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Evolution des passages des 75 ans etplus
dans 12 services d’urgences (2001-2005)

12 Hépitaux : A. Paré, Avicenne, Beaujon, Bicétre, Bichat, Cochin,
300 - Henri Mondor, Hétel Dieu, J. Verdier, L. Mourier, St Antoine, Tenon

Moyenne mobile (7j) des passages aux urgences des 75ans et plus
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- Un contexte particulier

e Aout 2003 :
- une canicule majeur
- des conséquences sanitaires importantes
- fréequentation des urgences
- impact sur la mortalite
- impossibilite pour 'InVS de comprendre la situation
en temps reel

e La nécessité pour I’InVS de développer :
- une veille sanitaire en temps quasi
reel
- une coopération avec les intervenants
d’urgences
- une veille sanitaire reactive, sensible et pw

IIIIII

specifique @ e



- P ourquoi s’appuyer sur les
urgences ?
e Une répartition nationale

* Une informatisation metier en developpement

- Possibilite d’obtenir des rapidement des donnees
strucuturees

- Une position particuliere vis-a-vis de la population
= Recours aux soins important

- 14 millions de passages par an soit 40 000 passages /jr (Drees
2006)

»Qbservatoire réactif de la sante de la
population iy
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- Variables prises en compte

Services d’Urgence

Par patient
- Age
- Sexe
- Mode d’arrivée
- Motif de recours
- Diagnostic (CIM10)
- Score de gravité
(CCMU)
- Orentation
- Transfert
- CP de résidence B
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Architecture de la transmission
d’informations
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age, sexe, code résid,
score CCMU,
diagnostic principal
mode de sortie ../...

Senveur
régional

Tableaux de
bords quotidiens :

passages,
hospitalisation,

transfert../...

ér

R »
PAVAE S
’ )/ 1 \ \
7 1 \ \
,/ 1 \ \
, )/ ,' \ N
'// ,, ', \\ \\\
’ ! \ \
// II ’| \ \\
/' ll 1 \\ \\
J /I ’, \‘\ N
AP_I_IP L 1 A AN
SAU SAU SAU SAU SAU
lle-de-France

Niveau régional — fle de France

Niveau national

InvVS
Seneu t Mgurlce
rinvVs Cire

SAU SAU

Autres régions

Enregistrements
individuels quotidiens:
age, sexe, code résid,
score CCMU,
diagnostic principal
mode de sortie ../...

INSTITUT
DE WEILLE SAMITAIRE



- La transmission de données

 Installation d’'un module d’extraction des données

e Transfertdes données par FTP vers UInVS avec
cryptage

e Mise en place d’un envoidouble a 24h pour chaque
date (pour les hopitaux)

e Envoiautomatique et quotidien en fin de nuit

e Mise a disposition des données au formatS AS pour

traitement NS e



- Les reseau Oscour en 2007
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B L c ¢scau de 2004 2007

e Nombre d’établissements

- 115 établissements transmettent leurs données
e 6 regions completes
e 14 etablissements directs (dont2 AG et 1 Réunion)

- Début de la transmission mai 2004 (Le Mans et
Cochin)

« Evolution du nombre d’établissements

- E?’Ee 2004 : 11 etablissements IdF et 12 hors IdF

- ,?A;Eltomne 2004 : + 9 etablissements IdF

- I?:Igver 2005 : + 3 etablissements IdF

- Printemps 2006 : + 2 etablissements HIDF
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- Le reseau en 2007

 Volume des passages
- 8000 a 9 000 passages adultes enregistrés /r
- 2 000 passages pediatriques enregistrés /r
- Plus de 6 millions de passages enregistrés depuis juillet 2004

 Représentativité du réseau
- Niveau régional : de moins de 50% a pres de 100%
- Niveau national : 18 %

e Deux instances
- Conseil scientifique
- Comité de suivi
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- Le traitement des données

 Production de tableau de bord quotidien

- Traitements quantitatifs
 Suivant le nombre de passages
 Suivant lorientation (hospitalisation, transfert)

