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Point hebdomadaire numéro 625 du 21 mars 2017

Syntheése :

Les passages aux urgences et hospitalisations toutes causes confondues sont toujours en hausse
chez les enfants (+7,5% de passages et +5% d’hospitalisations) (en particulier chez les 2-14 ans) et
restent stables chez les adultes.

Parmi les pathologies saisonniéres, la plupart des indicateurs sont en hausse chez les enfants, en
particulier les passages pour asthme (+16,6%), bronchite (+15%), pneumopathie (+18%), fievre isolée
(+11%) et malaise (+10%).

Chez les adultes, on note également une hausse des passages pour asthme (+6%) et pour des
pathologies de la sphere ORL (+10,5%).

La part d’'activité pour les différents indicateurs saisonniers est comparable ou inférieure a celles des deux
années précédentes tant chez les enfants que chez les adultes, a I'exception de la part pour asthme chez
les enfants (supérieure a celle des deux années précédentes).

Parmi les pathologies les plus fréquemment vues aux urgences, on note une nette hausse des
passages pour problémes dermatologiques chez les enfants de moins de 2 ans (+60%, soit +81
passages). Cette hausse est essentiellement observée dans les régions Occitanie, lle de France et Nouvelle
Aquitaine.

A noter également la hausse des recours pour probleme neurologique chez les enfants de 2-14 ans
(+10,5%) et la poursuite de la hausse des recours pour traumatisme chez les enfants de 2-14 ans (+11%)
et pour douleurs abdominales non spécifiques chez les enfants de moins de 2 ans (+26%).

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

Evolution*
Pathologies Classe d’age par rappolrt’é la par rappc,)rtlaux 2
semaine précédente | années précédentes
n o Moins de 15 ans > =
Fiévre isolée
Plus de 15 ans = =
Pathologies de la sphére Moins de 15 ans = =
ORL Plus de 15 ans > =
Bronchiolite Moins de 2 ans = =
Gri Jsvnd . | Moins de 15 ans = <
rippe/syndrome grippal
Ppesy aripp Plus de 15 ans < <
) Moins de 15 ans > >
Crise d’asthme
Plus de 15 ans > =
) Moins de 15 ans =
Allergie
Plus de 15 ans
. Moins de 15 ans > =
Bronchite
Plus de 15 ans < <
) Moins de 15 ans > <
Pneumopathie
Plus de 15 ans < <
. Moins de 15 ans < =
Gastro-entérite
Plus de 15 ans < =
) Moins de 15 ans > =
Malaise
Plus de 15 ans = =
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= | similaire > : en augmentation < :en baisse

nostics les plus fréquents, tous ages confondus |

lPathoIogie | Semaine| Semaine précédente| Variation|
TRAUMATISME (Diag SAU) 90 938 85687 6,13%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU)| 12 653 12 447 1,66%
INFECTIONS ORL (Diag SAU) 10 060 9254 8,71%
MALAISE (Diag SAU) 9034 9057| -0,25%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 8 587 8207 4,63%
DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 8 060 8632| -6,63%
NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 7819 7792 0,35%
GASTRO-ENTERITES V2 (Diag SAU) 5504 5641 -2,43%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 4 289 4123 4,03%
INFECTION CUTANEE ET SOUS CUTANEE (Diag SAU) 4159 4153| 0,14%
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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 :

- Fievreisolée ;

- Portant sur Pinfection de la sphére ORL ;
- Bronchiolite ;

- Grippe/syndromes grippaux ;

- Crise d’asthme ;

- Allergie

- Bronchite aigiie ;

- Pneumopathie;

- Gastro-entérite ;

- Malaise ;

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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Fréguentation 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®)
2014-2015 (MM 7j) - 2015-2016 (MM 7j) *+ 2016-2017 (MM 7j)
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Les hospitalisations aprées passages aux urgences

Par rapport aux 2 années précédentes

2014-2015 (Nb) — 2015-2016 (Nb)

