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| Fait marquant de la Cire Midi-Pyrénées |

Virus Ebola — Point épidémiologique en Afrique de I’Ouest au 13 janvier 2015

Dans les 4 pays actuellement affectés en Afrique de 'Ouest (Guinée, Libéria, Sierre Leone et Mali), TOMS rapporte un total de 21179
cas (suspects, probables et confirmés) et 8377 décés.

Les nouveaux cas sont répartis de fagon trés hétérogene selon les districts dans les trois pays les plus touchés par le virus Ebola
(Guinée, Libéria et Sierra Leone).

Le Sierra Leone est toujours le pays le plus affecté malgré un nombre de nouveaux cas par semaine en légére diminution depuis les 4
demiéres semaines.

Au Libéria, le nombre de nouveaux cas diminue au plan national depuis la mi-novembre.

En Guinée., la situation est toujours fluctuante. Au cours de la semaine écoulée, 74 nouveaux cas ont été rapportés.

La transmission est toujours active dans les trois capitales (Conakry, Freetown, et Monrovia).

La situation au Mali reste inchangée avec 8 cas et 6 décés. Depuis le 25 novembre, aucun cas n' a été rapporté.

Au Royaume-Uni, un premier cas a eté confirmé le 29 décembre chez une professionnelle de santé de refour de Siera Leone. Tous les
contacts ont été identifiés et aucun n'a été considéré a haut risque.

Plus d'informations : http:/Aww.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Fievre-hemorragique-virale-FHV-a-virus-
Ebola/Point-epidemiologique-Ebola-Afrique-de--Ouest/Virus-Ebola-Point-epidemiologique-en-Afrique-de4-Ouest-au-13-anvier-2015

| Synthése des indicateurs régionaux |

Passages dans les services d’urgence via OsScour® ...............ccccocoovvrineienennn. Page 2
Le nombre total de passages observé via le réseau Oscour® en Midi-Pyrénées était stable.

ACHIVIEE SOS MEAECINS 3L ..ot Page 3
Le nombre fotal dinterventions observé via SOS Médecins 31 était stable.

Gastro-entérite et diarrh€es @IQUEBS ..........c.c.oviveveeceeeeeeeeee e Page 4
Lesindicateurs étaient en diminution en médecine libérale et en médecine hospitaliére.

SYNATOMES GIIPPAUX ...ocvoveeceiceeeecee oottt s s senas Page 6
Les indicateurs étaient stables en médecine libérale et en médecine hospitaliére.

BrONCRIOITE ..ot Page 9
Les indicateurs étaient en diminution.

Rougeole, Hépatite A, Légionellose, Méningite, TiaC .......cccocooieviceicveceeeeee. Page 10

Surles 4 demieres semaines, 3 cas d'infection invasive @ méningocoque, 2 cas de légionellose, aucun cas dhépatite A, aucun foyer de
TIAC et aucun cas de rougeole.
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| En savoir plus |

Données disponibles : les données du réseau Oscour® et de SOS Médecins 31 sont exhaustives pour la semaine précédente (semaine 2). 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 déces.
Les données des maladies a déclaration obligatoire (MDO) sont provisoires - Partenaires et méthodes : voir site Intemet de [nVS (lien).


http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Fievre-hemorragique-virale-FHV-a-virus-Ebola/Point-epidemiologique-Ebola-Afrique-de-l-Ouest/Virus-Ebola-Point-epidemiologique-en-Afrique-de-l-Ouest-au-13-janvier-2015
http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Fievre-hemorragique-virale-FHV-a-virus-Ebola/Point-epidemiologique-Ebola-Afrique-de-l-Ouest/Virus-Ebola-Point-epidemiologique-en-Afrique-de-l-Ouest-au-13-janvier-2015

Semaine 2 (du 05/01/2015 au 11/01/2015) Le point épidémio

Activité des services d’urgence participant au réseau Oscour®

(Organisation de la surveillance coordonnée des urgences)

Actualités nationales

En semaine 2, les nombres de passages et dhospitalisations sont en diminution chez les enfants de moins de 2 ans (7749 passages
soit -27% et -866 hospitalisations soit -19%) et stables dans les autres classes d'age. Les effectifs sont supérieurs a ceux observés en
2014 ala méme période.

