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Objectifs 
G` mýn`\p JN>JPMÂ $Jmb\idn\odji _` g\ npmq`dgg\i^` ^jjm_jiiý` _`n pmb`i^`n% n©din^mdo \p sein du système de surveillance syndromique français 
SurSaUD® (Surveillance Sanitaire des Urgences et des Décès). Ce système a été initié en -++/ \q`^ pi j]e`^oda _` _ýo`^odji _©ýqýi`h`ion 
di\oo`i_pn) ?`kpdn( dg \ hjiomý n`n ^\k\^doýn ô mýkji_m` ô _©\pom`s objectifs de surveillance, tels que 5 `nodh`m g©dhk\^o _©pi ýqýi`h`io 
environnemental ou sociétal, surveiller des pathologies en dehors de tout événement, ou détecter précocement un événement sanitaire prédéfini, 
o`gg` lp©pie épidémie saisonnière. 
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Arkhqpekj `a hª]_perepþ chk^]ha :  
Les passages et les hospitalisations sont en légère hausse de 2% chez les plus de 75 ans (soit respectivement +794 passages et 
+390 hospitalisations). Les effectifs tous âges confondus sont supérieurs à ceux des deux années précédentes. 
 

Evolution des diagnostics les plus fréquents :  
La plupart des principales pathologies vues aux urgences sont stables ou en baisse. On note surtout une baisse des recours pour 
grippe chez les enfants (4ème motif de recours, -17% soit -493 passages), qui sªaccompagne dªune baisse des recours pour fièvre 
isolée (-10% soit -400 passages).  
Chez les adultes de 75 ans ou plus, une hausse des passages pour dyspnée/insuffisance respiratoire est également constatée 
(+6% soit +88 passages). 
 

Evolution des indicateurs saisonniers : 

En semaine 12, les passages et les hospitalisations pour grippe/syndrome grippal sont en baisse chez les enfants et les 15-74 ans 
et sont stables chez les 75 ans et plus. Tous âges confondus, on constate une baisse de 12% des passages soit -623 passages et 
de 12% des hospitalisations soit -44 hospitalisations. Avec 4 428 passages au cours de la semaine écoulée, les effectifs 

représentent cette semaine 1,7! `a hª]ctivité totale des urgences (1,9% la semaine précédente). Hªþle`þiea aop lhqo p]n`era ap lhqo 
longue que les 2 années précédentes. La situation dans les régions est contrastée. Plusieurs régions ont amorcé une baisse de lªactivité 
aux urgences en lien avec la grippe : Nord-Pas-De-Calais, Normandie, Centre et Ile-de-France.  

Les passages pour gastro-entérite sont en augmentation chez les moins de 2 ans et les plus de 75 ans, respectivement de +12% 
(soit +86 passages) et +19% (soit +13 passages). Hao abba_pebo okjp _kil]n]^hao õ _aqt `a hª]jjþa `anjeýna*  

Les recours pour bronchite sont en hausse chez les plus de 75 ans (+19% soit + 87 passages), avec une hausse également des 
hospitalisations (+32% soit +74 hospitalisations). Les recours pour pneumopathie sont en augmentation chez les enfants (+15% 
soit +76 passages), avec une hausse des hospitalisations. Le niveau de fréquentation pour ces indicateurs se situe dans des 
valeurs supérieures à celles des années 2013-14 et 2014-15. 

Synthèse  

¶ Les nombres de passages et dªhospitalisations sont en légère hausse chez les plus de 75 ans. 
¶ En semaine 12, les recours pour grippe/syndrome grippal sont stables ou en baisse par rapport à la semaine 11, notamment 

chez les enfants.  

¶ Les passages pour gastro-entérite et pneumopathie sont en hausse chez les enfants.  
¶ Les passages pour gastro-entérite et bronchite sont en hausse chez les plus de 75 ans.  
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Représentativité du réseau OSCOUR® au 1er septembre 2014 

560 n`mqd^`n _©pmb`i^`n ­ Couverture nationale : environ 89% des passages aux urgences de France  

 

 
 

Indicateurs surveillés 

Les indicateurs suivis sont construits à partir du diagnostic principal et des diagnostics associés renseignés dans les 
Résumés de K\nn\b` \ps Pmb`i^`n _`n n`mqd^`n _©pmb`i^`n _` Am\i^` k\mod^dk\io \p mýn`\p JN>JPM®. 

Á Fréquentation totale des urgences : nombre total de passages aux urgences, tous diagnostics confondus 

Á Indicateurs syndromiques basés sur les diagnostics : 

- grippe ; 

- fièvre isolée; 

- bronchiolite chez les enfants de moins de 2 ans ; 

- asthme ; 

- gastro-entérite ; 

- rougeole 

Méthodologie 

Á Pkqo hao cn]ldemqao ap p]^ha]qt okjp _kjopnqepo õ l]npen `ªqj iÿia jki^na `a oanre_ao `ªqncaj_ao $õ établissements 
constants).  

