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| Fait marquant de la Cire Midi-Pyrénées |

Epidémie de grippe en phase ascendante et dominée par le virus A(H3N2)

Au plan national, le taux dincidence des consultations pour syndromes grippaux calculé a partir des données du Réseau unique était
de 914 cas pour 100000 habitants en semaine 6, en forte augmentation par rapport a la semaine précédente (750 cas pour 100000
habitants).

Concemant la surveillance virologique, parmi les 241 prélevements réalisés par ce réseau en semaine 6, 65% étaient positifs pour la
grippe. Au fotal, depuis la semaine 40, 709 virus grippaux ont été identifiés par les médecins du Réseau unique parmi les 1480
prélévements réalisés. 60% de ces prélévements étaient de type A(H3N2), 21% de type A(H1IN1)pdmO09, 11% de type B(Yamagata),
6% de type Anon ST, 1% de type B(Victoria) et 1% de type B avec un lignage non déterminé.

La couverture vaccinale des populations a risque est vraisemblablement insuffisante et 'efficacité du vaccin est limitée. Les virus B et
A(H1N1) circulant sont identiques a la souche vaccinale, ce qui n'est pas le cas des virus A(H3N2). Le vaccin reste toutefois le meilleur
outil de prévention méme si son efficacité n'est pas optimale.

Depuis le 1% novembre 2014, 483 cas graves ont été signalés a IInVS (179 cas graves en semaine 6) dont 42 décés. La majorité de
ces cas graves avait un facteur de risque de grippe compliquée et la pupart d'entre eux a été infecté par un virus grippal de type A.

En Midi-Pyrénées, d'apres les établissements participant au réseau Oscour®, le nombre de passages aux urgences est en
augmentation (+22.6%) par rapport a la semaine précédente. Depuis le début de la surveillance, 39 cas graves hospitalisés en
réanimation ont été signalés a la Cire Midi-Pyrénées (18 hospitalisés en semaine 6) dont 5 décés. Pammi ces patients, 59% étaient gés
de 1564 ans, 36% de plus de 65 ans et 5% de moins de 1 an. 77% de ces patients avaient un facteur de risque de grippe compliquée
et 82% ont été infectés par un virus de type A, ce qui est proche des observations nationales.

Pour plus d'informations, consulter le paint grippe national de VS du 11/02/2015 : htip:/ww.invs.sante.fiDossiers-thematiques/Maladies-
infectieuses/Maladies-a-prevention-vaccinale/Grippe/Grippe-generalites/Donnees-de-surveillance/Bulletin-epidemiologique-grippe.-Point-au-11-fevrier-2015

| Synthése des indicateurs |
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Le nombre total de passages observé via le réseau Oscour® en Midi-Pyrénées était stable.
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Le nombre total dinterventions observé via SOS Médecins 31 était stable.
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Les indicateurs étaient stables au niveau national et en diminution au niveau régional.
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Sur les 4 demiéres semaines, aucun cas d'infection invasive & méningocoque, aucun cas de légionellose, aucun cas d'hépatite A, 2
foyers de TIAC et aucun cas de rougedle.
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| En savoir plus |

Données disponibles : les données du réseau Oscour® et de SOS Meédecins 31 sont exhaustives pour la semaine précédente (semaine 6). Les
données de mortalité Insee concement les 106 communes de la région disposant d'un service d'état civil informatisé (61,0% des décés enregistrés en
région pour 2011) ; elles sont partiellement interprétables sur les 7 demiers jours et le taux d'exhaustivité augmente avec lantériorité de la date du décés.
Les données des maladies a déclaration obligatoire (MDO) sont provisoires - Partenaires et méthodes : voir site Intemet de [nVS (lien).
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Activité des services d’urgence participant au réseau Oscour®

(Organisation de la surveillance coordonnée des urgences)

Actualités nationales

Au cours de la semaine écoulée, les nombres des passages et dhospitalisations étaient stables dans toutes les classes d'age. Les
effectifs tous ages confondus étaient supérieurs a ceux observés a la méme période au cours des deux années précédentes.

