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SURVEILLANCE SANITAIRE
en BOURGOGNE-FRANCHE-COMTE

Point n°2019/41 du 10 octobre 2019

POINTS D’ ACTUALITES

Début de la surveillance
hivernale : niveau de
tous les indicateurs

régionaux (pages 2 a 5)

Les précautions d’emploi des
pesticides a la maison ne sont
pas assez connues
(A la Une)

Nouvelles données
Légionellose dans
GEODES

(lien)

| Ala Une |

L’Anses publie les résultats de I'’étude Pesti’home sur les
usages des pesticides a domicile

Afin de mieux connaitre les pratiques et les
usages des pesticides des Frangais a leur
domicile, dans les habitations, les jardins ou
encore pour traiter les animaux domestiques,
I’Anses a mis en place I'étude Pesti’hnome. Elle
a été réalisée en France métropolitaine en 2014
aupres d’'un échantillon représentatif des
ménages répartis sur 'ensemble du territoire.
Au total, 1 507 ménages ont participé a
'enquéte, basée sur un questionnaire et un
inventaire a domicile des produits stockeés.

Il ressort de I'étude Pesti’home que [l'utilisation
des pesticides a domicile est généralisée : 75%
des ménages ont utilisé au moins un produit
pesticide dans les 12 mois précédant la date de
'enquéte.

Les produits les plus utilisés sont les
insecticides : 84% des ménages ayant utilisé
des pesticides ont employé des insecticides
dans l'année. Ce sont principalement des
biocides utilisés contre les insectes volants
(40% des ménages) et les insectes rampants
(28%), et des médicaments vétérinaires pour
lutter contre les parasites des animaux de
compagnie (61% des ménages ayant un animal
domestique). La moitié des utilisateurs
d’insecticides en utilisent au moins 3 fois par an.
Viennent ensuite les herbicides et les produits
contre les maladies des plantes d’extérieur,
utilisés respectivement par 22% et 20% des
foyers ayant un espace extérieur : jardin,

terrasse, balcon. Les herbicides sont utilisés au
moins 2 fois par an par la moitié des utilisateurs,
tout comme les fongicides.

Enfin, les répulsifs cutanés humains, tels que
les répulsifs contre les moustiques, utilisés par
12 % des utilisateurs a une fréquence
importante : au moins 6 utilisations par an pour
la moitié des ménages et plus de 25 fois par an
pour un quart des ménages.

Le premier enseignement de I'étude Pesti’home
reléve des précautions d’emploi des pesticides
a la maison, clairement pas assez connues et
donc suivies. Par exemple, environ un tiers des
ménages ne lit jamais les indications des
emballages des anti-acariens et anti-rongeurs
et un quart d’entre eux ne les lit jamais pour les
produits contre les insectes volants et
rampants.

Pesti’lhome montre aussi que les utilisateurs ne
savent pas suffissmment comment se
débarrasser des produits. A titre d’exemple,
60% des ménages jettent leurs produits
inutilisés a la poubelle et seulement 31% les
déposent a la déchetterie.

Fin 2019, 'ensemble des données Pesti’'home
seront accessibles via une plateforme open
data et pourront ainsi étre exploitées dans le
cadre des travaux de recherche et d’évaluation
sur I'exposition de la population aux pesticides.

| Veille internationale |

Sources : Organisation Mondiale de la Santé (OMS), European Centre for Disease Control (ECDC)

Bas et le Royaume Uni (lien).

10/10/2019 : L’ECDC publie un rapport sur le suivi du VIH et des consommateurs de drogues
injectables en Europe et en Asie centrale en 2018 (lien).

