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Bulletin du réseau OSCOUR® / Santé publique France
Point hebdomadaire numéro 640 du 04/07/2017

Syntheése :

En semaine 26 de 2017 (du 26 juin au 2 juillet), les passages aux urgences toutes causes sont en baisse
dans toutes les classes d’ages (-10% chez les enfants et -4% chez les adultes). Les hospitalisations sont
également en légére baisse dans toutes les classes d’age.

En semaine 26, pour la plupart des pathologies saisonniéres et estivales et plus particulierement pour les
diagnostics pouvant étre en lien avec la chaleur, on note une baisse des recours sur ’ensemble des
classes d’ages avec des parts d’activité comparables aux années antérieures. Par ailleurs, dans un
contexte d’épidémie saisonniére, on observe une nette augmentation des passages aux urgences pour
méningite virale chez les enfants (+71%) et les adultes de 15-74 ans (+49%). La part de cette pathologie
dans l'activité globale des structures d’'urgence est supérieures aux 2 années antérieures mais reste
relativement faible (<0,1% tous ages confondus). Enfin, quelques hausses ponctuelles sont également
observées et concernent les recours pour crise d’asthme chez les adultes de 15-74 ans (+22%) et allergie
chez les enfants de moins de 2 ans (+12% mais petits effectifs). Par ailleurs, chez les enfants de moins de
2 ans, malgré une baisse des passages pour fievre isolée (-13%), on observe une légére hausse des
hospitalisations (+60 hospitalisations).

Parmi les pathologies les plus fréquentes, on retient une légére hausse des douleurs abdominales sur
I’ensemble des classes d’ages. On note également la hausse des passages pour : trouble neurologique
chez les enfants de 2-14 ans (+13%) et les adultes de 15-74 ans (+8%), infection urinaire chez les 15-74
ans (+8%), AVC chez les personnes de 75 ans et plus (+12%) et douleurs thoraciques chez les adultes de
15 ans et plus (+13%).

bleau 1 | Evolution des indicateurs saisonniers (pathologies saisonnieres) |

Evolution*
Pathologies Classe d’age par rappqrt’a la par rappqrtlaux 2
semaine précédente | années précédentes
. . Moins de 15 ans < >
Fiévre isolée
Plus de 15 ans <
. Moins de 15 ans <
Malaise Plus de 15 ans <
. , Moins de 15 ans < <
Crise d’asthme TEET— = =
. Moins de 15 ans <
Allergie Plus de 15 ans <
L. . Moins de 15 ans > >
Méningite virale TS = =
. . Moins de 15 ans <
Conjonctivite PIus de 15 ans = -
Pathologies en lien direct Moins de 15 ans <
avec la chaleur Plus de 15 ans <
Pigdres / contacts avec des Moins de 15 ans < <
animaux et insectes Plus de 15 ans < =
R Moins de 15 ans <
Bralure Plus de 15 ans <
(*) = . similaire > : en augmentation < :en baisse

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

lPathoIogie | Semaine| Semaine précédente| Variation|
TRAUMATISME (Diag SAU) 86 481 96 849| -10,71%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU)| 13 274 12 518 6,04%
INFECTIONS ORL (Diag SAU) 10731 11 064| -3,01%
MALAISE (Diag SAU) 9881 12 643| -21,85%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 8 812 8 486 3,84%
NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 8424 7793 8,10%
DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 8316 7431| 11,91%
FIEVRE ISOLEE (Diag SAU) 5 360 5999| -10,65%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 5041 4717 6,87%
INFECTION CUTANEE ET SOUS CUTANEE (Diag SAU) 4 999 5150 -2,93%
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Le réseau OSCOUR® (Organisation de la surveillance coordonnée des urgences) s’inscrit au sein du systéme de surveillance
syndromique francais SurSaUD® (Surveillance Sanitaire des Urgences et des Décés). Ce systéme 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 saisonniére.
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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®.

= Fréqguentation 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

- Méningite virale ;

- Conjonctivite ;

- Pathologies en lien direct avec la chaleur (incluant les Hyperthermies / coups de chaleur, Déshydratations et
Hyponatrémies) ;

- piqlres / contacts avec des animaux et insectes ;

- Brdlure.

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 aprés passages aux urgences

Par rapport aux 2 années précédentes

Evolution quotidienne du nombre d'hospitalisations aprés passages aux urgences, tous ages confondus sur deux saisons (Nb et Moy mob 7j)
2017 (Nb) == 2015 (MM 7j) == 2016 (MM 7j) == 2017 (MM 7))

2015 (Nb) — 2016 (Nb)
15 000
10 000 Fres.
® %, A
5
£
[=]
=
5000
\@ \Qq /\ /\\\ \’\Q \’\Q ‘é\ 6\\ \'\\ \'g’ \’\q’ \’\q’

0 + + + + + + + + + + + + + + + + + + + + + +
ts'\0\0\0\@'6"@’6"6"6"@‘@‘@‘6’0‘30‘3@@0@6\6\6\@’@’
WV T S GV R T T @ S Q

Date

. Parclasseddge
~_____ Chezles enfants de moinsde2ans Chez les enfants de 2 4 14 ans

