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Surveillance sanitaire en Île-de-France 

Point épidémio hebdomadaire 
du jeudi 20 avril 2017 
Données du 10 au 16 avril 2017 (semaine 15) 

 

| Les points clés | 

 L’augmentation des recours pour varicelle en ville (réseau Sentinelles et SOS Médecins) 

et aux urgences hospitalières se poursuit. 

 Gastroentérite : poursuite de la diminution. 

 

 
 
 

| Pathologies | 

 

Gastroentérite  
Données SOS Médecins : proportion des diagnostics de gastroentérite parmi l’ensemble des diagnostics renseignés par les associations 
SOS Médecins (source : réseau SOS Médecins France/Santé publique France via SurSaUD®). Données hospitalières : proportion des 
diagnostics de gastroentérite (codes Cim10 A08 et A09) parmi l’ensemble des diagnostics renseignés dans les services d'urgence hospi-
taliers (source : réseau Oscour® via SurSaUD®). 

Gastroentérite : poursuite de la diminution 

En médecine générale (Sentinelles et SOS Médecins) 

Selon les données du Réseau Sentinelles, en Île-de-France en semaine 15, le taux 

d’incidence régional de la diarrhée aiguë était de 53 cas pour 100 000 habitants (intervalle 

de confiance à 95% : [0-136]), en diminution par rapport à la semaine précédente (73 cas 

pour 100 000 habitants, intervalle de confiance à 95% : [32-114]). En France métropolitaine, 

le taux d’incidence est estimé à 86 cas pour 100 000 habitants (intervalle de confiance à 

95% : [69-103]), en dessous du seuil épidémique national de 143 cas pour 100 000 habitants 

(http://www.sentiweb.fr). 

À SOS Médecins (cf. figures 1 et 2), le nombre de consultations pour gastroentérite diminue 

(n=898 en semaine 15 contre n=957 en semaine 14).  

À l'hôpital (urgences hospitalières)  

Aux urgences hospitalières (cf. figures 1 et 2), le nombre de passages aux urgences pour 

gastroentérite tous âges confondus diminue également par rapport à la semaine précédente 

(n=969 en semaine 15 contre n=1 021 en semaine 14). Chez les enfants de moins de 15 ans 

(qui constituent 3 consultations pour gastroentérite sur 4), la gastroentérite représente 6% de 

l’activité en semaine 15 (6,5% en semaine 14), et 14% des passages sont suivis d’une hos-

pitalisation (16% en semaine 14). Chez les adultes de 15 ans et plus, la gastroentérite re-

présente moins de 1% des passages.  

 

Autres pathologies 

En semaine 15, on observe la poursuite de la progression des recours aux urgences hospi-

talières et de ville d’enfants de moins de 15 ans pour varicelle (en semaine 15, n=224 pas-

sages aux urgences, et n=164 consultations SOS Médecins). 

Le réseau Sentinelles a également noté en semaine 15 une activité modérée de varicelle en 

Île-de-France. Le taux d’incidence régional est de 28 cas pour 100 000 habitants (intervalle 

de confiance à 95 % : [0-81]). Le taux d’incidence national est quant à lui estimé à 27 cas 

pour 100 000 habitants (intervalle de confiance à 95 % : [17-37]) (http://www.sentiweb.fr).  

On enregistre en outre une nouvelle augmentation des passages aux urgences en lien avec 

des pathologies dermatologiques chez les enfants de moins de 2 ans (n=74 en semaine 

15 contre n=58 en semaine 14).  

 

http://www.sentiweb.fr/
http://www.sentiweb.fr/
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Figure 1* : Évolution du nombre hebdomadaire et de la proportion de gastroenté-
rite dans l’ensemble des diagnostics renseignés aux urgences hospitalières (SU) et 
par SOS Médecins au cours des deux dernières années en Île-de-France (nombre 
non constant de services au cours du temps) - adultes de 15 ans et plus 

Figure 2* : Évolution du nombre hebdomadaire et de la proportion de gastroenté-
rite dans l’ensemble des diagnostics renseignés aux urgences hospitalières (SU) et 
par SOS Médecins au cours des deux dernières années en Île-de-France (nombre 
non constant de services au cours du temps) - enfants de moins de 15 ans 

  
* Les nombres hebdomadaires de passages aux urgences et de consultations SOS Médecins ne sont pas comparables au fil du temps du fait de l’inclusion de nouveaux services dans le système 
de surveillance et/ou de l’évolution de la part des diagnostics codés. 

