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Synthése :
e L’activité globale des associations SOS Médecins est en hausse chez les enfants de moins de 2 ans et porte sur la plupart
des indicateurs hivernaux.
e Lesvisites pour grippe/syndrome grippal sont toujours en hausse (+8% toutes classes d’ages confondus). Elles représentent
20 % de I'activité des associations
e L’activité liée aux autres indicateurs hivernaux est en hausse chez les enfants de moins 2 ans et généralement stable ou en
baisse dans les autres classes d’age.

Evolution du recours au soin global :

Les visites toutes causes confondues sont en légere hausse de 2,4% chez les enfants de moins de 2 ans (soit +138 visites) et stables pour
les autres classes d’ages. Les effectifs chez les enfants et les adultes de 15 a 74 ans sont nettement supérieurs a ceux observés au cours
des années 2014 et 2015. Les adultes de 75 ans et plus sont les seuls a conserver un niveau de fréquentation similaire aux années
précédentes.

Evolution des principales pathologies :

Chez les enfants de moins de 2 ans est notée une hausse des visites pour gastro-entérite, grippe/syndrome grippal, bronchite et
syndrome viral.

Chez les enfants de 2-14 ans, les pathologies les plus fréquemment vues en consultation sont stables ou en baisse hormis pour la
grippe/syndrome grippal (+8% soit +390 visites).

Chez les 15-74 ans, on note également une hausse de 8% des visites pour grippe/syndrome grippal (soit +568 visites).

Chez les adultes de 75 ans et plus, parmi les pathologies les plus fréquentes, la bronchite est en Iégére augmentation (+10% soit +40
visites).

Evolution des indicateurs saisonniers :

Au cours de la semaine écoulée, les visites pour grippe/syndrome grippal poursuivent leur hausse chez les enfants (+9% soit +443
visites) et les 15-74 ans (+8% soit +568 visites). Chez les adultes de plus de 75 ans, les visites pour cet indicateur sont en hausse mais
dans des effectifs faibles (+20% soit +32 visites).

Avec 13 404 visites tous ages confondus, les effectifs représentent cette semaine encore 20% de I'activité totale des associations. Elle
constitue le diagnostic le plus fréquent chez les 15-74 ans. La dynamique de I'épidémie est en décalage par rapport aux années
précédentes et toujours en augmentation.

Les visites pour gastroentérite, bronchite, pneumopathie et asthme sont en hausse chez les enfants de moins de 2 ans et stables ou en

baisse dans les autres classes d’age, hormis chez les adultes de 15 a 74 ans pour la pneumopathie ol une hausse est constatée. Les
effectifs se situent globalement dans des valeurs attendues pour la période mais sont Iégérement supérieurs aux 2 années précédentes
pour ce qui concerne la bronchite.

Objectifs

Le réseau des associations SOS-Médecins s’inscrit au sein du systeme de surveillance syndromique frangais SurSaUD®
(Surveillance Sanitaire des Urgences et des Déces). Ce systeme 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 saisonniéere.
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Associations participant au réseau de surveillance SOS

Médecins / InVS

En 2016, 61 associations SOS Médecins sur les 62 existantes participent au réseau de surveillance SOS
Médecins / InVS, intégré au systéme SurSauUD® (surveillance sanitaire des urgences et des déces).

Grand Paris (4 associations), Melun,
Nord Seine et Marne, Yvelines, Bourges,
Essonne, Val d’Oise, Orléans, Tours

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

Caen, Quimper, Rennes, St Malo,
Nantes, Saint-Nazaire, Cherbourg,

Brest, Lorient, Vannes Sens, Troyes, Dijon, Strasbourg,

Besangon, Mulhouse, Auxerre,
Nancy, Reims

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

Grenoble, Saint-Etienne, Lyon,
Clermont-Ferrand, Annecy, Chambery

Zones
Ouest
Sud-Ouest
Centre - Ile de France £
Nord ‘ -
Nord-Est ‘

Centre-Est

Réalisation : DCAR USS - janvier 2016
P Sud-Est Sources : données SOS Médecins, IGN

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 du 01/04/15 au 31/05/15 :
*= Indicateurs d’activité : nombre d’appels regus ayant donné suite a des actes médicaux
= Indicateurs syndromiques basés sur les diagnostics :

- Fievre isolée;

- Gastro-entérite ;

- Bronchiolite ;

- Crise d’asthme : nombre de diagnostics de crise d’asthme ;

- Grippe/syndrome grippal ;

- Pneumopathie;

- Bronchite.

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 de 59 associations (SOS Martinique n’est pas pris 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 graphiques sont construits a partir des 58 associations qui transmettent leurs données au moins depuis le 01/09/2011
(SOS Martinique n’est pas pris en compte dans ce bulletin national compte tenu de I'épidémiologie différente des maladies).
lls permettent de suivre les variations saisonniéres d’'une année sur l'autre.

