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Surveillance syndromique SurSauD®
Bulletin du réseau SOS Médecins / Santé publique France
Point hebdomadaire numéro 480 du 06/03/2017

Synthese :

Suite au probléeme technique en cours depuis le débu  t de la semaine 8, le bulletin de cette semaine
portera uniquement sur les 42 associations SOS-Méde  cins ayant transmis des données.

* Ensemaine 9 de 2017, I'activité toutes causes des associations SOS Médecins est en baisse dans toutes
les classes d’age a I'exception de celle des enfants de 2-14 ans qui reste stable par rapport a la semaine
derniére.

* Parmi les pathologies saisonniéres , on note une stabilisation des consultations pour fiévre isolée sauf
chez les personnes de 75 ans et plus (en hausse de 38%).

Les consultations pour pneumopathie sont en Iégere hausse chez les enfants et plus spécifiquement chez
les 2-14 ans (+7%). La part d’activité reste dans les valeurs observées les deux années précédentes.

Le nombre de consultation pour gastro-entérite se stabilise chez les enfants et est en |égeére baisse chez
les adultes. La part d'activité reste supérieure a celles des deux années précédentes chez les enfants. On
note en revanche une hausse de 18% des consultations pour vomissements c hez les enfants .

Les consultations pour grippe et bronchite poursuivent leur baisse dans toutes les classes d’age (-42% et
-21% tous ages) avec une part d'activité inférieure & celles des deux années précédentes. On note
également une diminution de I'activitt  pour asthme dans toutes les classes d’age sauf chez les enfants
de moins de 2 ans (stable).

* Parmi les pathologies les plus fréquentes, on retient la hausse des consultations pour allergie (+31%),
syndrome viral (+37%) et traumatisme (+17%) chez les enfants de 2-14 ans. Chez les adultes on note
une légere hausse (+14%) des consultations pour troubles digestifs chez les 15-74 ans.

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

Evolution*
Pathologies Classe d’'age par rappqrt'a la par rappgrt'aux 2
semaine précédente années précédentes
N o Moins de 15 ans = =
Fievre isolée
Plus de 15 ans > =
Pathologies des voies Moins de 15 ans = =
respiratoires hautes (ORL) Plus de 15 ans = =
Bronchiolite Moins de 2 ans < =
. Moins de 15 ans < <
Grippe
Plus de 15 ans < <
. Moins de 15 ans <
Crise d’'asthme
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 >
Vomissements
Plus de 15 ans <
= | similaire > : en augmentation < :en baisse

bleau 2 | Variation des 10 pathologies les plus fréquentes, tous ages confondus |

Pathologie | Semain¢ Semaine précédeni| Variation |
VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS)| 11 596 12 012| -3,46%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 4 505 4709| -4,33%
BRONCHITE (Diag SOS) 1977 2 497| -20,82%
LOMBALGIE /SCIATALGIE (DIAG SOS) 1894 1869 1,34%
INFECTION URINAIRE (Diag SOS) 1537 1454 571%
TRAUMATO DIVERS (Diag SOS) 1528 1485 2,90%
DOULEUR ABDO AIGUE (Diag SOS) 1481 1478 0,20%
CERTIFICAT + ADMIN (Diag SOS) 1220 1103| 10,61%
DIGESTIF DIVERS (Diag SOS) 1033 901| 14,65%
ALLERGIE (Diag SOS) 888 858 3,50%
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Le réseau des associations SOS-Médecins s'inscrit au sein du systéme de surveillance syndromique francais SurSaUD®
(Surveillance Sanitaire des Urgences et des Décés). Ce systéme a été initié 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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Pour en savoir plus

Consulter le site Santé publigue France

Pour les indicateurs régionaux :

¢ Consulter les PE des Cires

Pour les surveillances hivernales :

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

Indicateurs surveillés

Les indicateurs suivis sont construits a partir des diagnostics codés par les médecins des associations SOS Médecins. Les
indicateurs ci-dessous sont suivis & partir du 1°" octobre 2016 :

= Indicateurs d’'activité : nombre d’appels regus ayant donné suite a des actes médicaux
= Indicateurs syndromiques basés sur les diagnostics :

- Fievre isolée ;

- Portant sur les voies respiratoires hautes ;
- Bronchiolite ;

- Grippe/syndromes grippaux ;

- Crise d’asthme ;

- Bronchite ;

- Pneumopathie ;

- Gastro-entérite ;

- Vomissement ;
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Méthodologie

= Tous les graphiques et tableaux sont construits a partir d'un méme nombre d’associations (associations constantes).

= Les graphiques avec un recul de 3 mois sont construits a partir des 60 associations métropolitaines, I'association SOS
Martinique n’étant pas prise en compte dans ce bulletin national compte tenu de I'épidémiologie différente des maladies. lls
permettent de suivre les évolutions des indicateurs a court terme.