Actualités régionales

En Midi-Pyrénées et pour la semaine 6, lensemble des 37 établissements participaient au réseau Oscour® (14 096 passages). Parmi
ces établissements, 30 ont transmis des diagnostics de passages ce qui représentait 10 125 passages soit 71,8% des passages
transmis via le réseau Oscour® (tableau 1).

Le nombre total de passages observés tous ages confondus via le réseau Oscour® en Midi-Pyrénées était stable en semaine 6 par
rapport a la semaine précédente (14 647 a 14 096 passages a hdpitaux constants) (tableau 1 et figure 1). Cette tendance est homogene
dans les différentes classes d'age (figure 2) et homogéne dans les différents départements.

| Tableau 1 |

Nombre de passages et pourcentage de diagnostics codés dans les services d’urgence participants au réseau Oscour® en
Midi-Pyrénées (du 02/02/2015 au 08/02/2015)

% d'evolution du nb de passages

Diépart it Etabli its particip a Oscour®  Hb total de passages en 306-15 % de diagnostics codés en S06-15 entre S05.15 ¢t S06.15
Arige CH du Pays d' Olmes a4 0,0%
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Total Ariége e ¥ -
Aveyron CH de Rodez 64 01.0%
CH Millau 296 100,0%
CH Villefranche de Rouergue 262 20 6%
CH Decazeville 216 a0, 7%
CH de St Afique 13 47.2%
Total Aveyron 1471 46,4% A% -
Haute Garonne CH de St Gaudens 04 a0.4%
GHU - Hipital Pupan 1240 96,29
CHU - Hépital Rangueil T2 99 5%
CHU - Hipital des Enfants 443 100,0% -
Hiitl Joseph Ducuing bl 100,0% - Méthode d’appréciation
Clinigue d Occitanis 516 715 . des tendances
Clique des Gédres n b6 Pour les bandeaux bleus :
Cliniue e FUnion 166 6% - Les tendances nationales et
Clirique Ambroize Parg 193 0,0% - régionales sont appréciées en
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Total Haute Garonne i %% Adh-3 3 semaines précédentes
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o ratonde sty o
CH 5t Céré 12 100,0% - maine précédente est :
Total Lot 935 63,4% 5.2 2 +30% :
Hautes Pyrénées CH de Bagnéres de Bigore 160 43,894 :;;;f;t::fg;f;: :
CH de Bigorre 649 73,7% - >-30% et <-15% : N
CH de Lannemezan 209 100,0% - <-30% :
CH de Loures s 100,02 sl les indicateurs de la
semaine analysée et ceux de la
Clinigue de ' Ommeau 160 99,45 - semaine précédente sont <30
Total Hautes-Pyrénées 1514 97 4% S-S et leur différence en valeur ab-
Tam Clinigue Claude Bemard 266 98.9% solue est <15 : >
CH d'Albi 617 35,0%
CH de Castres T4 100,0%
CH de Lavaur 327 1,4%
Clinigue du Sidobre 2406 99,6%
Total Tam e e} 0,3 T¥ -
Tam-et-Garonne CH de Moizzac il N1%
CH de Montauban fa2 T4.5%
Clinigue du Port de Chaume 326 0,0%
Total Tam-et-Garonne 1259 5.0 H5% - >
Hidi Pyrénées Total région 1409 % 33 -2
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| Figure 1 |

Nombre de passages dans les services d’'urgence
participants au réseau Oscour® en Midi-Pyrénées, tous ages
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Activité de SOS Médecins 31

Actualités nationales

En tenant compte des impacts de la gréve des associations SOS Médecin le lundi 26 janvier sur I'activité de la semaine 5, le nombre
d'interventions était en hausse de 8% chez les enfants de moins de 15 ans et de 15% chez les adultes. Lactivité était supérieure a
celle des annnées précédentes sur cette période de 'année.