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

2014-2015 (MM 7j) = 2015-2016 (MM 7j) * 2016-2017 (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|
INFECTIONS ORL (Diag SAU) 3157 2990| 5,59%
GASTRO-ENTERITES V2 (Diag SAU) 2 451 2502| -2,04%
TRAUMATISME (Diag SAU) 2389 2257 5,85%
FIEVRE ISOLEE (Diag SAU) 1250 1165 7,30%
BRONCHIOLITE (Diag SAU) 1069 977| 9.42%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 562 519 8,29%
ASTHME (Diag SAU) 534 460| 16,09%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 226 253| -10,67%
DERMATO AUTRE (Diag SAU) 216 135| 60,00%
PNEUMOPATHIE (Diag SAU) 178 142| 25,35%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU) 178 141| 26,24%

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

| Semaine| Semaine précédente| Variation|

TRAUMATISME (Diag SAU) 27 251 24 604| 10,76%
INFECTIONS ORL (Diag SAU) 3995 3632 9,99%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU)| 2 547 2430 4,81%
GASTRO-ENTERITES V2 (Diag SAU) 1919 1964| -2,29%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 1429 1360 5,07%
ASTHME (Diag SAU) 1233 1056| 16,76%
FIEVRE ISOLEE (Diag SAU) 998 861| 15,91%
NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 786 711| 10,55%
INFECTION CUTANEE ET SOUS CUTANEE (Diag SAU) 542 504| 7,54%
ALLERGIE (Diag SAU) 542 526| 3,04%

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

lPathoIogie | Semaine| Semaine précédente| Variation|
TRAUMATISME (Diag SAU) 53 145 50 734|  4,75%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU)| 8948 8 802 1,66%
DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 6 663 7050| -5,49%
NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 6 186 6175 0,18%
MALAISE (Diag SAU) 5436 5380 1,04%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 4 946 4 807 2,89%
DEMANDE DE CERTIFICAT (Diag SAU) 3139 3240| -3,12%
TROUBLES ANXIEUX (Diag SAU) 3133 3276| -4,37%
INFECTION CUTANEE ET SOUS CUTANEE (Diag SAU) 3067 3102 -1,13%
ALCOOL (Diag SAU) 2834 2983| -4,99%

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

| Semaine| Semaine précédente| Variation|

TRAUMATISME (Diag SAU) 8 143 8084| 0,73%
MALAISE (Diag SAU) 2939 3078| -4,52%
DECOMPENSATION CARDIAQUE (Diag SAU) 1879 1911 -1,67%
DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 1649 1521 8,42%
PNEUMOPATHIE (Diag SAU) 1506 1648| -8,62%
AVC (Diag SAU) 1342 1389 -3,38%
DYSPNEE, INSUFFISANCE RESPIRATOIRE (Diag SAU) 1331 1374| -3,13%
DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 1025 1170| -12,39%
DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU) 979 1071 -8,59%
INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 847 821| 3,17%
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Fréguentation des urgences liée a une

Passages pour fievre isolée par rapport aux 2 années précédentes

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

— 2014-2015 — 2015-2016 == 2016-2017
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Répartition par classes d’age des passages pour fiévre isolée
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Chez les enfants de moins de 2 ans
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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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Fréguentation des urgences liée a la

Passages pour pathologies de la sphére ORL par rapport aux 2 années précédentes

Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour pathologies de la sphére ORL parmi les passages codés, tous ages confondus
— 2014-2015 — 2015-2016 == 2016-2017
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Répartition par classes d’age des passages pour pathologies de la sphére ORL
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Evolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour des pathologies de la sphére ORL parmi ' ensemble des passages pour des pathologies de la
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Fréqguentation des urgences liée a une

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

Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour bronchiolite parmi les passages codés, tous ages confondus
— 2014-2015 — 2015-2016 == 2016-2017
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Hospitalisations pour bronchiolite chez les enfants de moins de 2 ans par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions d' hospitalisation pour bronchiolite parmi I'ensemble des passages pour bronchiolite, tous ages confondus
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Fréguentation des urgences liée a une