Actualités régionales

En Midi-Pyrénées et pour la semaine 2, l'ensemble des 37 établissements (données incomplétes pour la clinique Saint-Jean du
Languedoc, le CH d'Auch et le CH de Bigorre) participaient au réseau Oscour® (13516 passages). Pammi ces établissements, 30 ont
transmis des diagnostics de passages ce qui représentait 9907 passages soit 73,3% 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 2 par
rapport & la semaine précédente (13181 a 13193 passages a hdpitaux constants) (tableau 1 et figure 1). Cette tendance est homogéne
dans les différentes classes d'age (figure 2) et 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 05/01/2015 au 11/01/2015)

% d'évolution du nb de passages

D it Etabli: it ici i Oscour® b total de passages en SI2-15 % de diagnostics codés en S02-15

i i i entre S01-15 et S02-15
Arikge CH du Pays d'Olmes a7 0,0%
CH Anigge Couserans m 1.2%
CH du Wl o Arigge i 97 h%% -
Total Ariége fed | M 0¥ - >
Aveyron CH de Rodez A28 0,0%
CH Millau 294 100,0%
CH Willefranche de Rouergue 241 ih,0%
CH Decazeville 207 6,5%
CH de St Affigue 9 a0.5%
Total Aveyron 1365 50.8% 63 -2
Haute-Garonne CH de St Gaudens o7 1,2%
CHU - Hépital Purpan 1222 1,9%
GHU - Hpital Rangueil 3 9 4% - Méthode d’appréciation
CHU - Hipial des Enfants A 100,0% - des tendances
Hipital Jozeph Ducuing 297 98,3%
Cliique f Occitarie I 16.9% Foly e Bemelzs szl -
" Les tendances nationales et
Cliniqe: des Cedres ) 0,0% - régionales sont appréciées en
Clirique de I'Union Lt 96,6% - fonction de I'évolution de
Clinigue Arbroise Paré 124 0% | ensem_ble des’ |n’d|cateurs sur les
3 semaines précédentes
Clinigue St Jean du Languedoc 132 2.0%
Total Haute-Garonne 5060 %0 A% - Pour les tableaux :
Gers CH dfuch 191 0,0% } Pour l'indicateur,
’ . si les effectifs de la semaine
©H de Condorn 4 % 5% - analysée et de la semaine pré-
Total Gers 305 36, 1% 233> cédente sont 230, si le % de
Lot CH de Cahors 9 9 59 B variation de l'indicateur entre la
CH de Gourdon 13 100,02 senElne anelsee 6 | e
maine précédente est :
CH Figeac 20 0,0% - > +30% :
CH 8t Céré 166 100,0% - 2+15% et <+30%: A
2-15% et <+15% : >
Total Lot 6 % -2
L i >30% et<-15%: W
Hautes-Pyrénées CH de Bagnéres de Bigorre 13 92 h3e - <-30% :
CH de Bigorre 65 B0, 7% - si  les indicateurs de la
©H de Lannemezan N 100.0% } semaine analysée et ceux de la
’ N semaine précédente sont <30
CH de Lourdes 300 100,0% et leur différence en valeur ab-
Clinigue de ' Ormeay 152 97.4% - solue est <15 : >
Total Hautes-Pyrénées 1426 4% H -3
Tam Clinigue Claude Bemard 306 97 4%
CH d'Abi 660 26,4%
CH de Castres a8 99 936
CH de Lawaur 154 92 4%
Clinigue du Sidobre 290 97 9% -
Total Tam s o] T Hi%->
Tam-¢t-Garonne CH de Moissac 208 f40%
CH de Montauban G093 1%
Clinigue du Port de Chaurne 7] 0,0%
Total Tarn-et-Garonne 1225 B0, 1% A4% -2

Hidi-Pyrénées Total région 13516 33 H A% - >
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té des services d’urgence participant au réseau Oscour® (suite)

| Figure 1 | | Figure 2 |

Nombre de passages dans les services d’'urgence Nombre de passages dans les services d’urgence
participants au réseau Oscour® en Midi-Pyrénées, tous ages participants au réseau Oscour® en Midi-Pyrénées, par age

— Nb de passages — Moins de 15 ans (moy mob. J-7)
— Moy mobile J-7 du nb de passages — 15-74 ans (moy mob. J-7)
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Activité de SOS Médecins 31

Actualités nationales

En tenant compte du mouvement de gréve les 29 et 30 décembre ol l'activité de SOS médecin a diminué d'environ 50% pour ces
deux joumées, l'activité de la semaine 2 par rapport a la semaine 1 est stable chez les 15-74 ans, en légére hausse chez les enfants
de 2a 14 ans et en diminution chez les enfants de moins de 2 ans et les plus de 75 ans. Les effectifs sont proches des années 2013
et2014.