10/10/2019 : L’ECDC publie un rapport épidémiologique de 2017 sur les infections a cryptosporidium
en Europe : 11 418 cas confirmés de cryptosporidiose rapportés a 71% par I'Allemagne, les Pays-

09/10/2019 : L’'OMS publie des données récentes sur les mauvais traitements dont sont victimes les
femmes lors de I'accouchement dans certains pays a faible revenu (lien).
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https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/HIV-people-who-inject-drugs-Dublin-Declaration.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/cryptosporidiosis-annual-epidemiological-report-2017
https://www.who.int/fr/news-room/detail/09-10-2019-new-evidence-shows-significant-mistreatment-of-women-during-childbirth
https://geodes.santepubliquefrance.fr/#c=home
https://geodes.santepubliquefrance.fr/#c=home

| Lagrippe |

La surveillance de la grippe s’effectue a partir des indicateurs hebdomadaires suivants :

- pourcentage hebdomadaire de grippe parmi les diagnostics des associations SOS Médecins (Dijon, Sens, Besangon, Auxerre, source: SurSauD®)
- pourcentage hebdomadaire de grippe parmi les diagnostics des services d'urgences de la région adhérant a SurSauD®

- résultats des prélévements analysés par les laboratoires du CHU de Dijon et de Besangon

- description des cas graves de grippe admis en réanimation (a compter de la semaine 45)

Commentaires :

Premier bulletin de surveillance hivernale pour la saison 2019 — 2020. Les bulletins de la
saison seront disponibles sur le nouveau site de Santé publique France :
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-
respiratoires/grippe/donnees

@ Pas d'alarme

| Epidémie

Pour la situation de la grippe saisonniére en semaine 40 :

Au niveau national, les indicateurs sont actuellement au niveau de base comme l'atteste la
carte. Une épidémie est en cours a la Réunion.

*
%
<

En Bourgogne-Franche-Comté, I'activité de SOS Médecins et des services d’urgences liée ‘
Source : analyse épidémiologique 200 km

a la grippe est trés faible (figures 1 et 2).

des Cire - Auteurs : SpFrance - 2018

| Figure 1 |

Evolution hebdomadaire du nombre et des pourcentages de syndrome grippal parmi les diagnostics des associations SOS Médecins (Dijon,
Sens, Besancgon, Auxerre, source : SurSauD®), données au 10/10/2019
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| Figure 2 |

Evolution hebdomadaire du nombre et des pourcentages de syndrome grippal parmi les diagnostics des services d'urgences de Bourgogne-
Franche-Comté adhérant a SurSauD®, données au 10/10/2019
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https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/grippe/donnees
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/grippe/donnees

| Les bronchiolites |

La surveillance de la bronchiolite s’effectue chez les moins de 2 ans a partir des indicateurs suivants :

- Pourcentage hebdomadaire de bronchiolites parmi les diagnostics des associations SOS Médecins (Dijon, Sens, Besancon, Auxerre source:
SurSauD®)

- Pourcentage hebdomadaire de bronchiolites parmi les diagnostics des services d'urgences de la région adhérant & SurSaubD®

Commentaires :

L'épidémie débute généralement a la mi-octobre, pour atteindre un pic en décembre et se
terminer a la fin de I'hiver. Elle touche chaque hiver prés de 30 % des nourrissons de moins .
de deux ans. “v.._
Au niveau national, parmi les 687 enfants de moins de 2 ans vus aux urgences pour ‘.
bronchiolite en semaine 40/2019, 204 (30%) ont été hospitalisés et 580 (84%) étaient agés

@ Pas d'alarme

de moins de 1 an.

En Bourgogne-Franche-Comté, le pourcentage de bronchiolites parmi les diagnostics chez

les moins de 2 ans (courbe rose) est dans les valeurs observées les saisons précédentes
pour les services d’urgences et pour les associations SOS Médecins (figures 3 et 4). ?

Source * analyse épidémiologique —km ‘

des Cire - Auteurs  SpFrance - 2019

| Figure 3|

Evolution hebdomadaire du nombre et des pourcentages de bronchiolite parrmi les diagnostics des associations SOS Médecins (Dijon, Sens, Besancgon,
Auxerre, source : SurSauD®) chez les moins de 2 ans, données au 10/10/2019
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| Figure 4 |

Evolution hebdomadaire du nombre et des pourcentages de bronchiolite parrmi les diagnostics des services d'urgences de Bourgogne Franche-Comté
adhérant & SurSaUD®, chez les moins de 2 ans, données au 10/10/2019
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| Les gastroentérites aigués |