- Traitements qualitatifs (en lien avec le Cerveau)

e Regroupement syndromique (17 classes (pneumo,
gastro... ) et 55 sous classes (bronchiolite,
bronchite... ))

e Soit plus de 80% des diagnostics categorisées
» Catégorisation par classes d’ages

- Une classe adulte >= 15 ans
- Une classe personne agee > = 75 ans W
- Une classe pédiatrique < 15 ans S Ve s



- Le traitement des données

e Production de tableaux de bord

quotidiens
- Tableau de
- Tableau de

DOIC
DOI'C

- Tableau de

DOIC

AP-HP
CO
hypothermie /hyperthermie

e Participation aux surveillance s pécifiques

de I’'InVS

- Grippe

- Bronchiolite
- Gastro-ente
- Grand froid

rte
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- Traitement quantitatif des données

] K:\taburgences\synthese.htm - Microsoft Internet Explorer fourni par 'lnV5S

Fichier Edition Affichage Favoris Outls ? #
O Précédente O la @ K_‘/;] p Rechercher * Faworis @ @ - @ < D @? ﬁ
Adresse &) K: taburgenceslsynf—zrm v| By ok Lens T
s
Synthése du tableau de bord Urgences - 07/11/07 T
%4 semaines Etendue mois
| passages adultes .
| passages adultes
| passages adultes
| passages adultes
| passages adultes b
| passages enfanis
| passages enfants | CH Saint Junien
| passages enfants CH Saint Yrieix
| Hospitalisations adultes
| Hospitalisations adultes 400.0 | 3-27 | CH Belfort
| Hospitalisations adultes | | | 33.0 | - 18 | CHDUssdl
| Hospitalisations adultes —————
| Hospitalisations adultes | | | | 2-17 | Clin. Saint Pierre
| Hospitalisations adultes —————
| Hospitalisations adultes 220 13 330 3.2 Lam
| Hospitalisations adultes | 7 | 3 | 154.0 | 1-10 Polyclin. Grand-Sud
| Hospitalisations enfants | 2 | 1 | 100.0 | 1-4 | CHDole
| Hospitalisations enfants | 4 | 2 | 100.0 | 1-7 | CH Vesoul
| Hospitalisations enfants | 5 | 2 | 1500 | 1-7 | Coulommiers
| Haosnitalisatinns enfants | 3 | 3 | a00 | 1-7 | Hvéres )

@ Intranet local

11:37
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- Traitement quantitatif des données

s\taburgenceshsy ese.htm - Microsoft Internet Explorer fourni par I'InVYS | 125 ]
Fichier Edition Affichage Favoris Outils 7 #’
P a5 . ) ; T B
- ] E] 7 ( > - >
l\) Précédente @ o = x;j p Rechercher .. Favoris @' @ =" @ @? ﬁ
Adresse |@ K:\taburgences\synthese.him ‘V| OK Liens
PasSsSages = o = AIS T == T T T o T o T T T T

s

|
| passages < 2 ans 4 2 1000  1-5  CHDok
| passages < 2 ans 8 9 520  1-9  Coulommirs
| passages < a ! ans | 6 | 4 | 100.0 | 1-12 | Hveéres
|
|

]
Lh
o
=
=
1
Ln

passages < a 2 ans | 3 |Po}}'c]:in_ Saint Jean

passages > ou égal a 75 ans région  [INININSTNINNN IS RSO s ihsieeassi

Tableaux descriptifs

Passages Hospitalisations

o Passages/adultes’Hopitaux « Hospitalisations/adultes Hopitams:
s Passages/adultes » Hospitalisations/adultes

o Passages/Adultes/Region » Hospitalisations/A dultes/Region

e Passages/= 75 ansHopitawx « Hospitalisations'>= 75 ans/Hopitaus

s Passages’' = 75 ans s Hospitalisations/ = 75 ans
e Passages/ = 75 ans Begion « Hospitalisations! = 75 ans /Region

e Passages/enfants Hopitaux o Hospitalisations/enfants Hopitans:

