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Synthése :

e Au cours de la semaine 46 (du 13 au 19 novembre 2017), lactivité toutes causes et les
hospitalisations aprés passage sont en hausse chez les enfants de moins de 15 ans (+14% soit +11353
passages, resp. +15% soit +481 hospitalisations). L’activité reste stable chez les adultes.

Parmi les pathologies saisonniéres, a I'exception de l'allergie, les pathologies de la sphere respiratoire
sont en forte hausse chez les enfants. On observe, chez les 2-14 ans et de maniére moins marquée chez
les moins de 2 ans, une hausse des passages pour asthme (+89% chez les 2-14 ans), bronchite aiglie
(+55%) et pathologie de la sphére ORL (+33%). Toujours chez les 2-14 ans, on note une hausse des
passages pour fievre isolée (+19%) et malaise (+14%).

La bronchiolite poursuit sa hausse (+34% soit +652 passages) chez les moins de 2 ans.

Les passages pour malaise augmentent chez les adultes de 15-74 ans mais plus faiblement (+6%).

Enfin on note une progression de la gastro-entérite dans toutes les classes d’age sauf chez les 75 ans et
plus (+14% chez les moins de 2 ans, +23% chez les 2-14 ans et +9% chez les 15-74 ans).

:

e En dehors des pathologies saisonniéres, parmi les pathologies les plus fréquentes, on note la hausse des
passages :

- chez les enfants de moins de 2 ans pour pneumopathie (+44%) et chez les 2-14 ans pour
traumatisme (+15%), douleurs abdominales (+11%) et trouble neurologique (7%);

y 4

- chez les adultes de 15-74 ans pour douleur thoracique (+6%) et chez les plus de 75 ans pour
décompensation cardiaque (+7%).

Tableau 1 | Evolution des indicateurs saisonniers (pathologies saisonniéres) |

épidém

Evolution*
. ’a par rapport ala par rapport aux 2
. Pathologies Classe d’age semaine précédente | années précédentes
N o Moins de 15 ans > =
Fievre isolée
Plus de 15 ans = =
. Moins de 15 ans > =
Malaise
Plus de 15 ans = =
. Moins de 15 ans > =
Crise d’asthme
Plus de 15 ans < =
. Moins de 15 ans = =
Allergie
Plus de 15 ans = =
. o Moins de 15 ans =
Conjonctivite
Plus de 15 ans &
- Moins de 15 ans > =
Gastro-entérite
Plus de 15 ans > =
Bronchiolite Moins de 2 ans > =
. L Moins de 15 ans > =
Bronchite aigué
Plus de 15 ans < =
. . Moins de 15 ans > =
Pathologie de la sphéere ORL
Plus de 15 ans < =
(*) = . similaire > : en augmentation < :en baisse

Tableau 2 | Variation des 10 diagnostics les plus fréquents, tous ages confondus |

|Pathologie | Ssemaine| Semaine précédente| Variation|
TRAUMATISME (Diag SAU) 83112 78864| 5,39%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU)| 12 099 11921 1,49%
INFECTIONS ORL (Diag SAU) 11 536 10 158| 13,57%
MALAISE (Diag SAU) 8763 8436 3,88%
DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 8 596 8 096 6,18%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 8322 8 029 3,65%
NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 7 699 7 615 1,10%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 4 504 4716| -4,50%
INFECTION CUTANEE ET SOUS CUTANEE (Diag SAU) 4218 4 308| -2,09%
ASTHME (Diag SAU) 3691 2563| 44,01%
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Le réseau OSCOUR® (Organisation de la surveillance coordonnée des urgences) s’inscrit au sein du systeme de surveillance
syndromique francais SurSaUD® (Surveillance Sanitaire des Urgences et des Déces). Ce systeme a été initié en 2004 avec
un objectif de détection d’événements inattendus. Depuis, il a montré ses capacités a répondre a d’autres objectifs de
surveillance, tels que : estimer I'impact d’'un événement environnemental ou sociétal, surveiller des pathologies en dehors de
tout événement, ou détecter précocement un événement sanitaire prédéfini, telle qu’'une épidémie saisonniere.
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Indicateurs surveillés

Les indicateurs suivis sont construits & partir du diagnostic principal et des diagnostics associés renseignés dans les Résumés
de Passage aux Urgences des services d’'urgences de France participant au réseau OSCOUR®.