»= Les indicateurs sont décrits sur un pas de temps quotidien ou hebdomadaire en termes d’effectif, tous ages confondus et
par classe d’age. Pour suivre les tendances, des moyennes mobiles sur les 7 jours précédents sont présentées.
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Activité totale SOS Médecins

Sur un an glissant

— Nombre
— Moy Mob 7j

Evolution quotidienne du total des actes médicaux et de la proportion d'actes codés, tous ages confondus (Source : InVS - SOS Médecins)

— % de diagnostics codés
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Par rapport aux 2 années précédentes
Evolution quotidienne du total des actes médicaux, tous ages confondus (moy mob 7j) (Source : InVS - SOS Médecins)
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| Semaine| Semaine précédente| Variation|

VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS)| 17 548 18 064| -2,86%
GRIPPE/SYNDROME GRIPPAL (Diag SOS) | 13 404 12355| 8,49%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 5929 6103| -2,85%
BRONCHITE (Diag SOS) 4174 4151|  55%
LOMBALGIE /SCIATALGIE (DIAG SOS) 1801 1840| -2,12%
DOULEUR ABDO AIGUE (Diag SOS) 1480 1573| -5,91%
SYNDROME VIRAL (Diag SOS) 1467 1488| -1,41%
TRAUMATO DIVERS (Diag SOS) 1391 1393 -14%
INFECTION URINAIRE (Diag SOS) 1307 1457| -10,30%
CERTIFICAT + ADMIN (Diag SOS) 1293 1241 4,19%
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Activité totale SOS Médecins

Par classe d’age
Evolution quotidienne du total des actes médicaux pour différentes classes d'age

— Moins de 2 ans — 2- 14 ans— 15 - 74 ans — 75 ans ou plus
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Par rapport aux 2 années précédentes

Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 a 14 ans

2013-2014 (Nb) 2014-2015 (Nb) 2013-2014 (Nb) 2014-2015 (Nb)
2015-2016 (Nb) = 2013-2014 (MMob 7j) 2015-2016 (Nb) = 2013-2014 (MMob 7j)
- 2014-2015 (MMob 7j) == 2015-2016 (MMob 7j) - 2014-2015 (MMob 7j) += 2015-2016 (MMob 7j)
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Chez les adultes de 15 a 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans
2013-2014 (Nb) 2014-2015 (Nb) 2013-2014 (Nb) 2014-2015 (Nb)
2015-2016 (Nb) ww 2013-2014 (MMob 7j) 2015-2016 (Nb) w 2013-2014 (MMob 7))
- 2014-2015 (MMob 7j) *+ 2015-2016 (MMob 7j) - 2014-2015 (MMob 7j) *+ 2015-2016 (MMob 7j)
9 000 2100
@ 6000 o 1400 5
-g At e P «fu-m--"‘x -E h\‘%«nﬁfj.:‘%%@""% i e g;,“ﬁ.*%
= N i Sl = e el (4 e TR A
3000 700 %
0 0
@@®&&&@ @¢@°@°@@ O @ v&@@@@@§&@@
S @A PP )
RN AP o SN S s
Date Date




W 140 MEDECINS Frence

INSTITUT

DE VENLE SANITAIRE Variation des 10 pathologies les plus fréquentes
(Source : InVS — SOS Médecins)

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

|Path0|ogie | Semaine| Semaine précédente| Variation|
VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS)| 2 450 2493 -1,72%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 585 556 5,22%
GRIPPE/SYNDROME GRIPPAL (Diag SOS) 476 423| 12,53%
BRONCHITE (Diag SOS) 258 225 14,67%
FIEVRE ISOLEE( Diag SOS) 233 239| -2,51%
SYNDROME VIRAL (Diag SOS) 189 171| 10,53%
CONJONCTIVITE INFECTIEUSE (Diag SOS) 152 183| -16,94%
BRONCHIOLITE (Diag SOS) 146 179/ -18,44%
VOMISSEMENTS (Diag SOS) 133 123 8,13%
VARICELLE (Diag SOS) 102 114| -10,53%

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

lPathoIogie | Semaine| Semaine précédente| Variation|
VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS) 8 048 8242 -2,35%
GRIPPE/SYNDROME GRIPPAL (Diag SOS) 5045 4 655 8,38%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 1634 1661 -1,63%
BRONCHITE (Diag SOS) 1236 1236 ,00%
SYNDROME VIRAL (Diag SOS) 697 726| -3,99%
FIEVRE ISOLEE( Diag SOS) 625 624 ,16%
DOULEUR ABDO AIGUE (Diag SOS) 351 411 -14,60%
ALLERGIE (Diag SOS) 307 331 -7,25%
VOMISSEMENTS (Diag SOS) 301 364 -17,31%
VARICELLE (Diag SOS) 278 312| -10,90%