Actualités régionales

Pour la semaine 6, 1083 interventions ont été réalisées par SOS Médecins 31 dont 1061 (98%) disposant d'un diagnostic codé. Le
nombre total dinterventions était stable en semaine 6 par rapport a la semaine précédente (1055 interventions en semaine 5) (figure
3). Cette tendance est homogéne dans les différentes classes d'age (figure 4).

| Figure 3 | |

Nombre d’interventions SOS Médecins 31, tous ages Nombre d’interventions SOS Médecins 31, par age

Figure 4 |
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Actualités régionales
Les données régionales de la mortalité Insee sont représentées pour la mortalité tous &ges et les 75 ans et plus en figure 5.

| Figure 5 |

Nombre hebdomadaire de décés enregistrés par les services d’état civil informatisés de Midi-Pyrénées, tous ages et 75 ans et
plus (données au 11/02/2015)
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Gastro-entérite et diarrhées aigués - Médecine libérale - page 1/2

Actualités nationales

En médecine libérale, pour le réseau Sentinelles, 'activité pour diarhée aiglie était forte mais en décroissance avec une incidence des
cas vus en consultation de médecine générale estimée a 209 cas pour 100 000 habitants [IC95% : 185 - 283], en-dessous du seuil
épidémique (258 cas pour 100 000 habitants).

Pour SOS Médecins, les interventions avec un diagnostic de gastro-entérite étaient en légere augmentation chez les enfants de moins
de 2 ans et chez les 15-74 ans. Les effecfifs tous &ges confondus se situaient dans les valeurs attendues pour la saison. La dynamique
régionale montre une stablilité dans toutes les régions par rapport a la semaine précédente (semaine 5).

Actualités régionales

D'aprés les médecins de SOS Médecins 31, lindicateur était stable en semaine 6 par rapport a la semaine précédente avec 65
interventions (6,1% des interventions) contre 72 en semaine précédente (figure 6). Cette tendance est hétérogéne dans les différentes
classes d'age puisqu'en diminution chez les enfants de moains de 15 ans et stable chez les 15-74 ans (figure 7).

Depuis début octobre 2014, 28 foyers de gastro-entérites aigués (GEA) survenus en collectivités de personnes agées ont été
signalés en Midi-Pyrénées (figure 8).

| Figure 6 |

Nombre et pourcentage hebdomadaires d’interventions pour diagnostic de gastro-entérites pour SOS Médecins 31
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| Figure 7 |

Nombre hebdomadaire d’interventions pour diagnostic de gastro-entérites par classe d’age pour SOS Médecins 31
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| Figure 8 |

Nombre hebdomadaire de cas groupés de GEA survenus en collectivités de personnes agées, par date de début des
symptdmes depuis octobre 2013 (données au 11/02/2015)
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Semaine 6 (du 02/02/2015 au 08/02/2015)

Gastro-entérites et diarrhées aigués - Médecine hospitaliére - page 2/2

Actualités nationales

En milieu hospitalier, daprés les services d'urgences participant au réseau Oscour®, le nombre de passages aux urgences pour
gastro-entérite était stable par rapport a la semaine passée.

Actualités régionales

En milieu hospitalier, d'apres les établissements participant au réseau Oscour®, lindicateur était en diminution au niveau régional en
semaine 6 avec 168 passages (1,7% des passages) contre 207 en semaine 5 (figure 9).
Cette diminution est homogene sur les départements de la région (tableau 2) et conceme toutes les classes d'ages (figure 10).

| Figure 9 |

Nombre et pourcentage hebdomadaires de passages aux urgences pour diagnostic de gastro-entérite dans les services
d’urgence participants au réseau Oscour® en Midi-Pyrénées
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Figure 10 |

Nombre hebdomadaire de passages aux urgences pour diagnostic de gastro-entérite par classe d’age dans les services
d’urgence participants au réseau Oscour® en Midi-Pyrénées
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| Tableau 2 |

Passages aux urgences pour diagnostic de gastro-entérite dans les services d’urgence participants au réseau Oscour® en
Midi-Pyrénées

Départements Semaine & Semaine & Evoluion erir es
Mhb o, [ o semaines & et e
Prigge 10 1,4% [ 0,3%
Auweryron & 0,2% 2 0,4%
Haute-Garonmne 144 4% 112 2.7%
Gers 1 0,9% 0 0,0%
Lot T 0,9% 4 0,6%
Hautes-Pyrénées 11 0,7% 12 1,0%
Tarn 17 0,9% 14 0,3%
Tarn-et-Garonng 12 1,6% 16 2 204
Micli-Pyrénées 207 0% 164 1,7% =
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Syndromes grippaux - Médecine libérale - page 1/3

Actualités nationales

En médecine libérale, d'aprés le Réseau unique, le taux dincidence des syndromes grippaux était de 914 cas pour 100 000
habitants [IC95% : 866 - 962], en forte augmentation par rapport aux demieres semaines (750/100 000 en semaine précédente).