= Fréguentation totale des urgences : nombre total de passages aux urgences, tous diagnostics confondus
= Indicateurs syndromiques basés sur les diagnostics :

- Fiévre isolée ;

- Malaise ;

- Crise d’asthme ;

- Allergie

- Conjonctivite;

- Gastro-entérite ;

- Bronchiolite chez les enfants de moins de 2 ans ;
- Bronchite aigué ;

- Pathologie de la sphére ORL.

Méthodologie

= Tous les graphiques et tableaux sont construits a partir d'un méme nombre de services d’'urgences (a établissements
constants).

= Les graphiques présentant un recul de 3 mois permettent de suivre les évolutions récentes des indicateurs.
= Les indicateurs sont décrits sur un pas de temps quotidien ou hebdomadaire en termes d’effectifs ou de pourcentage
par rapport a la fréquentation totale, tous ages confondus et par classe d’age. Les moyennes mobiles permettent de

suivre les tendances.

= Les pourcentages d’hospitalisations sont calculés a partir du nombre d’hospitalisations aprés passage aux urgences
pour un indicateur donné parmi I'ensemble des passages aux urgences de cet indicateur.
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Fréquentation totale des urgences

Par rapport aux 2 années précédentes

Evolution quotidienne du nombre de passages aux urgences, tous ages confondus sur deux saisons (Moy mob 7j) (Source : Sante publique France - 0SCOUR®)
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Les hospitalisations apres passages aux urgences

Par rapport aux 2 années précédentes
Evolution quotidienne du nombre d'hospitalisations aprés passages aux urgences, tous dges confondus sur deux saisons (Nb et Moy mob 7j)
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Variation des 10 pathologies les plus fréquentes
(Source : Santé publiqgue France — OSCOUR®)

Variations des 10 pathologies les plus fréquentes chez les moins de 2 ans

|Path0|ogie | Semaine| Semaine précédente| Variation
INFECTIONS ORL (Diag SAU) | 4308 3831| 12,45%
BRONCHIOLITE (Diag SAU) 2582 1930| 33,78%
TRAUMATISME (Diag SAU) 2331 2 295 1,57%
GASTRO-ENTERITES V2 (Diag SAU) 1293 1134| 14,02%
FIEVRE ISOLEE (Diag SAU) 1228 1204] 1,99%
ASTHME (Diag SAU) 647 447 44,74%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 567 543 4,42%
PNEUMOPATHIE (Diag SAU) 299 208| 43,75%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 245 266| -7,89%
BRULURES (Diag SAU) 222 228| -2,63%

Variations des 10 pathologies les plus fréquentes chez les 2-14 ans

lPathoIogie | Semaine| Semaine précédente| Variation|
TRAUMATISME (Diag SAU) 22983 20025 14,77%
INFECTIONS ORL (Diag SAU) 4 640 3480| 33,33%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU) 2162 2 063 4,80%
ASTHME (Diag SAU) 2 106 1115| 88,88%
GASTRO-ENTERITES V2 (Diag SAU) 1319 1074 22,81%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 1219 1098| 11,02%
FIEVRE ISOLEE (Diag SAU) 1068 897| 19,06%
NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 730 685 6,57%
MALAISE (Diag SAU) 503 440| 14,32%
ALLERGIE (Diag SAU) 481 501| -3,99%

Variations 10 pathologies les + fréquentes chez les 15-74 ans

| Semaine| Semaine précédente| Variation|

TRAUMATISME (Diag SAU) 49 234 47 945|  2,69%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU)| 8841 8749 1,05%
DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 7094 6682 6,17%
NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 6 098 6 043 ,91%
MALAISE (Diag SAU) 5045 4751 6,19%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 4990 4764 4,74%
INFECTION CUTANEE ET SOUS CUTANEE (Diag SAU) 3177 3182 -,16%
TROUBLES ANXIEUX (Diag SAU) 3099 2968 4,41%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 2903 3070 -5,44%
COLIQUE NEPHRETIQUE (Diag SAU) 2690 2704 -,52%

