et Dengue
Département de la Haute-Garonne

Objectifs : La surveillance épidémiologique du chikungunya et de la dengue en France métropolitaine a pour
objectif de prévenir ou limiter I'instauration d'un cycle de transmission autochtone de ces virus. Pour cela elle
vise a la détection rapide des cas importés, afin de mettre en place les mesures de lutte antivectorielle adaptées
(prospections, destruction des gites larvaires et traitement larvicide et/ou adulticide le cas échéant) autour de
ces cas, et la détection rapide des cas autochtones, de facon a identifier et investiguer une transmission
autochtone de virus et orienter les mesures de controle. Elle permet de plus le suivi des tendances (échelon
départemental, régional, national).

Définitions de cas :
e Chikungunya : fievre > a 38,5°C d'apparition brutale et douleurs articulaires invalidantes sans autre point
d'appel infectieux.
e Dengue : fievre > a 38,5°C d'apparition brutale et au moins un signe algique (céphalées, arthralgies,
myalgies, lombalgies ou douleur rétro-orbitaire) sans autre point d'appel infectieux.
o Cas importé : personne ayant séjourné en zone de circulation connue du virus dans les 15 jours précédant
le début des symptomes.

Comment signaler ?

ts de Midi-Pyrénées

‘ Fiches de notification : Chikungunya - Dengue

Ou signaler ?
Point focal de I’ARS Midi-Pyrénées
Tel : 0820226 101 — Fax : 05 34 30 25 86 — mail : ars31-alerte@ars.sante.fr

Actualités nationales et internationales

Dans les Caraibes et en Amérique centrale/du sud, I'épidémie de chikungunya continue sa progression.
La situation reste suivie avec attention compte-tenu de I'extension de I'épidémie a d'autres territoires du continent et a la
possible émergence du virus au Brésil, en particulier, pendant la période de la coupe du monde de football.
Du 1er mai au 20 juin 2014 et en France métropolitaine, 206 cas suspects de dengue ou de chikungunya ont été signalés. Parmi
lesquels :

e 33 casimportés de dengue ont été confirmés ;

e 72 casimportés de chikungunya ont été confirmés ;

e 2 casimportés co-infectés.
II'n'y a eu aucun cas autochtone.

Actualités régionales

Le dispositif de surveillance renforcée, visant a déclarer précocement les cas suspects importés de Chikungunya ou de Dengue
est actif depuis le Ter mai et jusqu'au 30 novembre 2014 en Haute-Garonne. Pour les 7 autres départements de la région, les
cas de Chikungunya et de Dengue sont transmis a I'ARS via le dispositif des maladies a déclaration obligatoire.

Depuis le dernier Point Epidémio (n°426 en date du 19/06/2014), 7 nouveaux signalements de cas suspects de chikungunya
ou de dengue ont été enregistrés a I'ARS Midi-Pyrénées (41 cas suspects depuis le 1er mai, date de début de la
surveillance). Aucun cas autochtone n'a été identifié. 1 enquéte entomologique a été conduite par I'opérateur délégué
par le Conseil Général de la Haute-Garonne, aucune n'a conduit a la mise en ceuvre de lutte anti-vectorielle.

| Tableau 1 |

Surveillance renforcée du Chikungunya et de la Dengue en Haute-Garonne depuis le 01/05/2014 (point au 25/06/2014) *

Cas cliniques Investigations entomologiques

En attente

Dép. Cas suspects Cas confirmés En atente de
- d'investigation

confirmation
Chikungunya Dengue biologique

Haute-Garonne 10 7 4 3 15 0

Prospection  Traitement LAY

| Tableau 2 |

Origine des signalements de Chikungunya et de la Dengue en Haute-Garonne depuis le 01/05/2014 (point au 25/06/2014) *