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

| Semaine| Semaine précédente| Variation|

GRIPPE/SYNDROME GRIPPAL (Diag SOS) 7664 7096| 8,00%
VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS)| 6764 7042| -3,95%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 3430 3608| -4,93%
BRONCHITE (Diag SOS) 2202 2251 -2,18%
LOMBALGIE /SCIATALGIE (DIAG SOS) 1623 1615  ,50%
CERTIFICAT + ADMIN (Diag SOS) 1048 1017| 3,05%
INFECTION URINAIRE (Diag SOS) 1034 1131| -8,58%
DOULEUR ABDO AIGUE (Diag SOS) 921 044 -2,44%
TRAUMATO DIVERS (Diag SOS) 828 822 ,73%
ANGOISSE (Diag SOS) 690 764| -9,69%

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

lPathoIogie | Semaine| Semaine précédente| Variation|
BRONCHITE (Diag SOS) 459 419|  9,55%
TRAUMATO DIVERS (Diag SOS) 272 291| -6,53%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 259 252  2,78%
ALTERATION ETAT GENERAL (Diag SOS) 241 238 1,26%
DECES (Diag SOS) 238 229|  3,93%
VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS) 211 218| -3,21%
PNEUMOPATHIE (Diag SOS) 210 220( -4,55%
GRIPPE/SYNDROME GRIPPAL (Diag SOS) 189 157| 20,38%
DOULEUR ABDO AIGUE (Diag SOS) 162 179 -9,50%
INFECTION URINAIRE (Diag SOS) 161 152 5,92%
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(Diagnostics)

Chez les enfants de moins de 2 ans

Sur les 6 derniers mois glissants

Evolution quotidienne de Ia proportion de bronchiolite dans les actes codés, Evolution hebdomadaire de la proportion de bronchiolite dans les actes codés,
moins de 2 ans moins de 2 ans
— % de diagnostics BRONCHIOLITE parmi les diagnostics codés — % de diagnostics BRONCHIOLITE parmi les diagnostics codés
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Par rapport aux 2 années précédentes
Evolution quotidienne de la proportion de bronchiolite parmi les actes codés, moins de 2 ans
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Activité liée a une (Diagnostics)

Sur 6 mois glissants
Evolution quotidienne de la 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 ages confondus
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Répartition des consultations pour fiévre isolée

Chez les enfants de 2 a 14 ans
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Chez les enfants de moins de 2 ans
I Nombre

Nombre
N B [=2]
(=] (=] (=]
o o o
Nombre
w [=2] [(=]
o o o
o o o o
7 %

0
s o

N ONYONY O NY N NN - ’ -
S AN A O @ N 0 A N AV X
SN gl G P PP S G R S KPS
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Activité liée a une (Diagnostics)

Sur 6 mois glissants
Evolution quotidienne de |a proportion de gastro-entérite dans les actes codés

— % de diagnostics GASTRO-ENTERITE parmi les diagnostics codés

15
10
5

Proportion

0 + + + +
b 2o o ‘o ‘o ‘o ‘o ‘o ‘o ‘o \2)

N7 N N7 W \ N7 N N
7 ) o
RSN

Par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions de gastro-entérite parmi les actes codés, tous ages confondus
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Répartition des consultations pour gastro-entérite
Chez les enfants de moins de 2 ans

Chez les enfants de 2 a 14 ans
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Activité liée a une
Sur 6 mois glissants

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
Evolution hebdomadaire des proportions de grippe/syndrome grippal parmi les actes codés, tous ages confondus

2013-2014 2014-2015 2015-2016
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Répartition des consultations pour grippe/syndrome grippal
Chez les enfants de moins de 2 ans

Chez les enfants de 2 a 14 ans
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Activité liée a une (Diagnostics)

Sur 6 mois glissants
Evolution quotidienne de la proportion de crise d'asthme dans les actes codés

— % de diagnostics ASTHME parmi les diagnostics codés
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Par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions de crise d'asthmel parmi les actes codés, tous ages confondus
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Répartition des consultations pour crise d’asthme
Chez les enfants de moins de 2 ans

Chez les enfants de 2 a 14 ans
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Activité liée a une (Diagnostics)

Sur 6 mois glissants
Evolution quotidienne de la proportion de bronchite dans les actes codés

— % de diagnostics BRONCHITE parmi les diagnostics codés
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Par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions de bronchite parmi les actes codés, tous ages confondus
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Répartition des consultations pour bronchite
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INSTITUT
DE VEILLE SANITAIRE

Activité liée a une (Diagnostics)

Sur 6 mois glissants
Evolution quotidienne de la proportion de pneumopathie dans les actes codés
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ACTES MEDICAUX

