o Région Aquitaine Limousin Poitou-Charentes
InVS

INSTITUT Point épidémio hebdo n°02-2016 du 08/01/2016

DE VEILLE SANITAIRE

Au 1e janvier 2016, la Cire Aquitaine et la Cire Limousin Poitou-Charentes
deviennent la Cire Aquitaine Limousin Poitou-Charentes

Memo

e Premiére formule du Point épidémio a I'échelle ALPC, les Points a I'échelle infra-régionale se poursui-
vant jusqu'a la fin de la période hivernale.

o« Points clés de la semaine » a partir des seules sources SurSaUD®, les figures portant sur des indica-
teurs ALPC (mortalité, urgences, pathologies saisonnieres a partir des urgences et SOS Médecins).

Points clés de la semaine |

émio

Mortalité : activité stable en S53-2015 sur I'ensemble de la région, y compris au niveau infra-
régional, en dega des seuils d’alerte, avec un observé conforme a 'attendu.

Passages aux urgences des populations sensibles : I'activité pour les moins de 1 an poursuit
sa baisse au niveau régional et infra-régional ; I'activité pour les 75 ans et plus reste soutenue, au
dessus des seuils, avec une méme tendance en infra-régional.

Pathologies saisonniéres hivernales

Syndromes grippaux : activité aux urgences et chez SOS Médecins qui reste faible, en deca
des seuils d’alerte, avec une légére augmentation ces derniéres semaines, y compris au niveau
infra-régional ; méme tendance observée par ailleurs en métropole et en Europe.
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» Bulletin national : http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Maladies-a-
prevention-vaccinale/Grippe/Grippe-generalites/Donnees-de-surveillance/Bulletin-epidemiologigue-
grippe.-Point-au-13-janvier-2016

Bronchiolites : poursuite de la baisse de I'activité épidémique, avec un pic franchi sur toute de
la région, avec une méme observation sur 'ensemble des autres régions de la métropole.

» Bulletin national : http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematigues/Maladies-infectieuses/Infections-
respiratoires/Bronchiolite/Situation-epidemiologigue-de-la-bronchiolite-en-France-
metropolitaine/Bulletin-epidemiologique-bronchiolite.-Situation-au-13-janvier-2016

Gastro-entérites : activité soutenue, proche des seuils d’alerte, avec des tendances similaires
au niveau infra-régional, observées en particulier chez SOS Médecins.

» Bulletin national : http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematigues/Maladies-infectieuses/Risques-
infectieux-d-origine-alimentaire/Gastro-enterites-aigues-virales/Donnees-epidemiologiques/Bulletin-
epidemiologigue-gastro-enterite-aigue.-Point-au-13-janvier-2016

A la Une par ailleurs

CP InVS/Inpes/Ministére 11/01/16 : danger du CO, pour s’en protéger : des gestes simples
http://www.invs.sante.fr/Espace-presse/Communiques-de-presse/2016/Danger-du-monoxyde-de-carbone-
pour-s-en-proteger-des-gestes-simples

CP Ministére 12/01/16 : plan d’action pour la rénovation de la politique vaccinale http://social-
sante.gouv.fr/IMG/pdf/120116 - cp_-_plan_vaccination.pdf

CP InVS 13/01/16 : diminution de la CV chez le nourrisson au premier trimestre 2015
http://www.invs.sante.fr/Actualites/Actualites/Diminution-de-la-couverture-vaccinale-du-nourrisson-au-premier-
semestre-2015

Le point

News OMS 14/01/16 : fin de I’épidémie d’Ebola en Afrique de I’Ouest http://www.who.int/en/
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Mortalité

Figure 1 : Nombre hebdo de décés toutes causes enregistré dans 169 communes sentinelles, région ALPC, tous ages
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Passages aux urgences hospitalieres des populations sensibles

Figure 3 : Proportion hebdo de passages aux urgences hospitalieres, région ALPC, moins de 1 an
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Syndromes grippaux

Source SOS Médecins - Figure 5 : proportion hebdo d’actes pour syndrome grippal, région ALPC, tous ages
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Bronchiolites

Source SOS Médecins - Figure 9 : proportion hebdo d’actes pour bronchiolite, région ALPC, moins de 2 ans
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Sources d'information du dispositif SurSaUD® (Surveillance sanitaire des urgences et des déces) |

Associations SOS Médecins : Bordeaux (2005), Cote Basque (2006), La Rochelle (2010), Limoges (2006), Pau (2007)

Réseau Oscour® des services des urgences des établissements hospitaliers (63/65 structures) :

- Charente : CH d’Angouléme (07/2008), CH de Ruffec (01/2010), CH de Barbezieux (03/2010), CH de Confolens (08/2010), CH de Cognac (10/2010)

- Charente-Maritime : CH de Jonzac (07/2008), CH de La Rochelle (01/2010), CH de Saintes (02/2010), CH de Saint-Jean d’Angely (10/2013), CH de Rochefort
(10/2012), CH de Royan (03/2014)

- Corréze : CH de Brive (06/2007), CH de Tulle (06/2007), CH d'Ussel (06/2007)

- Creuse : CH de Aubusson (06/2007), CH de Guéret (06/2007)

- Dordogne : CH de Sarlat (07/2012), CH de Périgueux (07/2014), CH de Bergerac (07/2014), Polyclinique Francheville (08/2014) ;

- Gironde : CH d'Arcachon (04/2011), CHU de Bordeaux [Pellegrin adultes et pédiatrique, Haut-Lévéque et Saint André] (04/2011), HIA Robert Picqué (01/2013),
CH de Libourne (11/2013), CH de Ste Foy la Grande (11/2013), Centre médicochirurgical de Wallerstein (09/2014), Clinique Mutualiste de Pessac (08/2014),
Clinique mutualiste du Médoc (08/2014), Polyclinique Bordeaux Nord (07/2009), Polyclinique Bordeaux Rive Droite (09/2009), CH de La Réole (01/2015), CH de
Langon (01/2015)

- Deux-Sévres : CH Nord-Deux-Sévres [Parthenay, Thouars, Bressuire] (11/2012), CH de Niort (11/2012), Polyclinique Inkermann (07/2013)

- Landes : CH de Dax (06/2011), CH de Mont de Marsan (03/2008)

- Lot-et-Garonne : CH de Villeneuve sur Lot (01/2011), CHIC Marmande (07/2009), CH d’Agen (03/2012), Clinique Esquirol St Hilaire ;

- Pyrénées-Atlantiques : CH d'Oloron (12/2012), CH d'Orthez (07/2009), Clinique Belharra (08/2015), Polyclinique Aguilera (08/2010), Polyclinique Cote Basque
Sud (05/2011), Polyclinique Marzet (08/2014), CH de Saint Palais (07/2009), CHI Céte Basque (09/2013), CH de Pau (09/2015)

- Vienne : CHU de Poitiers (01/2010), CH de Loudun (03/2010), CH de Montmorillon (06/2010), CH de Chétellerault (03/2011), Polyclinique Poitiers (06/2014);

- Haute-Vienne : CHU de Limoges [Dupuytren et Hopital de la Mére et de 'Enfant] (06/2007), CH de Saint-Junien (06/2007), CH de Saint-Yrieix (06/2007), Cli-
nique Chenieux (06/2007).

Services d’Etat-Civil pour les données de mortalité : 169 communes sentinelles informatisés, représentant environ 70 % des décés de la région ; NB : demiére
semaine représentée incomplete liée aux délais de notification des déces supérieurs a 7 jours.
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Retrouvez le Point épidémio :
www.invs.sante.fr (carte régions et territoires)
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