-
Passages pour grippe/syndrome grippal par rapport aux 2 années précédentes

Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour grippe/syndrome grippal parmi les passages codés, tous ages confondus
— 2014-2015 — 2015-2016 == 2016-2017
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Hospitalisations pour grippe/syndrome grippal par rapport aux 2 années précédentes
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Fréguentation 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

— 2014-2015 — 2015-2016 == 2016-2017
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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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Fréguentation 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
— 2014-2015 — 2015-2016 == 2016-2017

1,5

Nombre

0,5

’iéiééiéiié"\'\'m Q:q,é
B A s A A g N @‘ro“ro“ro@

Date

Répartition par classes d’age des passages pour allergie

Chez les enfants de 2 a 14 ans

Chez les enfants de moins de 2 ans

Il Nombre Il Nombre
210 900
© [:}]
S 140 _E 600
[S
2 70 2 300

0

0/,3-.. SRS A q’\‘“ \bk\“ﬂg;@ \‘3 B \%ﬂ,,\ R
V¥ o o o Y %&%Q EXCEEOB AR AN
Date Date

Chez les adultes de 15 a 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans

Il Nombre Il Nombre
2100 120
(4] (4]
'.E1400 S 80
£
2 700 2 40
0
© 0 © 0 O O A A 0
NGO N2 "0 X0 N0 N0 NV N CRGCECRCECECECEWEY
A A A AR AL AR OO OO O 0 N0 RN
N G & o PP Vo o i o ¥ o SV o
Date Date
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— 2014-2015 — 2015-2016 == 2016-2017
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Fréguentation des urgences liée a une

Passages pour bronchite par rapport aux 2 années précédentes

Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour bronchite parmi les passages codés, tous ages confondus

— 2014-2015 — 2015-2016 == 2016-2017
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Hospitalisations pour bronchite par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour bronchite parmi I'ensemble des passages pour bronchite, tous ages confondus

— 2014-2015 — 2015-2016 == 2016-2017
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Fréguentation des urgences liée a une

Passages pour pneumopathie 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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Hospitalisations pour pneumopathie par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions d' hospitalisation pour pneumopathie parmi I'ensemble des passages pour pneumopathie, tous ages confondus
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Fréguentation des urgences liée a une

Passages pour gastro-entérite par rapport aux 2 années précédentes

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

— 2014-2015 — 2015-2016 == 2016-2017
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Fréguentation des urgences liée a une

Passages pour malaise par rapport aux 2 années précédentes

Evolution hebdomadaire des proportions de passages pour malaise parmi les passages codés, tous ages confondus
— 2014-2015 — 2015-2016 == 2016-2017
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Le point épidémio

| En savoir plus |

Consulter le site Santé publique France Directeur de la publication
Francois BOURDILLON

Pour les indicateurs régionaux : Santé Publique France

e  Consulter les PE des Cires

Pour les surveillances hivernales : Comité De Rédaction

Dr Céline CASERIO-
SCHONEMANN (Coordinatrice De
L’unité De Surveillance
Syndromique Sursaud®)

e Lien vers le bulletin spécifigue sur la gastro-entérite
e Lien vers le bulletin spécifique sur la grippe
e Lien vers le bulletin spécifigue sur la bronchiolite

Anne FOUILLET

| Remerciements | Cécile FORGEOT

. , . X R . Isabelle PONTAIS
Nous remercions l'ensemble de nos partenaires contribuant a la surveillance

syndromique par le réseau OSCOUR® : Jérome NAUD

" les établissements adhérant au réseau OSCOUR®

- la Société Frangaise de Médecine d’Urgence (SFMU)

- les Observatoires Régionaux des Urgences

- les plateformes régionales centralisant et transmettant les Résumé de
Passage aux Urgences

Dr Anne GALLAY, responsable
de la direction des régions

Diffusion

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

Direction des régions

590 services d’'urgences 12 rue du Val d’'Osne
. L o
Couverture nationale : environ 90% des passages aux urgences de France 94415 Saint-Maurice Cedex

Tél.: 014179 67 20

Retrouvez nous sur :

Twitter : @sante-prevention
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