Variations des 10 pathologies les plus fréquentes chez les 75 ans et +

| Semaing| Semaine précédente| Variation|

TRAUMATISME (Diag SAU) 8 554 8592| -,44%
MALAISE (Diag SAU) 3063 3092| -,94%
DECOMPENSATION CARDIAQUE (Diag SAU) 1953 1821 7,25%
PNEUMOPATHIE (Diag SAU) 1557 1580| -1,46%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 1545 1622| -4,75%
AVC (Diag SAU) 1351 1357 -44%
DYSPNEE, INSUFFISANCE RESPIRATOIRE (Diag SAU) 1271 1246 2,01%
DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 1111 1071 3,73%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU)| 947 949| -21%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 913 920 -76%
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Fréquentation des urgences liée a une

Passages pour fiévre isolée par rapport aux 2 années précédentes

Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour fiévre isolée parmi les passages codés, tous dges confondus

— 2015-2016 — 2016-2017 == 2017-2018
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Hospitalisations pour fievre isolée par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour fiévre isolée pammi I'ensemble des passages pour fiévre isolée, tous ages confondus
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Fréquentation des urgences liée a un

Passages pour malaise par rapport aux 2 années préecédentes
Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour malaise parmi les passages codés, tous dges confondus

— 2015-2016 — 2016-2017 == 2017-2018
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Hospitalisations pour malaise par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour malaise parmi I'ensemble des passages pour malaise, tous ages confondus
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Fréquentation des urgences liée a une

Passages pour asthme par rapport aux 2 années précédentes

Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour asthme pami les passages codés, tous dges confondus

— 2015-2016 — 2016-2017 == 2017-2018
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Hospitalisations pour asthme par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour asthme parmi I'ensemble des passages pour asthme, tous ages confondus
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Fréquentation des urgences liée a

Passages pour allergie par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour allergie parmi les passages codés, tous ages confondus

— 2015 — 2016 == 2017
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Hospitalisations pour allergie par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour allergie parmi I'ensemble des passages pour allergie, tous ages confondus

— 2015 — 2016 == 2017

15
10
[(H]
8
£
o
=
5
0: + + + + +—t
N B A O N B A D N D D S A D N o A e N
IR P NN R GG e G T S G o P e P

Le point épidémiologique hebdomadaire du réseau OSCOUR® / Santé publique France | Page 9



Fréquentation des urgences liée a une

Passages pour conjonctivite par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour conjonctivite parmi les passages codés, tous ages confondus

— 2015-2016 — 2016-2017 == 2017-2018
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Hospitalisations pour conjonctivite par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions d' hospitalisation pour conjonctivite parmi I'ensemble des passages pour gastro-entérite, tous ages confondus
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Fréquentation des urgences liée a une

Passages pour gastro-entérite par rapport aux 2 années précédentes

Evolution hebdomadaire des proportions de gastro-entérite pour conjonctivite parmi les passages codés, tous ages confondus

— 2015-2016 — 2016-2017 == 2017-2018
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Hospitalisations pour gastro-entérite par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pourgastro-entérite parmi I' ensemble des passages pour gastro-entérite, tous ages confondus
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Fréquentation des urgences liée a une

Passages pour bronchiolite chez les enfants de moins de 2 ans par rapport aux 2 années précedentes

Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour bronchiolite parmi les passages codés chez les enfants de moins de 2 ans
— 2015-2016 — 2016-2017 == 2017-2018
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Fréquentation des urgences liée a une

Passages pour bronchite aigué par rapport aux 2 années précedentes

Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour bronchite aigué parmi les passages codés, tous dges confondus
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Répartition par classe d’age des passages pour bronchite aigué
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Hospitalisations pour bronchite aigué par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions d' hospitalisation pour bronchite aigué parmi I'ensemble des passages pour gastro-entérite, tous ages confondus

— 2015-2016 — 2016-2017 == 2017-2018
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Fréquentation des urgences liée a une

Passages pour pathologie de la sphere ORL par rapport aux 2 annees précédentes

Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour pathologie de la sphére ORL parmi les passages codés, tous ages confondus

— 2015-2016 — 2016-2017 == 2017-2018
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Répartition par classe d’age des passages pour pathologie de la sphére ORL
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