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Synthése :

e En semaine 29 de 2017 (du 17 au 23 juillet), les passages aux urgences et hospitalisations toutes
causes sont en baisse chez les enfants de moins de 15 ans (-9% et -8% resp.) et stables chez les adultes
de plus de 15 ans.

La plupart des pathologies estivales saisonniéres sont en baisse ou stable dans toutes les classes
d’age. On observe toutefois une hausse des passages pour pathologies en lien direct avec la chaleur
chez les 2-14 ans (30 recours supplémentaires soit +30%) et chez les 15-74 ans (69 recours
supplémentaires soit +20%), expliquée en majeure partie par la hausse des hyperthermies. A noter
également une hausse des piqares d’insectes (17 recours supplémentaires soit +16%) chez les enfants
de moins de 2 ans.

:

Enfin, dans un contexte d’épidémie de méningite virale, la dynamique constatée la semaine derniére se
poursuit, a savoir la stabilisation des passages pour cette pathologie chez les adultes de 15-74 ans et la
poursuite de la baisse des passages chez les enfants depuis 3 semaines. Les parts d’activité restent a
un niveau élevé par rapport aux deux années précédentes.
e La plupart des pathologies les plus frégquentes sont également en baisse ou stables dans toutes les
classes d’age. On retient une légére hausse (+7%) des recours pour décompensation cardiaque et
\ douleur thoracique chez les adultes de 75 ans et plus.
w Tableau 1 | Evolution des indicateurs saisonniers (pathologies saisonniéres) |
Evolution*
Pathologies Classe d’age par rappqrt}a la par rappc,)rtlaux 2
semaine précédente | années précédentes
L Moins de 15 ans < =
Fievre isolée
Plus de 15 ans = =
. _ . Moins de 15 ans = =
Malaise
Plus de 15 ans =
o Moins de 15 ans < =
Crise d’asthme
Plus de 15 ans < =
. Moins de 15 ans <
Allergie
Plus de 15 ans <
PP Moins de 15 ans < >
Méningite virale
Plus de 15 ans = >
) o Moins de 15 ans <
Conjonctivite
Plus 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 =
~ Moins de 15 ans < <
Brllure
Plus de 15 ans < <
(*) = | similaire > : en augmentation < :en baisse

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

lPathoIogie | Semaine| Semaine précédente| Variation|
TRAUMATISME (Diag SAU) 85173 86 281 -1,28%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU)| 12 460 12736 -2,17%
INFECTIONS ORL (Diag SAU) 9 626 11 966| -19,56%
MALAISE (Diag SAU) 9361 9409| -51%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 8411 8 690| -3,21%
NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 7839 8020 -2,26%
DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 7 624 7 399 3,04%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 5187 5629 -7,85%
INFECTION CUTANEE ET SOUS CUTANEE (Diag SAU) 5177 5474| -5,43%
FIEVRE ISOLEE (Diag SAU) 4 495 5444| -17,43%
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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 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 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®.

= 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

- 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 'ensemble des passages aux urgences de cet indicateur.
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Fréquentation totale des urgences

Par rapport aux 2 années précéedentes

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)
2016 (MM 7j) == 2017 (MM 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|
TRAUMATISME (Diag SAU) | 2731 2644 3,29%
INFECTIONS ORL (Diag SAU) 2544 3129| -18,70%
FIEVRE ISOLEE (Diag SAU) 1599 1947| -17,87%
GASTRO-ENTERITES V2 (Diag SAU) 840 877 -4,22%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 526 583| -9,78%
DERMATO AUTRE (Diag SAU) 265 340| -22,06%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 220 231| -4,76%
BRONCHIOLITE (Diag SAU) 215 244| -11,89%
ALLERGIE (Diag SAU) 175 199| -12,06%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU) 167 185| -9,73%

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

lPathoIogie | Semaine| Semaine précédente| Variation|
TRAUMATISME (Diag SAU) 18 353 18540| -1,01%
INFECTIONS ORL (Diag SAU) 3 650 4 875| -25,13%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU) 1851 2 022| -8,46%
FIEVRE ISOLEE (Diag SAU) 1523 2 062| -26,14%
GASTRO-ENTERITES V2 (Diag SAU) 1193 1202 -, 75%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 1139 1134 ,44%
NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 733 939| -21,94%
ALLERGIE (Diag SAU) 694 742\ -6,47%
PIQURE ARTHROPODES OU AUTRES (Diag SAU) 655 666| -1,65%
INFECTION CUTANEE ET SOUS CUTANEE (Diag SAU) 643 683| -5,86%

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

| Semaine| Semaine précédente| Variation|

TRAUMATISME (Diag SAU) 55 225 56 288 -1,89%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU)| 9 389 9431 -45%
DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 6328 6133| 3,18%
NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 6 249 6187 1,00%
MALAISE (Diag SAU) 5702 5690| ,21%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 5114 5318| -3,84%
INFECTION CUTANEE ET SOUS CUTANEE (Diag SAU) 3831 4038| -513%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 3597 3942| -8,75%
INFECTIONS ORL (Diag SAU) 3329 3837/ -13,24%
TROUBLES ANXIEUX (Diag SAU) 3323 3208| 3,58%

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

| Semaing| Semaine précédente| Variation|

TRAUMATISME (Diag SAU) 8 850 8799 58%
MALAISE (Diag SAU) 3086 3155 -2,19%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 1632 1654, -1,33%
DECOMPENSATION CARDIAQUE (Diag SAU) 1497 1405| 6,55%
AVC (Diag SAU) 1231 1288 -4,43%
PNEUMOPATHIE (Diag SAU) 1209 1254| -3,59%
DYSPNEE, INSUFFISANCE RESPIRATOIRE (Diag SAU) 1058 1100| -3,82%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU)| 1048 1094 -4,20%
DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 997 936| 6,52%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 965 1035| -6,76%
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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 ages 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 precedentes

Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour malaise parmi les passages codés, tous dges 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 parmi les passages codés, tous ages 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 précedentes

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 ages confondus
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Répartition par classe d’age des passages pour meéningite virale
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Hospitalisations pour méningite virale par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour méningite virale parmi I'ensemble des passages pour méningite virale, 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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Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 a 14 ans
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Chez les adultes de plus de 75 ans

Chez les adultes de 15 a 74 ans
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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

— 2015 — 2016 == 2017
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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
— 2015 — 2016 == 2017

1,5

Nombre

0,5

N A S S A S S A S S
GGG G R P e P g g G PP

7
=
s
sl

iy
%o

Date

Répartition par classe d’age des passages pour piglres/contacts avec animaux et insectes

Chez les enfants de 2 a 14 ans

Chez les enfants de moins de 2 ans
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Chez les adultes de 15 a 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans
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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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Répartition par classe d’age des passages pour brilure
Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 a 14 ans
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Hospitalisations pour brilure par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour briilure parmi I'ensemble des passages pour brillure, tous ages confondus

— 2015 — 2016 == 2017
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Consulter le site Santé publigue France Santé Publique France

Pour les indicateurs régionaux :

e Consulter les PE des Cires
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Diffusion

| Représentativité du réseau OSCOUR® au ler novembre 2016 | Santé publique France

Direction des régions
600 services d’'urgences

Couverture nationale : environ 92% des passages aux urgences de France 12 rue du Val d'Osne

94415 Saint-Maurice Cedex
Tél.: 0141 79 67 20

Retrouvez nous sur :

Twitter : @sante-prevention

Représentativité* du réseau OSCOUR
par rapport a la SAE (statistique annuelle des établissements)
(* en % de passages aux urgences)
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