BRONCHIOLITE

GASTRO-ENTERITE

fovs

INSTITUT
DE VEILLE SANITAIRE

g’q;b MEDECINS France

ZONE ILE-DE-FRANCE

Associations prises en compte : Nord Seine et Marne (77), Grand Paris (75, 92, 93, 94),
Melun (77), Yvelines (78), Val d’Oise (95), Essonne (91)

Evolution quotidienne du total des actes médicaux et de la proportion
d'actes codés, tous dges confondus
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Evolution quotidienne du total des actes médicaux pour différentes
classes d'age
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Evolution quotidienne de la bronchiolite et de sa proportion dans les actes
codés, moins de 2 ans (Source : InVS - SOS Médecins)
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fovs

INSTITUT
DE VEILLE SANITAIRE

rgb MEDECINS France

ZONE NORD
Associations prises en compte : Roubaix-Tourcoing (59), Amiens (80), Dunkerque (59),
Lille (59), Oise (60), St Quentin (02)

Evolution quotidienne du total des actes médicaux et de la proportion
d'actes codés, tous ages confondus

Evolution quotidienne du total des actes médicaux pour différentes
classes d'age
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Evolution quotidienne de la bronchiolite et de sa proportion dans les actes Evolution quotidienne des consultations pour grippe/syndrome
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fovs

INSTITUT
DE VEILLE SANITAIRE

!_979 MEDECINS France

ZONE OUEST
Associations prises en compte : Caen (14), Quimper (29), Saint-Nazaire (44), Nantes (44N), Cherbourg (50),
Rennes (35), Saint-Malo (35), Vannes (56), Lorient (56), Brest (29), Orléans (45), Tours (37), Bourges (18)

Evolution quotidienne du total des actes médicaux et de la proportion
d'actes codés, tous ages confondus

Evolution quotidienne du total des actes médicaux pour différentes
classes d'age
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— Moy Mob 7j 75 ans ou plus
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IMSTITUT
IDE VEILLE SANITAIRE

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

Evolution quotidienne du total des actes médicaux et de la proportion
d'actes codés, tous dges confondus
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Evolution quotidienne des consultations pour grippe/syndrome

Evolution quotidienne de la bronchiolite et de sa proportion dans les actes
grippal et de sa proportion dans les actes codés, tous ages
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Evolution quotidienne de la pneumopathie et de sa proportion dans les

Evolution quotidienne de la gastro-entérite et de sa proportion dans les
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INSTITUT
DE VEILLE SANITAIRE

rgb MEDECINS France

ZONE SUD-EST
Associations prises en compte : Annecy (74), Clermont-Ferrand (63), Lyon (69), Grenoble (38), Saint-
Etienne (42), Chambéry (73)

Evolution quotidienne du total des actes médicaux et de la proportion
d'actes codés, tous dges confondus

Evolution quotidienne du total des actes médicaux pour différentes
classes d'age (Source : InVS - SOS Médecins)
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— Moy Mob 7j 75 ans ou plus
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ACTES MEDICAUX

BRONCHIOLITE

GASTRO-ENTERITE

INSTITUT
DE VEILLE SANITAIRE

ZONE SUD
Cannes (06), Perpignan (66), Nice (06), Marseille (13), Toulon (83), Avignon

Associations prises en compte :

g’q;b MEDECINS France

(84), Nimes (30), Aix-Gardanne (13), Ajaccio (2A)

Evolution quotidienne du total des actes médicaux et de la proportion
d'actes codés, tous ages confondus
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— Moy Mob 7j
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Evolution quotidienne du total des actes médicaux pour différentes
classes d'age (Source : InVS - SOS Médecins)
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75 ans ou plus
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Evolution quotidienne de la bronchiolite et de sa proportion dans les actes
codés, moins de 2 ans (Source : InVS - SOS Médecins)
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Evolution quotidienne des consultations pour grippe/syndrome
grippal et de sa proportion dans les actes codés, tous ages
confondus
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Evolution quotidienne de la gastro-entérite et de sa proportion dans les
actes codés, tous ages confondus
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PNEUMOPATHIE

Evolution quotidienne de la pneumopathie et de sa proportion dans les
actes codés, tous ages confondus
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fovs

INSTITUT
DE VEILLE SANITAIRE

g’qj& MEDECINS France

ZONE SUD-OUEST
Associations prises en compte : Limoges (87), Bordeaux (33), Biarritz-Anglet-Bayonne (64), Pau (64),
Toulouse (31), La Rochelle (17)

Evolution quotidienne du total des actes médicaux et de la proportion
d'actes codés, tous dges confondus

Evolution quotidienne du total des actes médicaux pour différentes
classes d'age
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— Moy Mob 7j 75 ans ou plus
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