Pour SOS Médecins, les interventions avec un diagnostic de grippe/syndrome grippal étaient en forte augmentation dans toutes les
classes d'age. Cette augmentation conceme la majorité des régions avec des effectifs supérieurs aux années précédentes.

En semaine 6, 176 nouveaux foyers d'infections respiratoires aigiies (IRA) survenus en collectivité de personnes agées ont
été signalées a InVS, portant a 529 le nombre de foyers nofifiés depuis début octobre 2014.

Actualités régionales

D'aprés les médecins de SOS Médecins 31, lindicateur était stable en semaine 6 par rapport a la semaine précédente avec 215
interventions (20,3% des interventions) contre 227 en semaine précédente (figure 11). Cetfte tendance est homogeéne dans les
différentes classes d'age (figure 12).

Depuis début octobre 2014, 29 foyers d'infections respiratoires aigués (IRA) survenus en collectivités de personnes agées ont
été signalés en Midi-Pyrénées (figure 13).

| Figure 11 |

Nombre et pourcentage hebdomadaires d’'interventions SOS Médecins 31 pour diagnostic de grippes et syndromes grippaux
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| Figure 12 |
Nombre hebdomadaire d’interventions SOS Médecins 31 pour diagnostic de grippes et syndromes grippaux par classe d’age
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| Figure 13 |

Nombre hebdomadaire des grougés d’IRA survenus en collectivités de personnes agées, par date de début des symptomes
depuis octobre 2013 (données au 11/02/2015)
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Syndromes grippaux - Médecine hospitaliére - page 2/3

Actualités nationales

En milieu hospitalier, daprés les services d'urgences participant au réseau Oscour®, le nombre de passages aux urgences pour
grippe était en augmentation dans toutes les classes d'dge par rapport & la semaine passée (+16% soit +809 passages). Cette
augmentation conceme tout particulierement les adultes de plus de 75 ans et les enfants de moins de 2 ans. Les effectifs étaient
nettement supérieurs & ceux observés en 2012 et 2013. Les hospitalisations étaient également en hausse (+38% soit +151
hospitalisations), notamment chez les plus de 75 ans qui représentent un fiers des hospitalisations pour grippe (+62% soit +69
hospitalisations)

En service de réanimation, 179 nouveaux cas graves de grippe ont été signalés a I'nVS en semaine 6 portant a 483 le nombre total
de cas graves notifiés depuis le 1% novembre 2014. La majorité de ces patients avaient un facteur de risque de grippe compliquée et
ont été infectés par un virus grippal de type A.

Concemant la surveillance virologique, depuis la semaine 40, 709 virus grippaux ont été identifiés par les médecins du Réseau
unique (sur 1480 prélevements) dont 60% d'entre eux étaient un virus de type A(H3N2), 21% un virus de type A(H1N1)pdm09, 11%
un virus de type B(Yamagata), 6% un virus de type A non ST, 1% un virus B(Victoria) et 1% un virus B lignage non déteminé. En
semaine 6, pami les 241 prélévements du Réseau unique, 156 étaient positifs pour la grippe (65%). Pammi les analyses réalisées par
le réseau des laboratoires hospitaliers (Rénal) depuis la semaine 40, 4091 virus grippaux ont été identifiés et 88% d'entre eux sont de

typeA.

Actualités régionales

En milieu hospitalier, d'apres les établissements participant au réseau Oscour®, lindicateur était en augmentation au niveau régional
en semaine 6 par rapport a la semaine précédente avec 221 passages (2,2% des passages) contre 180 en semaine précédente
(figure 14). Cette augmentation est homogéne sur les départements de la région (tableau 3) et hétérogene dans les différentes
classes d'age puisqu'en légére diminution chez les 15-74 ans et en augmentation parmi les enfants de moins de 15 ans et les plus de
75 ans (figure 15).