Actualités régionales

Pour la semaine 2, 919 interventions ont été réalisées par SOS Médecins 31 dont 885 (96,3%) disposant d'un diagnosic codé. Le
nombre total dinterventions était stable en semaine 2 par rapport & la semaine précédente (1068 interventions en semaine 1) (figure
3). Cette tendance est hétérogéne dans les différentes classes d'age puisque le nombre dinterventions est stable chez les moins de
15ans (2,1%) et en diminution chez les 15-74 ans et les 75 ans et plus (respectivement -16,0% et -23,7%) (figure 4).

| Figure 3 | | Figure 4 |

Nombre d’interventions SOS Médecins 31, tous ages Nombre d’interventions SOS Médecins 31, par age
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Données de mortalité Insee

Actualités régionales
Les données régionales de la mortalité Insee sont représentées pour la mortalité tous ages 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 14/01/2015)

— Nombre de décés enregistrés (tous dges) — Nombre de décés enregistrés (75 ans ou plus)
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Gastro-entérite et diarrhées aigués - Médecine libérale - page 1/2

Actualités nationales

En médecine libérale, pour le réseau Sentinelles, I'activité pour diarrhée aigiie était épidémique avec une incidence des cas vus en
consultation de médecine générale estimée a 288 cas pour 100 000 habitants (IC 95% [257 ; 319]), au-dessus du seuil épidémique (278
cas pour 100 000 habitants).
Pour SOS Médecins, les interventions avec un diagnostic de gastro-entérite sont en augmentation chez les enfants surtout chez les 2-
14 ans. Les effectifs sont élévés dans toutes les régions et dans des valeurs proches du pic épidémique des années précédentes.

Actualités régionales

D'aprés les médecins de SOS Médecins 31, lindicateur était en diminution en semaine 2 par rapport a la semaine précédente avec 107
interventions (12,1% des interventions) contre 128 en semaine précédente (figure 6). Cette diminution est homogéne dans les
différentes classes d'age (figure 7).

Depuis début octobre 2014, 19 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

— Nb d'interventions pour gastro-entérite

— % d'interventions pour gastro-entérite
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| Figure 7 |

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

— Moins de 15 ans — 15-74 ans — 75 ans ou plus
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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 14/01/2015)

&4
74
&4
54
44
14
74
14
0

Mombre de cas groupés de GE A

841-2013 -
s45-2013 -
849-2013 -
51-2014 -
s5-2014 -
s0-2014 -
s13-2014 -
s17-2014 -
821-2014 -
-525-2014 -
820-2014 -
833-2014 -
s37-2014 -
Ed1-2[|14 -
545-2[I14 -
s49-2014 -
51-2015 -
s5-2015 -
s0-2015 -
g13-2014 -

Semaln&s de dehut des symptu
Souwrce ; surveillance des [RA GEA en Ehpad - InW5




Semaine 2 (du 05/01/2015 au 11/01/2015)

Le point épidémio
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 en diminution par rapport a la semaine passée dans toutes les classes d'age (-20%) et plus nettement chez les
adultes (-30%). La dynamique temporelle par rapport aux deux saisons précédentes montre un probable passage de pic épidémique
dans toutes les régions.

Actualités régionales

En milieu hospitalier, daprés les établissements participant au réseau Oscour®, lindicateur était en diminution au niveau régional en
semaine 2 par rapport a la semaine précédente avec 166 passages (1,7% des passages) contre 238 en semaine précédente (figure
9). Cette diminution est globalement homogéne sur les départements de la région (tableau 2) et conceme toutes les classes d'age
(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

— Nb de passages pour gastro-entérite — % de passages pour gastro-entérite
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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

— Moins de 15 ans — 15-74 ans — 75 ans ou plus
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[RELEET A

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

Semaine 1 Semaine 2 ]

s — el e
Arigge 12 1,7% # 1,1%
Aenran 7 1,1% 9 1,3%
HaLte- Garanne 104 2,.7% TG 1,9%
Gers & 2,5% 2 15%
Lot 1% 2,7 & 0,9%
Hautes- Pyréndes 2% 2,2% 16 1,3%
Tarn 37 2,2% an 16%
Tarn-et-Garonne 2% 4.0% 20 2,7%

Midi- Pyrénges 234 2 5% 166 1,7% 3
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Actualités nationales

En médecine libérale, d'apres le réseau unique, le taux d'incidence des syndromes grippaux était de 174 cas pour 100 000 habitants
[IC95% : 150 - 198], en augmentation par rapport aux demieres semaines (86 /100 000 en semaine précédente) et tres proche du
seuil épidémique (179 cas pour 100 000 habitants).

Pour SOS Médecins, l'augmentation des interventions avec un diagnostic de grippe/syndrome grippal continue chez les enfants et
les adultes de moins de 75 ans et elle est particulierement marquée chez les enfants de 2 & 14 ans (environ 80% soit +300 visites).
Les effectifs sont trés proches de la saison 2012-13 et nettement supérieurs a ceux de la saison 2013-14 a la méme période.