s Passages/enfanis s Hospitalisations/enfants

e Passaces/enfants/récion » Hospitalisations/enfants/région =
s Passages’ < 2 ans/Hopitaux « Hospitalisations! <X 2 ans/Hopitaux

o Passages/ <2 ans » Hospitalisations/ <2 ans

s« Passages/ <X 2ans/région » Hospitalisations/ <2 2ans/région

demarrer



- Traitement quantitatif des données

a K:\taburgences\adultes.htm - Microsoft Internet Explorer fourni par I'InV5S

Fichier Edition Affichage Favoris Outls ?
@ Précédente - O B @ K_‘/;] p Rechercher ‘*_L‘r_\\?Favoris @ @v ,:"} @ < D @? ﬁ
Adresse €] k:\taburgences\adultes.htm v| By ok Lens T
|
Passages (15 ans et plus) - 07/11/07 1
~b Nb T o Movenne %o 4 Movenne Ecart-type Meédiane Ftend . =
° jour semaines mois mois mois encue mots
Ambroise 89 88 1 91 -3 97 12 97 74-128| &
Paré
| Amiens | 78 | 73| 6| 84 | -8| 70 | 25 78 | 4-104
Antoine
Bédlore 91 78 16 79 14 g1 7 g0 69 - 97
| Antony | 88| 81| 8| 88 | -1 96 | 13 | 95 | 65 - 123
| Argenteuil | 124 | 139 | -11 | 127 | -3 133 | 14 | 132 109 - 158
| Avicenne| 98 | 87 | 12 | 85 | 14| 95 | 9| 95 | 77 - 118
Beauvais _________
| Bichat | 183 | 187 | 3 | 73 | 5| 74 | 21| 169  140-224
Bmefre_________
| CHAb| 47-81
CH Bagnols
s/ Ceze
CH Bassin
- I D D R D I I I
| CH Belfort | 67 | 66 | 1] 66 | 1] 66 | 6| 66 | 54 -84
| CH Castres | 40| 46 | -14 | 47 | -15 | 52| 7| 55 | 35 - 64
| CHD'Ussel | 19| 22| -14 | 20| -5 24| 4| 24| 14 - 36
CH De Lure NN DS DS DD e Riic D —ms s -
@ Termingé @ Intranet local

y ; - Y 11:38
‘s demarrer o € r4 [ v ] & . U T -
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Sunveillance des intooications. s monaepde de carbons
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- Le tableau de bord « AP-HP »

SURVEILLAMCE AP-HF dw D&M 107
Survelllamce des pathclogles preumalogiques
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EX. de la grippe

Grippes et infections virales diagnostiquees dans les services d'urgences

=
! moins de 15 aris (Serie ternporelle et Moyenne mohile 7 jours)
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omparaison des passages aux urgences pour grippe aux cas

extrapolées de grippes cliniques (données : réseau
S entinelles), IDF, saisons 2004/2007
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Bronchiolites diagnostiquées dans les services d'urgences
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Meningites - Maing

Meningites diagnostiquées dans les services d'urgences informatisés (moins de 15 ans)
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chaleur

- Recherche d’un indicateur d'impactde la
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‘un indicateur d’impactde la
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- E valuation de la stabilite de transmission

Transmission | lransmission JTs
S S manquants

Total 1380 1373 7

v'Au total 1373 / 1380 jeux de données ont été transmis a temps,
soit une stabilité de 99.49% m
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- Perspectives

e Le RPU : plus completdans le receuil

e Le developpement du schema directeur
des systemes d’information de U'InVS

TN

Veéritable retour
d’information
pour les
partenaires

Véritable
capacite de
traitement de
l'information au
niveau regional

IIIIII



- Conclusion

 Un outil nouveau dans la veille saniaire

 Enrichipar les autres sources de donnéees

e Entierementfondée sur une collaboration avec les
urgentistes

 Utile aussibien pour le suivi d’epidémie que la
mesure d’impact
 Toume vers la regionalisation i
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