Dép_ Provenance du signalement Médecin signalant Laboratoire sollicité

Signalement Réseau des MDo

renforce |aborataires Autres ** Hospitalier Libéral Hospitalier  Libéral

Haute-Garonne 19 18 2 2 12 23 12 24
* Réseau de surveillance chikungunya et dengue associant ARS Midi-Pyrénées, la Cire Midi-Pyrénées, le CNR arbovirus

(IRBA-Marseille), PEID-méditerranée, le SCHS de la ville de Toulouse, le CHU de Toulouse, les cliniciens et LABM de Haute-
Garonne

** Comprend les signalements faits par plusieurs canaux par exemple surveillance renforcée + MDO
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http://www.ars.midipyrenees.sante.fr/fileadmin/MIDI-PYRENEES/0_INTERNET_ARS_MIP/ACTEURS_EN_SANTE/veille_sanitaire/Moustique_2014/FicheRenseignements-Mip-2014.pdf
http://www.ars.midipyrenees.sante.fr/fileadmin/MIDI-PYRENEES/0_INTERNET_ARS_MIP/ACTEURS_EN_SANTE/CVAGS_2013/DO_chikungunya.pdf
http://www.ars.midipyrenees.sante.fr/fileadmin/MIDI-PYRENEES/0_INTERNET_ARS_MIP/ACTEURS_EN_SANTE/CVAGS_2013/DO_dengue.pdf

Le point épidémio Semaine 25 (du 16/06/2014 au 22/06/2014)
Activité des services d’urgence participant au réseau Oscour®

(Organisation de la surveillance coordonnée des urgences)

Actualités nationales

Les nombres de passages et d'hospitalisations dans les structures d'urgences sont stables au cours de la semaine écoulée, mis a
part chez les enfants de moins de 2 ans, chez qui on observe une légére baisse des passages (-7% soit -963 cas) et des
hospitalisations. Le nombre quotidien de passages reste supérieur a celui observé au cours de I'année 2013 pour la méme
période.

Actualités régionales

En Midi-Pyrénées et pour la semaine 25, 32 établissements participaient au réseau Oscour®, soit I'équivalent de 95,8% des
passages enregistrés dans le Serveur Régional des Urgences (13740 passages sur 14340). Parmi ces établissements, 27 ont
transmis des diagnostics de passages ce qui représente 69,7% du nombre total de passages en services d'urgence observés sur
la région (9999 passages soit 72,8% des passages transmis via le réseau Oscour®) (voir tableau 1 pour les données par service
d'urgence et figure 1).

Le nombre total de passages observés tous ages confondus via le réseau Oscour® en Midi-Pyrénées était stable en semaine 25
par rapport a la semaine précédente (14322 a 13600 passages a hdpitaux constants) (figure 2). Cette tendance est homogene
dans les différentes classes d'age.

Tableau 3 |

Nombre de passages et pourcentage de diagnostics codés dans les services d’urgence participants au réseau Oscour® en
Midi-Pyrénées (du 16/06/2014 au 22/06/2014)

Departements Etablissements participants & Oscour® Nb total de passages transmis % de diagnostics codés