Chez les enfants de moins de 2 ans

2015 (Nb) 2016 (Nb) 2017 (Nb) 2015 (Nb) 2016 (Nb) 2017 (Nb)
« 2015 (MMob 7j) =+ 2016 (MMob 7j) = 2017 (MMab 7j) « 2015 (MMob 7j) =+ 2016 (MMob 7j) = 2017 (MMab 7j)
900 1200
600 i 800
@ %w% 8 s g, e, ¥
£ T, § £ o e
ZD 'i‘"‘":-iﬁ"‘f‘,";ﬂ‘:;"i‘ﬂ I Lugoee? w § "
300 r M 400
ot + + + + + + + + + + + + + + + 0
P FSEE PP E P PE SO NN QQQQQ@‘Q"’QQQ’\@QQ r\r\\rﬂf
N 5 B O S AP e (T AV @ S N N @ EA RN I RN SN rz)@‘\ @
Date Date
Chez les adultes de 15 a 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans
2015 (Nb) 2016 (Nb) 2017 (Nb) 2015 (Nb) 2016 (Nb) 2017 (Nb)
= 2015 (MMob 7j) =+ 2016 (MMob 7j) = 2017 (MMab 7j) = 2015 (MMob 7j) =+ 2016 (MMob 7j) = 2017 (MMab 7j)
9000 6 000
o 6000 o 4000 75 L,
= T R v L T TR I PPN £ T ":‘Nm‘*‘m‘?-“!}.“"mwﬁx?&f-‘:..w.-m-".-..-a-'-"'" T
2 2
3000 2000
NN NN
&&&@&¢§&&@$§ﬁ&@*§’ @&&@&Qyﬁ&@ﬁ§ﬁﬁﬁvﬁ
Date Date

Le point épidémiologique hebdomadaire du réseau OSCOUR® / Santé publique France | Page 4



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) | 2734 2851| -4,10%
TRAUMATISME (Diag SAU) 2477 2696| -8,12%
FIEVRE ISOLEE (Diag SAU) 1811 2090| -13,35%
GASTRO-ENTERITES V2 (Diag SAU) 913 955| -4,40%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 548 470| 16,60%
DERMATO AUTRE (Diag SAU) 316 365| -13,42%
BRONCHIOLITE (Diag SAU) 242 308| -21,43%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 232 240| -3,33%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU) 225 162| 38,89%
ASTHME (Diag SAU) 203 247| -17,81%

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

lPathoIogie | Semaine| Semaine précédente| Variation|
TRAUMATISME (Diag SAU) 21733 24 935( -12,84%
INFECTIONS ORL (Diag SAU) 4700 5132| -8,42%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU) 2484 2394 3,76%
FIEVRE ISOLEE (Diag SAU) 2222 2 480| -10,40%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 1327 1296 2,39%
GASTRO-ENTERITES V2 (Diag SAU) 1152 1337| -13,84%
NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 1091 968| 12,71%
ASTHME (Diag SAU) 673 752| -10,51%
INFECTION CUTANEE ET SOUS CUTANEE (Diag SAU) 662 678| -2,36%
CORPS ETRANGERS (Diag SAU) 639 612 4,41%

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

| Semaine| Semaine précédente| Variation|

TRAUMATISME (Diag SAU) 53 550 60 049| -10,82%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU)| 9 450 8926 5,87%
DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 6 878 6113| 12,51%
NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 6 450 5978 7,90%
MALAISE (Diag SAU) 6 095 8 071| -24,48%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 5 286 5161 2,42%
INFECTION CUTANEE ET SOUS CUTANEE (Diag SAU) 3642 3792 -3,96%
TROUBLES ANXIEUX (Diag SAU) 3449 3 436 ,38%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 3412 3146 8,46%
COLIQUE NEPHRETIQUE (Diag SAU) 3215 3771 -14,74%

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

| Semaing| Semaine précédente| Variation|

TRAUMATISME (Diag SAU) 8 706 9164| -5,00%
MALAISE (Diag SAU) 3114 3583 -13,09%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 1650 1555 6,11%
DECOMPENSATION CARDIAQUE (Diag SAU) 1548 1525 1,51%
AVC (Diag SAU) 1325 1183| 12,00%
PNEUMOPATHIE (Diag SAU) 1251 1 404| -10,90%
DYSPNEE, INSUFFISANCE RESPIRATOIRE (Diag SAU) 1200 1149|  4,44%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU)| 1114 1032| 7,95%
DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 1067 915| 16,61%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 938 930|  ,86%
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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
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Répartition par classe d’age des passages pour fievre isolée
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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
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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
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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
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Répartition par classe d’age des passages pour allergie
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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
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Fréquentation des urgences liée a une

Passages pour méningite virale par rapport aux 2 années précéedentes
Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour méningite virale parmi les passages codés, tous dges confondus
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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
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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 des
Passages pour pathologies en lien direct avec la chaleur par rapport aux 2 années précédentes

Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour pathologies en lien avec la chaleur pammi les passages codés, tous dges confondus
— 2015 — 2016 == 2017
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Hospitalisations pour pathologies en lien direct avec la chaleur par rapport aux 2 années précédentes

Evolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour des pathologies en lien direct avec la chaleur parmi I'ensemble de ces passages pour chaleur,
tous ages confondus
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Fréquentation des urgences liée a une
Passages pour piqlres/contacts avec animaux et insectes par rapport aux 2 années précédentes

Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour piqure d'insectes parmi les passages codés, tous dges confondus
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Hospitalisations pour pigQres/contacts avec animaux et insectes par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour piqure d'insectes pami I'ensemble des passages pour piqure d'insectes, tous ages confondus
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Fréquentation des urgences liée a une

Passages pour bralure par rapport aux 2 années précédentes

Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour brillure parmi les passages codés, tous ages confondus
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Hospitalisations pour brilure par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour brillure pammi I'ensemble des passages pour brillure, tous ages confondus
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