La surveillance des gastroentérites aigués (GEA) s’effectue a partir des indicateurs suivants Réseau Oscour
(tous ages): Y
- Pourcentage hebdomadaire de gastroentérites parmi les diagnostics des associations SOS
Médecins (Dijon, Sens, Besangon, Auxerre, source: SurSauD®) " Niveau dactivié
- Pourcentage hebdomadaire de gastroentérites parmi les diagnostics des services d'urgences = bookrs
de la région adhérant & SurSaub® B Fes o connden
-~r

Commentaires :
En France, 'augmentation des cas de gastroentérite s’observe habituellement entre ‘
décembre et janvier avec un pic, le plus souvent au cours des deux premieres
semaines de janvier. L’activité liée a la gastroentérite est présentée sur les cartes
par sources de données.

SOS Médecins

Niveau d'activité.
Faible
= Modsre

En Bourgogne-Franche-Comté, les pourcentages de gastroentérites parmi les ‘
diagnostics réalisés par SOS Médecins (figure 5) et les urgences hospitaliéres X
(figure 6) suivent leur évolution habituelle, comparée aux 2 saisons précédentes.

Pas de données

| Figure 5 |

Evolution hebdomadaire du nombre et des pourcentages de diagnostics de gastroentérites des associations SOS Médecins (Dijon, Sens,
Besancon, Auxerre, source : SurSauD®), données au 10/10/2019
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| Figure 6 |

Evolution hebdomadaire du nombre et des pourcentages de gastroentérites parmi les diagnostics des services d'urgences de Bourgogne*
adhérant a SurSauD®, données au 10/10/2019
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| Données virologiques des CHU de Dijon et de Besangon |

La surveillance virologique s'appuie sur les laboratoires de virologie de Besangon et de Dijon, ce dernier est aussi Centre National de Référence (CNR)
des virus entériques. Les méthodes de détection sont, sur prélevements respiratoires, la réaction de polymérisation en chaine (PCR) et, sur
prélevements entériques, 'immuno-chromatographie et la PCR. Quand le CNR est saisi dans le cadre d’une suspicion de cas groupés de
gastroentérites, les souches sont comptabilisées a part (foyers épidémiques).

| Figure 7 |

Evolution hebdomadaire du nombre de prélevements positifs par virus respiratoire en Bourgogne-Franche-Comté, tous ages confondus (source:
laboratoires de virologie du CHU de Dijon et de Besangon), données au 10/10/2019

10 B GrippeB

10+ B Grippe A

Nombre de prélévements positifs
5
h

20
10 ] B Rhino-Entérovirus

B Meta-Pneumovirus

&0
504
40
30 4
20 -
10 B VirusRespiratoire
o i i T f f f Syncytial
= m o a ™ ™ L 2] — == ™~ = m
il 5 5 b w < < < - - 0 o o
[=}] L3 a o o = f=] f=] = L= f=] = f=]
— — — — — ™ ™ ™ ™ ™ ™ ™ ™
(=] (=] o [=] [=] (=] (=] (=] (=] o (=] (=] (=]
~ ™ ™~ ™~ ™~ ™ ™~ ™ ™~ ™~ ™ ™ ™~

| Figure 8 |

Evolution hebdomadaire du nombre de prélevements positifs aux virus entériques en Bourgogne-Franche-Comté, tous ages confondus (source : CNR
Virus Entériques), données au 10/10/2019
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| Surveillance de 5 maladies infectieuses a déclaration obligatoire (MDO) |

La Cellule régionale dispose en temps réel des données de 5 MDO déclarées dans la région : infection invasive a méningocoque (lIM), hépatite A,
rougeole, légionellose et toxi-infection alimentaire collective (TIAC). Les résultats sont présentés en fonction de la date d’éruption pour la rougeole (si
manquante, elle est remplacée par celle du prélevement ou de I'hospitalisation et, en dernier recours, par la date de notification), de la date
d’hospitalisation pour I'llM, de la date de début des signes pour 'hépatite A et la Iégionellose et de la date du premier cas pour les TIAC (si manquante,
elle est remplacée par la date du repas ou du dernier cas, voire en dernier recours par la date de la déclaration des TIAC).