Á Les graphiques présentant un recul de 3 mois permettent de suivre les évolutions récentes des indicateurs. 

Á Les indicateurs sont décrits sur un pas de temps quotidien en termes `ªabba_pebs ou de pourcentage par rapport à la 
fréquentation totale, pkqo ÷cao _kjbkj`qo ap l]n _h]ooa `ª÷ca* Les moyennes mobiles permettent de suivre les 
tendances. 
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Fréquentation totale des urgences 

 

Sur les 3 derniers mois, tous âges 
Evolution quotidienne du nombre de passages aux urgences, tous âges confondus (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Sur g`n . _`mid`mn hjdn( k\m ^g\nn`n _©öb` 

Evolution quotidienne du nombre de passages aux urgences pour différentes classes d'âge (moy mob 7j) (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Par r\kkjmo ô g©\iiý` kmý^ý_`io` 

Evolution quotidienne du nombre de passages aux urgences, tous âges confondus sur deux saisons (Moy mob 7j) (Source : InVS - OSCOUR®) 
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Les 10 diagnostics les plus fréquents vus aux urgences 

Chez les enfants âgés de moins de 2 ans 

Pathologie Semaine Semaine précédente Variation  

INFECTIONS ORL (Diag SAU) 3 426 3 477 -1,47% 

TRAUMATISME (Diag SAU) 2 043 2 058 -0,73% 

FIEVRE ISOLEE (Diag SAU) 1 523 1 613 -5,58% 

GASTRO-ENTERITES (Diag SAU) 1 120 1 081 3,61% 

BRONCHIOLITE (Diag SAU) 775 738 5,01% 

GRIPPE, SYNDROMES GRIPPAUX (Diag SAU) 669 756 -11,51% 

DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 531 486 9,26% 

ASTHME (Diag SAU) 388 363 6,89% 

INFECTIONS URINAIRES (Diag SAU) 224 202 10,89% 

PNEUMOPATHIE (Diag SAU) 183 162 12,96% 

 

 
Chez les enfants âgés de 2 à 14 ans 

Pathologie Semaine Semaine précédente Variation  

TRAUMATISME (Diag SAU) 21 391 21 625 -1,08% 

INFECTIONS ORL (Diag SAU) 5 242 5 528 -5,17% 

DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU) 2 166 2 382 -9,07% 

FIEVRE ISOLEE (Diag SAU) 1 901 2 206 -13,83% 

GRIPPE, SYNDROMES GRIPPAUX (Diag SAU) 1 808 2 222 -18,63% 

DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 1 348 1 414 -4,67% 

ASTHME (Diag SAU) 1 049 1 081 -2,96% 

GASTRO-ENTERITES (Diag SAU) 810 724 11,88% 

NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 753 809 -6,92% 

ALLERGIE (Diag SAU) 543 530 2,45% 

MALAISE (Diag SAU) 543 553 -1,81% 

 

 
Chez les adultes âgés de 15 à 74 ans 

Pathologie Semaine Semaine précédente Variation  

TRAUMATISME (Diag SAU) 45 104 47 424 -4,89% 

DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU) 8 072 7 957 1,45% 

DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 6 149 6 091 0,95% 

NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 5 595 5 513 1,49% 

MALAISE (Diag SAU) 5 256 5 241 0,29% 

DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 4 565 4 556 0,20% 

INFECTION CUTANEE ET SOUS CUTANEE (Diag SAU) 2 990 2 834 5,50% 

INFECTIONS ORL (Diag SAU) 2 867 2 803 2,28% 

TROUBLES ANXIEUX (Diag SAU) 2 838 2 737 3,69% 

DEMANDE DE CERTIFICAT (Diag SAU) 2 621 2 916 -10,12% 

 

 
Chez les adultes âgés de plus de 75 ans 

Pathologie Semaine Semaine précédente Variation  

TRAUMATISME (Diag SAU) 7 442 7 539 -1,29% 

MALAISE (Diag SAU) 2 997 2 905 3,17% 

PNEUMOPATHIE (Diag SAU) 2 062 2 030 1,58% 

DECOMPENSATION CARDIAQUE (Diag SAU) 2 016 2 022 -0,30% 

DYSPNEE, INSUFFISANCE RESPIRATOIRE (Diag SAU) 1 488 1 400 6,29% 

DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 1 395 1 453 -3,99% 

AVC (Diag SAU) 1 318 1 371 -3,87% 

DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 907 979 -7,35% 

DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU) 886 925 -4,22% 

TROUBLE DU RYTHME OU DE CONDUCTION (Diag SAU) 839 864 -2,89% 
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Fréquentation des urgences liée à la grippe et aux syndromes grippaux 

 