D'aprés le laboratoire de Virologie du CHU de Purpan, 50 virus grippaux ont été identifiés en semaine 6, soit 28,6% des
échantillons analysés. Ce pourcentage est en diminution par rapport a la semaine passée (33,6%). Le rhinovirus a été détecté pour
8,6% des échantillons analysés (figure 16).

En semaine 6, 18 cas graves de grippe hospitalisés dans les services de réanimation de la région Midi-Pyrénées ont été signalés a
I'InVS (Cire Midi-Pyrénées). Le nombre total de cas signalés depuis le début de la surveillance est de 39 cas (données provisoires au
12/02/2015) (figure 17).

| Figure 14 |

Nombre et pourcentage hebdomadaires de passages aux urgences pour diagnostic de grippes et syndromes grippaux dans
les services d’urgence Oscour® de Midi-Pyrénées

— Nb de passages pour grippe/syndrome grippal — % de passages pour grippe/syndrome grippal
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Figure 15 |

Nombre hebdomadaire de passages aux urgences pour diagnostic de grippes et syndromes grippaux par classe d’age dans
les services d’'urgence Oscour® de Midi-Pyrénées
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Semaine 6 (du 02/02/2015 au 08/02/2015) Le point épidémio

Syndromes grippaux - Médecine hospitaliére -

Passages aux urgences pour diagnostic de grippes et syndromes grippaux dans les services d’'urgence Oscour® de Midi-
Pyrénées
Semaine & Semaine 6 '
s S _SIEL St
Arigge 4 0,5% 5 0,7%
Aueyron 4 0,6% E 1,5%
Halte- Garonne 127 0% 140 4%
Gers 0 0,0% 1 0,9%
Lot 1 0,1% 2 0,5%
Hautes- Pyrénées 12 0,5% 17 1,3%
Tarn 27 1,4% 35 2 0%
Tarn-gt-Garanne & 0.7% M 1.5%
Midi-Pyyrénges 180 1,7% 221 2,2% -

| Figure 16 |

Pourcentage hebdomadaire de prélévements positifs par souche virale sur 'ensemble des échantillons analysés par le
laboratoire de virologie du CHU de Toulouse (données au 11/02/2015)
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| Figure 17 |
Nombre de cas graves de grippe admis dans un service de réanimation de Midi-Pyrénées (données provisoires au 12/02/2015)
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| Tableau 4 |

Description des cas graves de grippe admis dans un service de réanimation de Midi-Pyrénées (N=39, données au 12/02/2015)

Nombre % Nombre %

Evolution (N=39) Facteurs de risques (N=39)
Guéris 13 33% Aucun facteur de risque 9 23%
Décédés 5 13% Avec facteur de risque, dont : 30 %
Evolution en cours 21 54% - Grossesse 0 0%
Tranche d'age (N=39) - Obésité 1 3%
<lan 2 5% -65ansetplus 15 38%
1-14 ans 0 0% - Hébergementen ETS 4 10%
1564 ans 23 59% - Diabéte de type 2 5 13%
65 ans etplus 14 36% - Pathologie pulmonaire 15 38%
Confirmation biologique (N=39) - Pathologie cardiaque 6 15%
Positif, dont : 38 97% - Pathologie neuromusculaire 4 10%
-TypeA KV 82% - Pathologie rénale 1 3%
-TypeB 6 15% - Immunodéficience 5 13%
Négatif 1 3% - Autre facteur de risque 4 10%
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France métropolitaine

N
'

Région Midi-Pyrénées

AN

Semaine 6 (du 02/02/2015 au 08/02/2015)

Bronchiolites - Médecine libérale

|
N
N

Actualités nationales
Pour SOS Médecins, le nombre d'interventions pour diagnostic de bronchiolite chez les moins de 2 ans était stable.

