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Surveillance sanitaire en Tle-de-France

Point épidemio hebdomadaire
du mercredi 21 septembre 2016

Données du 12 au 18 septembre 2016 (semaine 37)

La semaine 37 a été marquée par :

— la poursuite de 'augmentation des gastroentérites aux urgences et & SOS Médecins,
tous ages

— l'augmentation des recours aux urgences pour asthme tous ages

| Pathologies |

Pathologies liées a la chaleur

Surveillance effectuée du 1¢rjuin au 31 ao(it, dans le cadre du Systéme d'alerte canicule et santé intégré au Plan national canicule
(http:/Aww.santepubliquefrance.fr/Actualites/Canicule-et-episodes-de-fortes-chaleurs)

Données hospitalieres (source : réseau Oscour® via SurSaUD®) : nombre quotidien de passages dans des services d'urgence hospitaliers pour un
diagnostic dhyperthemie et autres effets directs de la chaleur (codes Cim10 T67 et X30), de déshydratation (code Cim10 E86) et dhyponatrémie (code
Cim10 E871). Données SOS Médecins (source : réseau SOS Médecins France/Santé publique France via SurSaUD®) : nombre quoti-
dien de visites SOS Médecins pour lesquelles un diagnostic de coups de chaleur ou de déshydratation a été établi.

Compte tenu des prévisions de Météo France, le dispositif de surveillance épidémiolo-
gique intégré au Plan Canicule est resté actif jusqu’au 18 septembre.

Les 8 départements de la région lle de France ont été placés en vigilance jaune (avertis-
sement chaleur) pour le parameétre canicule du 12 au 14 septembre (semaine 37). Les in-
dicateurs d’activité en lien avec la chaleur n’ont pas connu d’augmentation sur cette pé-
riode (cf. figure 1) avec 48 passages aux urgences et 8 consultations SOS Médecins pour
pathologies en lien avec la chaleur enregistrés sur ces 3 jours, représentant respective-
ment 0,1% et 0,2% de l'activité.

Figure 1 : Evolution du nombre quotidien de pathologies liées a
la chaleur diagnostiquées aux urgences hospitaliéres et par SOS
Médecins depuis le 1¢ juin 2016 en lle-de-France (nombre cons-
tant de services au cours du temps)
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Gastroentérite

Données SOS Médecins : proportion des diagnostics de gastroentérite parmi 'ensemble des diagnostics renseignés par les associations SOS Médecins (source : réseau SOS Méde-
cins France/Santé publique France via SurSaUD®). Données hospitaliéres : proportion des diagnostics de gastroentérite (codes Cim10 A08 et A09) parmi I'ensemble des diagnostics
renseignés dans les services d'urgence hospitaliers (source : réseau Oscour® via SurSaUD®).

En semaine 37, le nombre de gastroentérites aux urgences hospitalieres et a SOS Médecins, a augmenté chez les
adultes (cf. figure 2) par rapport a la semaine précédente (respectivement + 8% et + 16 %). Chez les enfants de moins de
15 ans, on observe une stabilisation du nombre d’appels a SOS Médecins tandis que le nombre de gastroentérites a lége-
rement diminué aux urgences hospitaliéres (cf. figure 3).

Selon les données du Réseau Sentinelles, le taux d’'incidence régional de la diarrhée aigué était en semaine 37 de 67 cas
pour 100 000 habitants (intervalle de confiance a 95% : [34-100]), alors que seuil épidémique national était de 133 cas
pour 100 000 habitants. En France métropolitaine, le taux d’incidence, qui a été estimé a 118 cas pour 100 000 habitants
(intervalle de confiance a 95% : [98-138]), se situait en-dessous du seuil épidémique (http://www.sentiweb.fr).

Figure 2 : Evolution du nombre hebdomadaire et de la proportion Figure 3 : Evolution du nombre hebdomadaire et de la proportion
de gastroentérite dans I'ensemble des diagnostics renseignés aux de gastroentérite dans I'ensemble des diagnostics renseignés aux

urgences hospitalieres (SU) et par SOS Médecins au cours des urgences hospitalieres (SU) et par SOS Médecins au cours des
deux derniéres années en lle-de-France (nombre non constant de deux derniéres années en lle-de-France (nombre non constant de
services au cours du temps) - adultes de 15 ans et plus services au cours du temps) - enfants de moins de 15 ans
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A noter que les nombres hebdomadaires de passages aux urgences et de consultations SOS Médecins ne sont pas comparables au fil du temps du fait de linclusion de
nouveaux services dans le systeme de surveillance et/ou de Iévolution de la part des diagnostics codés.