Sur les 3 derniers mois, tous âges 
Evolution quotidienne des passages pour grippe et syndromes grippaux (Moy Mob 7j et % de la fréquentation totale) (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Npm g`n . _`mid`mn hjdn( k\m ^g\nn`n _©öb` 

Evolution quotidienne des passages aux urgences pour grippe et syndromes grippaux (Moy mob 7j), par classes d'âge (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Par rapport aux saisons précédentes 

Evolution quotidienne des passages aux urgences pour grippe et syndromes grippaux (moy mob 7 j) sur trois saisons (Source : InVS - OSCOUR®) 
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Fréquentation des urgences liée à la fièvre isolée 

 

Sur les 3 derniers mois, tous âges 
Evolution quotidienne des passages pour fièvre isolée (Moy Mob 7j et % de la fréquentation totale) (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Sur les 3 _`mid`mn hjdn( k\m ^g\nn`n _©öb` 

Evolution quotidienne des passages aux urgences pour fièvre isolée (Moy mob 7j), par classes d'âge (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Par rapport aux saisons précédentes 

Evolution quotidienne des passages aux urgences pour fièvre isolée (moy mob 7 j) sur trois saisons (Source : InVS - OSCOUR®) 
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Fréquentation des urgences liée à la bronchiolite chez les enfants de moins de 2 ans 

 

Sur les 3 derniers mois 
Evolution quotidienne des passages pour bronchiolites chez les enfants de moins de 2 ans (Moy Mob 7j et % de la fréquentation totale) (Source : InVS - 

OSCOUR®) 

 
Par rapport aux saisons précédentes 

Evolution quotidienne des passages aux urgences pour bronchiolite (moy mob 7 j) sur trois saisons (Source : InVS - OSCOUR®) 
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Amýlp`io\odji _`n pmb`i^`n gdý` ô g©\noch` 

 

Sur les 3 derniers mois, tous âges 
Evolution quotidienne des passages pour asthme (Moy Mob 7j et % de la fréquentation totale) (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Sur g`n . _`mid`mn hjdn( k\m ^g\nn`n _©öb` 

Evolution quotidienne des passages aux urgences pour asthme (Moy mon 7j), par classes d'âge (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Par rapport aux saisons précédentes 

Evolution quotidienne des passages aux urgences pour asthme (moy mob 7 j) sur trois saisons (Source : InVS - OSCOUR®) 
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Fréquentation des urgences liée à la gastro-entérite 

 

Sur les 3 derniers mois, tous âges 
Evolution quotidienne des passages pour gastro-entérites (Moy Mob 7j et % de la fréquentation totale) (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Sur g`n . _`mid`mn hjdn( k\m ^g\nn`n _©öb` 

Evolution quotidienne des passages aux urgences pour gastro-entérite (Moy mob 7j), par classes d'âge (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Par rapport aux saisons précédentes 

Evolution quotidienne des passages aux urgences pour gastro-entérite (moy mob 7 j) sur trois saisons (Source : InVS - OSCOUR®) 
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Fréquentation des urgences liée à la bronchite aiguë 

 

Sur les 3 derniers mois, tous âges 
Evolution quotidienne des passages pour bronchite aiguë (Moy Mob 7j et % de la fréquentation totale) (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Npm g`n . _`mid`mn hjdn( k\m ^g\nn`n _©öb` 

Evolution quotidienne des passages aux urgences pour bronchite aiguë (Moy mob 7j), par classes d'âge (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Par rapport aux saisons précédentes 

Evolution quotidienne des passages aux urgences pour bronchite aiguë (moy mob 7 j) sur trois saisons (Source : InVS - OSCOUR®) 
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Fréquentation des urgences liée à la pneumopathie 

 

Sur les 3 derniers mois, tous âges 
Evolution quotidienne des passages pour pneumopathie (Moy Mob 7j et % de la fréquentation totale) (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Npm g`n . _`mid`mn hjdn( k\m ^g\nn`n _©öb` 

Evolution quotidienne des passages aux urgences pour pneumopathie (Moy mob 7j), par classes d'âge (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Par rapport aux saisons précédentes 

Evolution quotidienne des passages aux urgences pour pneumopathie (moy mob 7 j) sur trois saisons (Source : InVS - OSCOUR®) 
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Frélp`io\odji _`n pmb`i^`n gdý` ô g©dia`^odji de la sphère ORL 

 

Sur les 3 derniers mois, tous âges 
Evolution quotidienne des passages pour infection ORL (Moy Mob 7j et % de la fréquentation totale) (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Npm g`n . _`mid`mn hjdn( k\m ^g\nn`n _©öb` 

Evolution quotidienne des passages aux urgences pour infection ORL (Moy mob 7j), par classes d'âge (Source : InVS - OSCOUR®) 

 
Par rapport aux saisons précédentes 

Evolution quotidienne des passages aux urgences pour infection ORL (moy mob 7 j) sur trois saisons (Source : InVS - OSCOUR®) 

 