| Tableau 1 |

Nombre de MDO déclarées par département (mois en cours M et cumulé année A) et dans la région 2016-2019, données arrétées au 10/10/2019

Bourgogne Franche-Comté

58 70 71
2018* 2017 2016

M A M A
IIM 0O 2 0 O 11 15 20 22
Hépatite A 0O 4 0 O 24 58 65 38
Légionellose 1 9 0 6 65 120 129 74
Rougeole 0O 0 0 2 9 28 1 3
TIAC* 0O 6 0 3 40 47 33 37
1 Les données incluent uniquement les DO et non celles déclarées a la Direction générale de l'alimentation (DGAL). * données provisoires - Source : Santé publique France

| Surveillance non spécifique (SurSauD®) |

Les indicateurs de la SURveillance SAnitaire des Urgences et des Décés (SurSaUD®) présentés ci-dessous sont :
- le nombre de passages aux urgences toutes causes par jour, (tous dges et chez les 75 ans et plus) des services d'urgences adhérant a SurSaUD®

- le nombre d'actes journaliers des associations SOS Médecins, (tous dges) (Dijon, Sens, Besangon)
- le nombre de déces des états civils informatisés

Commentaires :

L’analyse de I'évolution récente de I'activité des services d’'urgences (figure 9), des associations SOS Médecins (figure 10) et de la
mortalité (figure 11) ne montre pas d’augmentation globale inhabituelle cette semaine en Bourgogne-Franche-Comté.

Complétude :

Les indicateurs des centres hospitaliers de Dijon (Pédiatrie), Chatillon-sur-Seine et la Polyclinique Sainte-Marguerite d’Auxerre n’ont
pas été pris en compte dans la figure 9.

| Figure 9 | | Figure 10 |

Nombre de passages aux urgences de Bourgogne-Franche-Comté parjour, ~ Nombre d'actes SOS Médecins de Bourgogne-Franche-Comté par jour, tous
tous ages et chez les 75 ans et plus (Source : OSCOUR®) ages et chez les 65 ans et plus (Source : SOS Médecins)
— TOUSEES == a= 75 ansou plus m— ToUS 3gES = == =65 350U plus.
3000 800
700
2500
600
2000
. o
E 1500 g -
300
1000

- Chat (Ll Al W ST I WAL T 2 r f,
Al bt B MATVN AT S s ey Lot MR ANl Nl ML SNttty s Nl 00

1-juin18
B-iLin-19

11 4uin-19

| Figure 11 |

Nombre hebdomadaire de déces issus des états civils de Bourgogne-Franche-Comté, nombre de décés attendus d’aprés le modéle Euromomo (en bleu) et
seuil a 2 écarts-types (en rouge) (Source : Insee)

Le nombre de déces de ces 3 demieres semaines doit étre considéré comme provisoire car une partie de ces décés n'a pas encore été remontée a la Cellule régionale

2013-35 2014-09  2014-36  2015-08 2015-36  2016-09  2016-35 2017-09 2017-35 2018-09  2018-35 2019-09  2019-3E

— Nombre observé — Nombre attendu — Nombre attendu + 2 écart-types
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| Coordonnées du Point Focal Régional des alertes sanitaires |

pour signaler tout événement présentant un risque de santé publique

@ D Agence Régionale de Santé

Bourgogne-
Franche-Comté

Département Alerte et Crise

Point Focal Régional (PFR) des alertes sanitaires

Tél : 0 809 404 900
Fax : 03 81 65 58 65
Courriel : ars-bfc-alerte@ars.sante.fr

| Remerciements des partenaires locaux |

Nous remercions nos partenaires de la surveillance locale :

Réseau SurSaUD®, ARS siéges et délégations territoriales, Samu Centre 15, Laboratoires de virologie de Dijon et de
Besangon, Services de réanimation de Bourgogne-Franche-Comté et lensemble des professionnels de santé qui
participent a la surveillance.
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