Actualités régionales

D'aprés les médecins de SOS Médecins 31, lindicateur était stable en semaine 6 par rapport a la semaine précédente avec 4
interventions (3,8% des interventions) contre 2 en semaine précédente (figure 18).

|
N
,

Bronchiolites - Médecine hospitaliere

Actualités nationales

En milieu hospitalier, daprés les services d'urgences participant au réseau Oscour®, le nombre de passages aux urgences pour
bronchiolite chez les enfants de moins de 2 ans était en baisse (-14,1%).

Actualités régionales

En milieu hospitalier, daprés les établissements participant au réseau Oscour®, lindicateur était en diminution au niveau régional en
semaine 6 avec 57 passages (9% des passages) contre 68 en semaine 5 (figure 19). Cette diminution est homogéne sur les
départements de la région (tableau 5).

D'aprés le laboratoire de virologie du CHU de Purpan, 7 VRS ont été identifiés en semaine 6, soit 4,0% des échantillons analysés
(figure 20). Ce pourcentage est en diminution par rapport a la semaine passée (12,7%).

| Figure 18 | | Figure 19 |

Nombre et % d’interventions SOS Médecins 31 pour Nombre et % de passages pour diagnostic de bronchiolite
diagnostic de bronchiolite (moins de 2 ans) enregistrés via Oscour® en Midi-Pyrénées (moins de 2 ans)
— Nb d'interventions pour bronchiol— % d'interventions pour bronchio — Nb de passages pour bronchiolit— % de passages pour bronchioli
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Passages aux urgences enregistrés par le réseau Oscour® en Midi-Pyrénées (moins de 2 ans)

Tableau 5 |

Semaine & Semaine 6 I
e e e e

Arigge 3 £.3%% 1 3%
Aeyron 1 33% 3 91%
Haute- Garonne 43 11,4% 24 9,7%
Gers 0 0,0% 0 0,0%
Lot 1 4,0% 2 10,0%
Hates- Pyrénées 5 6.3% |3 T1%
Tarn ] 8,0% 10 11,6%
Tarm-gt- Garonne 6 12,2% 2 50%

Midi-Pyrénées 6% 97% &7 9,0% u

Pourcentage hebdomadaire de prélevements positifs a VRS analysés par le laboratoire de virologie du CHU de Toulouse

Figure 20 |
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Semaine 6 (du 02/02/2015 au 08/02/2015)

Maladies a déclaration obligatoire

arg
Signaler,
alerter,

ala CVAGS celte de Veille d’Alerte et dé Gestio
point d’entrée unique de I’ARS Midi-Pyrénées

:

Toxi-infections alimentaires collectives

| Figure 22 |

Nombre mensuel de foyers de Tiac déclarés a I'InVS en Midi-

Pyrénées (données provisoires au 11/02/2015)

nb de foyers déclarés
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Date de début des signes du 1er cas

Légionellose

Nombre mensuel de légionelloses déclarées a I'InVS en Midi-

Pyrénées (données provisoires au 11/02/2015)
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Rougeole
| Figure 21 |

Nombre mensuel de rougeole déclarées a I'IlnVS en Midi-
Pyrénées (données provisoires au 11/02/2015)
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Infections invasives a méningocoque
| Figure 23 |

Nombre mensuel d’lIM déclarées a I'lnVS en Midi-Pyrénées
(données provisoires au 11/02/2015)
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Hépatite A
| Figure 25 |

Nombre mensuel d’hépatites A déclarées a I'IlnVS en Midi-
Pyrénées (données provisoires au 11/02/2015)
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+| Tableau 6 |
Nombre de MDO déclarées a 'InVS en Midi-Pyrénées au cours de 'année et des 4 derniéres semianes (données provisoires au
11/02/2015)
Rougeole Tiac 1M Légio Hépatite A
Total 4 semaines Total 4 semaines Total 4 semaines Total 4 semaines Total 4 semaines
Dept W15 precedentes 015 precedentes 015 precedentes 015 precedentes 015 precedentes
9 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
12 0 0 ol 0 0 0 0 0 0 ol
k1] 0 0 4 2 1 0 2 0 0 ol
3R 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
46 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
65 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
] 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
22 0 0 0 0 i] 0 0 0 0 0
Région 0 0 4 2 1 0 3 ] 1} [1}
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