= Les autres graphiques avec un pas de temps plus long sont construits a partir de 58 associations métropolitaines qui
transmettent leurs données au moins depuis le 1 janvier 2014. Ils permettent de suivre les variations saisonniéres d’'une
année sur l'autre.

= Les indicateurs sont décrits sur un pas de temps quotidien ou hebdomadaire, tous ages confondus et par classe d'age.
Pour suivre les tendances, des effectifs et moyennes mobiles sur les 7 jours précédents, ainsi que des proportions sont
présentées.

= Les proportions sont calculées en rapportant le nombre de consultations d’'un indicateur sur le nombre total de
consultations codées. Ces proportions permettent d’interpréter les évolutions de l'indicateur, sans étre influencé par les effets
(hausse du nombre de consultations) liés a I'amélioration du codage au cours du temps.

= Dans le tableau 1 en premiére page, I'évolution des indicateurs est calculée différemment selon la colonne :

o Par rapport a la semaine précédente : les effectifs hebdomadaires sont comparés par rapport aux effectifs
de la semaine précédente.

o Par rapport aux 2 années précédentes: les proportions dans l'activité codée sont comparées aux
proportions a la méme période au cours des 2 années précédentes.

Associations participant au réseau de surveillance SOS Médecins / Santé publique France

En 2016, 61 associations SOS Médecins sur les 62 existantes participent au réseau de surveillance SOS Médecins / Santé
publique France, intégré au systeme SurSaup® (surveillance sanitaire des urgences et des déces).

Grand Paris (4 associations), Melun,
Nord Seine et Marne, Yvelines,
Essonne, Val d'Oise

Rouen, Lille, Roubaix-Tourcoing,
Dunkerque, Amiens, Oise, Saint-Quentin

Caen, Quimper, Rennes, St Malo,
Nantes, Saint-Nazaire, Cherbourg,
Brest, Lorient, Vannes, Bourges,
Orléans, Tours

° Sens, Troyes, Dijon, Strasbourg,
Besangon, Mulhouse, Auxerre,
Nancy, Reims

Bordeaux, Pau, Biarritz-Anglet-Bayonne,
Limoges, La Rochelle

Grenoble, Saint-Etienne, Lyon,
Clermont-Ferrand, Annecy, Chambery
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Réalisation : DCAR USS - juillet 2016
- Sud Sources : données SOS Médecins, IGN
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Activité totale SOS Médecins

Sur un an glissant
Evolution quotidienne du total des actes médicaux et de la proportion d'actes codés, tous dges confondus
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Les 10 pathologies les plus fréquentes, tous ages confondus

| Semain¢ Semaine précéden| Variation |

VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS)| 11 596 12012| -3,46%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 4505 4709| -4,33%
BRONCHITE (Diag SOS) 1977 2 497| -20,82%
LOMBALGIE /SCIATALGIE (DIAG SOS) 1894 1860 1,34%
INFECTION URINAIRE (Diag SOS) 1537 1454] 5,71%
TRAUMATO DIVERS (Diag SOS) 1528 1485 2,90%
DOULEUR ABDO AIGUE (Diag SOS) 1481 1478]  0,20%
CERTIFICAT + ADMIN (Diag SOS) 1220 1103| 10,61%
DIGESTIF DIVERS (Diag SOS) 1033 901| 14,65%
ALLERGIE (Diag SOS) 838 858| 3,50%
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Activité totale SOS Médecins

Par classe d’age

Evolution quotidienne du total des actes médicaux pour différentes classes d'dge

— Moins de 2ans — 2- 14 ans— 15- 74 ans— 75 ans ou plus
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Variation des 10 pathologies les plus fréquentes
(Source : Santé publiqgue France — SOS Médecins)

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

| Semainq Semaine précédent Variation |

VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS)| 1 767 2031/ -13,00%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 496 555| -10,63%
FIEVRE ISOLEE( Diag SOS) 194 190 2,11%
BRONCHITE (Diag SOS) 187 206| -9,22%
CONJONCTIVITE INFECTIEUSE (Diag SOS) 180 181| -0,55%
BRONCHIOLITE (Diag SOS) 148 194 -23,71%
VOMISSEMENTS (Diag SOS) 112 93| 20,43%
DIARRHEE (Diag SOS) 105 121| -13,22%
SYNDROME VIRAL (Diag SOS) 96 110| -12,73%
ALLERGIE (Diag SOS) 90 109| -17,43%

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

| Semaing Semaine précédeni| Variation |

VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS)| 4 117 4139 -0,53%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 1240 1212 231%
BRONCHITE (Diag SOS) 401 512| -21,68%
DOULEUR ABDO AIGUE (Diag SOS) 310 292|  6,16%
VOMISSEMENTS (Diag SOS) 292 249| 17,27%
ALLERGIE (Diag SOS) 286 219| 30,59%
FIEVRE ISOLEE( Diag SOS) 282 283| -0,35%
SYNDROME VIRAL (Diag SOS) 280 204| 37,25%
TRAUMATO DIVERS (Diag SOS) 274 234| 17,09%
VARICELLE (Diag SOS) 166 227| -26,87%