 

| Indicateurs d’activité | 

Urgences hospitalières : nombre de passages aux urgences et nombre de passages suivis d'une hospitalisation ou d'un transfert - moins de 2 ans, de 2 à moins de 15 ans, de 15 à moins de 75 ans, 75 
ans et plus (source : réseau Oscour® via SurSaUD®) ; SOS Médecins : nombre d’appels suivis d’une visite médicale à domicile - moins de 2 ans, de 2 à moins de 15 ans, de 15 à moins de 75 ans, 75 ans 
et plus (source : réseau SOS Médecins/Santé publique France via SurSaUD®). 

Tableau 1 : Évolution des indicateurs d’activité*  

Moins de 2 ans 
Passages aux urgences hospitalières  

Hospitalisations et transferts  

Appels à SOS Médecins   

De 2 à moins 
de 15 ans 

Passages aux urgences hospitalières  
Hospitalisations et transferts   

Appels à SOS Médecins  

De 15 à moins 
de 75 ans 

Passages aux urgences hospitalières  

Hospitalisations et transferts  

Appels à SOS Médecins  

75 ans et plus 
Passages aux urgences hospitalières  

Hospitalisations et transferts  
Appels à SOS Médecins  

 

 
 
 
 

 

 

| Mortalité globale | 

Nombre de décès domiciliés ou non par jour du décès, enregistrés par les services d’état civil (sans les transcriptions et les enfants morts nés, source : Insee). 

Les données des dernières semaines sont incomplètes en raison des délais de transmission. 

Figure 3 : Nombre hebdomadaire de décès (tous âges) de 2013 à 2017 - 369 com-
munes franciliennes 

Figure 4 : Nombre hebdomadaire de décès de personnes âgées de 75 ans et plus de 
2013 à 2017 - 369 communes franciliennes 

  

En semaine 14 (du 3 au 9 avril 2017), et même si les données sont encore incomplètes, le nombre de décès toutes causes con-

fondues, tous âges et de personnes âgées de 75 ans et plus, est conforme à celui attendu (cf. figures 3 et 4). 

En semaine 15, l’augmentation du nombre de consultations SOS Mé-

decins concernant des personnes âgées de 75 ans et plus par rap-

port aux 4 semaines précédentes se poursuit, de même que la baisse 

de l’activité liée aux enfants de 2 à moins de 15 ans. 

 

Légende :   

 Baisse marquée de l'activité   

 Tendance à la baisse  

 Stabilité   

 Tendance à la hausse  

 Hausse marquée de l'activité   

ND Données non disponibles  

* La tendance est déterminée par le pourcentage de variation par rapport à la moyenne 
des quatre semaines précédentes. 
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| Signalements et autres systèmes de surveillance | 

Les informations contenues dans cette rubrique ne se veulent pas exhaustives. 

Au niveau départemental ou régional 

Pas d’événement particulier nécessitant d’être signalé. 

Au niveau national 

Épidémie de rougeole en France : actualisation des données de surveillance au 12 
avril 2017 

http://invs.santepubliquefrance.fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Maladies-a-
prevention-vaccinale/Rougeole/Points-d-actualites/Epidemie-de-rougeole-en-France.-
Actualisation-des-donnees-de-surveillance-au-12-avril-2017 

 

Surveillance des urgences et des décès SurSaUD®. Synthèse hebdomadaire du 18 
avril 2017 

http://invs.santepubliquefrance.fr/Espace-professionnels/Surveillance-syndromique-
SurSaUD-R/Bulletins-SurSaUD-R-SOS-Medecins-OSCOUR-mortalite/Surveillance-des-
urgences-et-des-deces-SurSaUD-R-.-Synthese-hebdomadaire-du-18-avril-2017 

 

BEH n°10/2017 

 Prise en charge des troubles de l'humeur dans les établissements ayant une activité 
autorisée en psychiatrie entre 2010 et 2014 en France métropolitaine, analyse des 
données du RIM-P  

 Les noyades au cours de l'été : de la surveillance épidémiologique à la prévention - 
Résultats de l'enquête NOYADES 2015 

http://invs.santepubliquefrance.fr/Publications-et-outils/BEH-Bulletin-epidemiologique-
hebdomadaire/Archives/2017/BEH-n-10-2017 

 
 
 
 
 

| Partenaires régionaux de la surveillance | 

La Cire Île-de-France remercie : 

 l'Agence régionale de santé (ARS) d'Île-de-France, dont les délégations départementales  

 les associations SOS Médecins adhérant au réseau SOS Médecins/Santé publique France 

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

 le GCS SESAN, Service numérique de santé 

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

 les centres hospitaliers adhérant au réseau Oscour® 

 le Réseau bronchiolite ARB Île-de-France 

 les services d'états civils des communes informatisées 

mailto:ars-idf-cire@ars.sante.fr
http://invs.santepubliquefrance.fr/Regions-et-territoires/Localisation-et-contacts/Ile-de-France
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