Ariege CH &riege Couserans 198 97,0%
CH du Yal d'Arigge 615 97,1%

AweyTon CH de Rodez 574 0.0%
CH Millau 344 93, 4%

CH Willefranche de Rouergue 285 3,9%

CH de 5t Affrique 0 0,0%

Haute-Garonne CH de 5t Gaudens 408 91,7 %
CHU - Hipital Purpan 130 97,9%

CHU - Hipital Rangqueil 647 97.8%

CHU - Hépital des Enfants 913 100,0%

Hipital Joseph Ducuing 310 97, 4%

Clinique d'Occitanie 633 27,5%

Clinique des Cédres 323 0,0%

Clinique Ambroise Pare 201 0.0%

Clinique 5t Jean du Languedoc 350 38,3%

Gers CH d'Auch i 0,0%
CH de Condom 166 97, 0%

Lot CH de Cahaors 417 97,6%
CH de Gourdon 145 100,0%

CH Figeat 256 0,0%

CH 5t Cere 140 100,0%

Hautes-Pyrenees CH de Bagnéres de Bigorre 217 95,9%
CH de Bigorre 715 25, 0%

CH de Lannemezan 235 100,0%

CH de Lourdes 332 100,0%

Clinique de I'Ormeau 203 97,0%

Tarn Clinique Claude Bernard 301 95, 0%
CH d'Albi 603 96,0%

CH de Castres a00 100,0%

CH de Lavaur 375 98,9%

Clinique du sidobre 306 94, 1%

Tarn-et-Garonne CH de Moissac 312 81, 4%
CH de Mantauban 703 69,6%

Clinique du Pont de Chaume 347 0,0%

Midi-Pyrenees Total 13740 FLE%
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Semaine 25 (du 16/06/2014 au 22/06/2014) Le point épidémio
Activité des services d’urgence participant au réseau Oscour® (suite)

| Figure 1 |

Représentativité du réseau Oscour® en Midi-Pyrénées en semaine 25 par rapport au SRU (du 16/06/2014 au 22/06/2014)
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| Figure 2 |

Nombre quotidien de passages dans les services d’urgence participants au réseau Oscour® en Midi-Pyrénées
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Activité de SOS Médecins 31

Actualités nationales

Sur la semaine écoulée, |'activité SOS médecins est en baisse tous ages confondus (-13 % soit -7168 visites) au niveau national
et dans les régions. Cette baisse est surtout due au fait que les 2 semaines précédentes avaient été marquées par une hausse de
I'activité due a des week-ends prolongés (Ascension et Pentecote). On retrouve des effectifs conformes a ceux observés au
cours des années 2012 et 2013.

Actualités régionales

Pour la semaine 25, 678 interventions ont été réalisées par SOS Médecins 31 dont 663 (97,8%) disposant d'un diagnostic
codé. Le nombre total d'interventions est en diminution en semaine 25 par rapport a la semaine précédente (-21,5%) (864
interventions en semaine 24) (figure 3). Cette diminution est homogéne dans les différentes dasses d'age.

| Figure 3 |
Nombre quotidien d’interventions et nombre quotidien d’interventions avec diagnostic codé pour SOS Médecins 31
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Semaine 25 (du 16/06/2014 au 22/06/2014)

Gastro-entérite et diarrhées aigués

Le point épidémio

|
N
N

Actualités nationales
En médecine libérale, pour le réseau Sentinelles, le taux d'incidience des cas de diarrhée aigiie vus en consultation de médecine
générale a été estimé a 99 cas pour 100 000 habitants (IC 95% [73 — 125]), en-dessous du seuil épidémique (170 cas pour 100

000 habitants).
Pour SOS Médecins, les interventions avec un diagnostic de gastro-entérite étaient stables.

Actualités régionales

D’apreés les médedins de SOS Médedns 31, 'indicateur était stable en semaine 25 par rapport a la semaine précédente avec 37
interventions (5,6% des interventions) contre 29 en semaine précédente (figure 4). Cette tendance était homogeéne dans les
différentes classes d'age (figure 5).

| Figure 4 |

Nombre et pourcentage hebdomadaires d’interventions pour diagnostic de gastro-entérites pour SOS Médecins 31
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| Figure 5 |
Nombre hebdomadaire d’interventions pour diagnostic de gastro-entérites par classe d’age pour SOS Médecins 31
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Semaine 25 (du 16/06/2014 au 22/06/2014)

Gastro-entérites et diarrhées aigués

|
N
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Actualités nationales

En milieu hospitalier, d'apres les services d'urgences participant au réseau Oscour®, le nombre de passages aux urgences pour
gastro-entérite était stable par rapport a la semaine passée.

Actualités régionales

En milieu hospitalier, d'apres les établissements participant au réseau Oscour®, |'indicateur était stable au niveau régional en
semaine 25 par rapport a la semaine précédente avec 107 passages (1,1% des passages) contre 100 en semaine précédente
(figure 6).