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

| Semainq Semaine précédent| Variation |

VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS)| 5 511 5597| -1,54%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 2 604 2781 -6,36%
LOMBALGIE /SCIATALGIE (DIAG SOS) 1698 1649 2,97%
INFECTION URINAIRE (Diag SOS) 1227 1177 4,25%
BRONCHITE (Diag SOS) 1061 1321 -19,68%
CERTIFICAT + ADMIN (Diag SOS) 984 908| 8,37%
DOULEUR ABDO AIGUE (Diag SOS) 980 972| 0,82%
TRAUMATO DIVERS (Diag SOS) 910 934| -257%
DIGESTIF DIVERS (Diag SOS) 725 636| 13,99%
ANGOISSE (Diag SOS) 673 699| -3,72%

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

| Semaing Semaine précédeni| Variation |

BRONCHITE (Diag SOS) 327 453| -27,81%
TRAUMATO DIVERS (Diag SOS) 298 274|  8,76%
ALTERATION ETAT GENERAL (Diag SOS) 216 244/ -11,48%
DECES (Diag SOS) 212 213| -0,47%
VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS) 183 209| -12,44%
LOMBALGIE /SCIATALGIE (DIAG SOS) 182 200| -9,00%
PNEUMOPATHIE (Diag SOS) 180 202/ -10,89%
INFECTION URINAIRE (Diag SOS) 159 152  4,61%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 154 152  1,32%
DOULEUR ABDO AIGUE (Diag SOS) 152 164| -7,32%
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Activité liée a une (Diagnostics)

Sur un an glissant
Evolution quotidienne de Ia proportion de fiévre isolée dans les actes codés

— % de diagnostics FIEVRE ISOLEE parmi les diagnostics codés
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Par rapport aux 2 années précédentes |
Evolution hebdomadaire des proportions de fiévre isolée parmi les actes codés, tous dges confondus
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(Diagnostics)

es, les trachéites.

Activité liée aux

*; ce regroupemen t comprend les laryngites, les angines, les otites, les pharyngites, les rhinopharyngites, les sinusit
Sur un an glissant
Evolution quotidienne de la proportion des pathologies liées aux voies respiratoires hautes dans les actes codés

— % de diagnostics VOIES RESPIRATOIRES HAUTES parmi les diagnostics codés
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Par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions de visites pourI'indicateur voies respiratoires hautes parmi les actes codés, tous ages confondus
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Chez les enfants de 2 a 14 ans
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Chez les enfants de moins de 2 ans
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Activité liée a une (Diagnostics)

Chez les enfants de moins de 2 ans

Sur un an glissant
Evolution quotidienne de Ia bronchiolite (nombre), moins de 2 ans (Source : Sante publique France - SOS Médecins)

— Nombre — Moy Mob 7j
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Par sexe

Répartition des consultations pour bronchiolite entre les hommes et les femmes

Nb homme‘ Nb femme‘ % variation S-1 homme‘ % variation S-1 femme‘

139,00 108,00 -16,77 3,85
148,00 92,00 6,47 -14,81
126,00 67,00 -14,86 -27,17

95,00 53,00 -24,60 -20,90

Par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions de bronchiolite parmi les actes codés, Enfants de moins de 2 ans
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(Diagnostics)

Activité liée a une

Sur un an glissant

Evolution quotidienne de la proportion de grippe/syndrome grippal dans les actes codés
— % de diagnostics GRIPPE/SYNDROME GRIPPAL parmi les diagnostics codés
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Par rapport aux 2 années précédentes
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Activité liée a une (Diagnostics)

Sur un an glissant

Evolution quotidienne de la proportion de crise d'asthme dans les actes codés

— % de diagnostics ASTHME parmi les diagnostics codés
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Activité liee a une (Diagnostics)

Sur un an glissant

Evolution quotidienne de la proportion de bronchite dans les actes codés

— % de diagnostics BRONCHITE parmi les diagnostics codés
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Activité liée a une (Diagnostics)

Sur un an glissant
Evolution quotidienne de la proportion de pneumopathie dans les actes codés

— % de diagnostics PNEUMOPATHIE parmi les diagnostics codés
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Activité liée a une (Diagnostics)

Sur un an glissant

Evolution quotidienne de la proportion de gastro-entérite dans les actes codés
— % de diagnostics GASTRO-ENTERITE parmi les diagnostics codés
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Activité liée a des (Diagnostics)

Sur un an glissant
Evolution quotidienne de la proportion de vomissements dans les actes codés

— % de diagnostics VOMISSEMENTS parmi les diagnestics codés
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