Autres pathologies

En semaine 37, 'augmentation des recours aux urgences pour asthme dans les deux sources de données se poursuit,
(+ 41% aux urgences hospitalieres et + 35% a SOS Médecins par rapport a la semaine 36). Le nombre de recours aux
urgences continue d’augmenter chez les enfants de moins de 15 ans, mais de fagon plus modérée que la semaine pré-
cédente, néanmoins les passages pour asthme représente 5% de I'activité aux urgences hospitalieres chez les enfants.
Chez les adultes, on observe en semaine 37 une augmentation des recours également dans les deux sources de don-
nées, mais les effectifs sont moindres (moins de 1% de I'activité)

Par ailleurs, les consultations pour Infections ORL dans les services d'urgence et pour une pathologie des voies respira-
toires hautes a SOS Médecins continuent leur progression.
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| Indicateurs d’activité |

Urgences hospitaliéres : nombre de passages aux urgences et nombre de passages suivis dune hospitalisation ou d'un transfert - moins de 2 ans, de 2 @ moins de 15 ans, de 15 a moins de 75 ans, 75
ans et plus (source : réseau Oscour® via SurSaUD®).

SOS Médecins : nombre d'appels suivis d'une visite médicale a domicile - moins de 2 ans, de 2 @ moins de 15 ans, de 15 & moins de 75 ans, 75 ans et plus (source : réseau SOS Médecins/Santé publique
France via SurSaUD®).

Tableau 1 : Evolution des indicateurs d’activité*

En semaine 37, on a observé une augmentation par rapport aux 4 se-

Moins de 2 ans maines précédentes des indicateurs d’activité concernant les moins de

Passages aux urgences hospitaliéres /171 75 ans dans les deux sources de données. Cette progression reste par-
Hospitalisations et transferts 7171 ticulierement marquée chez les enfants de moins de 15 ans.
Appels & SOS Médecins 7} Des tendances similaires sont observées chaque année en période de
De 2 & moins de 15 ans rentrée scolaire.

Passages aux urgences hospitaliéres 7171
Hospitalisations et transferts 7 7

Appels & SOS Médecins 217
De 15 a moins de 75 ans Légende :
Passages aux urgences hospitaliéres 7 NN Baisse marquée de ['activite
Hospitalisations et transferts /) N Tendar!ce a la baisse
Appels & SOS Médecins 7 ;I> 'Sr;t;!fce ala hausse
75 ans et plus 22 Haussp marquée de ll'activité
— ND  Données non disponibles
Passages aux urgences hospitaliéres ->
Hospitalisations et transferts —» * La tendance est déterminée par le pourcentage de variation par rapport a la moyenne
Appels & SOS Médecins \ des quatre semaines précédentes.

| Mortalité globale |

Nombre de déceés domiciiés ou non par jour du déces, enregistrés par les services d'état civil (sans les transcriptions et les enfants morts nés, source : Inseg).
Les données des deux demiéres semaines sontincomplétes et ne sont donc pas interprétables.

Figure 4 : Nombre hebdomadaire de déces (tous adges) de 2011a  Figure 5 : Nombre hebdomadaire de déces de personnes agées
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Le nombre de décés observé en semaine 35 (du 29 aodt au 4 septembre) au niveau régional est conforme a celui atten-
du a cette période de I'année, toutes causes confondues, tous ages et pour les personnes agées de 75 ans et plus (cf.
figures 4 et 5).
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Les informations contenues dans cette rubrique ne se veulent pas exhaustives.

Au niveau départemental ou régional

Un centre d’accueil des migrants primo-arrivants est mis en place Porte de la Chapelle par la
Ville de Paris et la Préfecture de Région d'lle-de-France. L'Agence régionale de Santé d'lle-
de-France est chargée de coordonner le volet sanitaire. Pour en savoir plus

Au niveau national

- Retrouver |e point au 15 septembre 2016 relatif a la situation épidémiologique du
virus Zika aux Antilles-Guyane

- A l'occasion de la journée nationale de la qualité de I'air, le 21 septembre 2016,
Santé publique France rappelle I'importance des conséquences en termes de santé
publique de la pollution atmosphérique. Pour en savoir plus

- La journée mondiale Alzheimer, organisée le mercredi 21 septembre, est un jour de
rassemblement et de mobilisation internationale pour les malades, leurs proches et
aidants, les chercheurs et les professionnels de santé. Cette année, le théme retenu
par I'association France Alzheimer est « proches aidants en activité professionnelle ».
Pour en savoir plus

| 3e Journée régionale de veille sanitaire en lle-de-France |

L'Agence régionale de santé et la Cellule d'intervention en région lle-de-France de Santé pu-
bligue France organisent la 3e Journée régionale de veille sanitaire.

De récentes évolutions Iégislatives et réglementaires ont conduit a faire évoluer le dispositif
de veille et sécurité sanitaire et ont permis d’améliorer les organisations sur 'ensemble des
champs.

Cette journée sera I'occasion de réunir 'ensemble des acteurs impliqués dans la veille et la
gestion des alertes sanitaires, afin de partager les résultats d’études innovantes, de présenter
les enseignements de certains systemes de surveillance ou encore d’échanger sur des re-
tours d’expérience autour de cas concrets.

Pour vous inscrire : Site de Santé publique France

La Cire lle-de-France remercie :

- I'Agence régionale de santé (ARS) d'lle-de-France, dont les délégations départemen-
tales

- 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 Tle-de-France

- les services d'états civils des communes informatisées
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