Cette tendance est homogene sur les départements de la région (tableau 2) et conceme toutes les classes d'age (figure 7).

| Figure 6 |

Nombre et pourcentage hebdomadaires de passages aux urgences pour diagnostic de gastro-entérite dans les services
d’urgence participants au réseau Oscour® en Midi-Pyrénées
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| Figure 7 |

Nombre hebdomadaire de passages aux urgences pour diagnostic de gastro-entérite par classe d’age dans les services
d’urgence participants au réseau Oscour® en Midi-Pyrénées
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| Tableau 4 |

Passages aux urgences pour diagnostic de gastro-entérite dans les services d’urgence participants au réseau Oscour® en
Midi-Pyrénées

. Sermnaine 24 Semaine 25 Ewolution entre les

Departernients Hb % Hb % sernaines 24 et 25
Arigge 7 0,8% 9 1,1%
Ayayron 4 0,9% 1 0,3%
Haute-Garanne 52 1,4% 57 1,5%
Gers 2 1,1% 1 0,a%
Lot 3 0.5% G 1.1%
Hautes-Pyrénaes 7 0,a% 1 0,9%
Tarn 13 0,4% 1a 0,7%
Tarn-et-Garonne 12 1.7% f 0,8%

Midi-Pyrénges 100 1,0% 107 1,1% >

*ND : Aucun établissement transmettant des diagnostics de passage au réseau Oscour® sur le département
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Le point épidémio Semaine 25 (du 16/06/2014 au 22/06/2014)

Maladies a déclaration obligatoire

| Figure 8 |

Nombre mensuel de rougeole déclarées a I'InVS en Midi-
.,..,.,.WMS Pyrénées (données provisoires au 25/06/2014)
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| Figure 9 | | Figure 10 |
Nombre mensuel de foyers de Tiac déclarés a I'lnVS en Midi- Nombre mensuel d’lIM déclarées a IInVS en Midi-Pyrénées
Pyrénées (données provisoires au 25/06/2014) (données provisoires au 25/06/2014)
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| Figure 11 | | Figure 12 |
Nombre mensuel de légionelloses déclarées a I'InVS en Midi- Nombre mensuel d’hépatites A déclarées a I'InVS en Midi-
Pyrénées (données provisoires au 25/06/2014) Pyrénées (données provisoires au 25/06/2014)
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| Tableau5 |
Nombre de cas de rougeole, IIM, Iégionellose, hépatite A et foyers de Tiac déclares a 'InVS en Midi-Pyrénées depuis le début
de 'année et au cours des 4 semaines précédentes (données provisoires au 25/06/2014)
Rougeole Tiac 1M Légio Hépatite A
Total 4 semaines Total 4 semaines Total 4 semaines Total 4 semaines Total 4 semaines

%))
<
1)

Dept 2014  precedentes 2014  precedentes 2014  precedentes 2014 precedentes 2014  precedentes
9 1] i} 1 ] ] ] 1 i} 3 1
12 ] i} 1 1 ] ] 1 i} 1 ]
H 2 i} 15 ] 7 ] B 3 10 ]
32 ] i} 1 ] 1 ] 4 i} i} ]
46 ] i} i} ] 1 1] 1 i} 1 1]
65 ] i} 4 ] ] ] ] i} 1 ]
81 ] i} 2 ] ] ] 2 i} 1 ]
82 ] i} 1 i 1 ] ] i} i} ]
Région 2 0 25 1 10 0 17 3 17 1
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Semaine 25 (du 16/06/2014 au 22/06/2014)

Le point épidémio

Systeme Alerte Canicule et Santé — Pathologies en lien avec la chaleur

Actualités nationales

Lensemble des départements du temitoire national est en veille saisonniére a ce jour.

Pour SOS médecins, les consultations pour coup de chaleur et déshydratation étaient en baisse nette au cours de la semaine
écoulée (-71% soit -149 visites pour coup de chaleur, -50 % soit -52 visites pour deshydratation), aprés un pic se situant vers le
14 juin. Cette diminution est notée pour toutes les classes d'age. On note toutefois une nouvelle augmentation des
consultations pour ces indicateurs en fin de semaine 25, majoritairement dans les régions Ouest et Sud-Ouest. Les effectifs
observés sont de nouveau conformes a ceux des années 2012 et 2013 pour les deux indicateurs.

Dans les services d'urgence participant au réseau Oscour ®, les pathologies en lien avec la chaleur étaient en recul (-32% tous
ages confondus soit -290 passages). Le pic de cette augmentation a eu lieu vers le 13 juin 2014.Les effectifs sont de nouveau
équivalents a ceux de I'année 2013.

Actualités régionales

L'ensemble des départements de la région est en veille saisonniére a ce jour.

Pour SOS médecins 31, on ne note pas d'augmentation particuliére des pathologies liées a la chaleur en semaine 25 par rapport
ala semaine précédente (figure 13).

En milieu hospitalier, d'aprés les établissements participant au réseau Oscour®, l'indicateur agrégé de surveillance des ’ 9
pathologies liées a la chaleur était stable au niveau régional en semaine 25 par rapport a la semaine précédente avec 23
passages (0,2% des passages) contre 25 en semaine précédente (figure 14). Cette tendance est homogene sur les
départements de la région et concerne globalement toutes les classes d'age. ‘

France métropolitaine

Région Midi-Pyrénées

| Figure 13 |

Nombre de passages pour diag. de pathologie liée a la chaleur (total des syndromes), Oscour® Midi-Pyrénées, tous ages
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Nombre de passages pour diag. de pathologie liée a la chaleur (total des syndromes), Oscour® Midi-Pyrénées, tous ages
27

© Agence Régonale de Santé
Midi-Pyrénées

IRPSE

O.R.UUIP
%@ MEDECINS

Sentwnelles

Nombre

0
’\bt RN N cf\b‘ q\b‘ ’\\bt PN N TN ) \bt NN (d.\\x [N N N N N \\k LN N

v ¥ & & N A7 &Y R N » 4
S I F ST g NGV T ¥ g g G g g o Y G g ol
Hﬁpitaux de Toulouse
Date - =
| Tableau 6 | Directeur de la publication
Synthése des indicateurs de surveillance pour pathologies liées a la chaleur observés via SOS Médecins 31 et les services Anne Bfua’m-BISSOHY' Directrice Gé-
d’urgence du réseau Oscour® de Midi-Pyrénées, tous ages nérale de I'InVS par intérim
rdicateurs Sernaine 24 Semaine 25 Evolution du nk de syndromes sur les derniers jours Rédacteur en chef
b % b % e 10 MM 21 228 2uE 14 Damien Mouly, responsable de la
505 Médecins 31 : Cire Midi-Pyrénées
- Coups de chaleur 1] 0,0% 0 0,0% 0 1] 1] 1] 1] 1] 1]
- Déshydratations 1 0,1% 1 0,2% i ] i i i 0 i Comite de rédaction
- Tatal des syndromes |iés & la chaleur 1 0,1% 1 0,2% 0 0 0 0 0 0 0 Cécile Durand q
Services d'urgences du réseau Oscour : \Iljérrgrr;neePC;wgar
- Hypertherrnies et coups de chaleur o 0,1% 5 0,1% 0 i 1 1 2 0 0 " uey
Sshiyd i 1a 0,1% 9 0,1% 1 0 0 2 1 1 0 Latifieiy ALy
- Déshydratations ’ ’ Nicolas Sauthier
- Hyponatrérmies 5 0,1% 9 0,1% 1 1 a a 1 1 a
- Total des syndromes liés 3 la chaleur® 23 0,3% 2 0,2% H 1 1 3 4 ? i
* Hypo-osmolarité et hyponatrémie uniquement (code CIM10 : E871) Diffusion

Cire Midi-Pyrénées
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