Actualités régionales

D'aprés les médecins de SOS Médecins 31, lindicateur était stable en semaine 2 par rapport a la semaine précédente avec 63
interventions (7,1% des interventions) contre 66 en semaine précédente (figure 11). Cette tendance est hétérogéne dans les
différentes classes d'age puisqu'en augmentation chez les moins de 15 ans et en diminution chez les 15-74 ans (figure 12).

Depuis début octobre 2014, 11 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

— Nb d'interventions pour grippe/syndrome grippal

— % d'interventions pour grippe/syndrome grippal
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| Figure 12 |

Nombre hebdomadaire d’'interventions SOS Médecins 31 pour diagnostic de grippes et syndromes grippaux par classe d’age

— Moins de 15 ans — 15-74 ans — 75 ans ou plus
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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 14/01/2015)
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Actualités nationales

En milieu hospitalier, daprés les services d'urgences participant au réseau Oscour®, le nombre de passages aux urgences pour
grippe/syndrome grippal était en augmention de 37% par rapport & la semaine passée chez les enfants de moins de 15 et stables ou
en légeére baisse dans les autres classes d'age. Avec 1389 passages hebdomadaires, les effectifs sont trés proches de ceux de 2013
et nettement supérieurs a ceux de 2014. Le nombre de passages est stable en lle-de-France et dans le Sud-Ouest mais en baisse de
15% & 20% dans les autres régions.

En service de réanimation, 73 cas graves ont été signalés a InV'S au cours de la semaine écoulée portant a 102 le nombre total de
cas notifiés depuis le 1&" novembre 2014. La majorité des patients avaient un facteur de risque compliqué et la plupart d'entre eux ont
été infectés par un virus grippal de type A.

Concemant la surveillance virologique, depuis la semaine 40, 538 prélévements ont été réalisés par des médecins du Réseau
unique et analysés par le CNR et le laboratoire de Virologie de 'Université de Corte pour la Corse. Pammi eux, 88 virus grippaux ont
été identifiés dont 51% d'entre eux étaient un virus de type A(H3N2), 19% un virus de type A(H1N1)pdm09, 17% un virus de type B
sans lignage et 13% un virus de type Anon ST. En semaine 2, pammi les 76 prélevements du Réseau unique, 22 sont positifs pour la
grippe. Pami les analyses réalisées par le réseau des laboratoires hospitaliers (Rénal) depuis la semaine 40, 762 virus grippaux ont
été identifiés et 81% d'entre eux sont de type A.

Actualités régionales

En milieu hospitalier, d'aprés les établissements participant au réseau Oscour®, lindicateur était stable au niveau régional en
semaine 2 par rapport a la semaine précédente avec 59 passages (0,6% des passages) contre 54 en semaine précédente (figure
14). Cette tendance est homogéne sur les départements de la région (tableau 3) et hétérogéne dans les différentes classe d'age
puisque stable chez les 75 ans et plus et les mains de 15 ans alors qu'en augmentation chez les 15-74 ans (figure 15).

D'apres le laboratoire de Virologie du CHU de Purpan, 7 virus grippaux ont été identifiés en semaine 2, soit 10,4% des échantillons
analysés. Ce pourcentage est en augmentation par rapport a la semaine passée (2,3%). Le rhinovirus a été détecté pour 10,4%
échantilons analysés (figure 16).

En semaine 2, aucun cas grave de grippe hospitalisé dans les services de réanimation de la région Midi-Pyrénées n'a été signalé a
I'InVS (Cire Midi-Pyrénées). Le nombre total de cas signalés depuis le début de la surveillance est de 2 cas (données provisoires au
14/01/2015) (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

— Moins de 15 ans — 15-74 ans — 75 ans ou plus
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| Tableau 3 |

Passages aux urgences pour diagnostic de grippes et syndromes grippaux dans les services d’'urgence Oscour® de Midi-

Pyrénées

Arigne 1 0,1% 2 0,3%

Aueyron 2 0,3% & 0,7%

HaLte-Garanne | 0,%% 40 1,0%

Fers 0 0,09% ] 0,0%0

Lot 0 0,0%% 3 0,4%

Haltes-Pyrénges 3 0,6% 3 0,3%

Tarn 10 0,5% & 0,2%

Tarn-et-Garonne 2 0,3% 1 0,1%
Micli-Pyrénées 54 0,6% 54 0,6% =

| Figure 16 |

Pourcentage hebdomadaire de prélevements positifs par souche virale sur 'ensemble des échantillons analysés par le
laboratoire de virologie du CHU de Toulouse (données au 14/01/2015)
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| Figure 17 |

Nombre de signalements de cas graves de grippe admis dans un service de réanimation de Midi-Pyrénées (données
provisoires au 14/01/2015)
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Semaine 2 (du 05/01/2015 au 11/01/2015)

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 en diminution avec des
valeurs proches des années précédentes.

Actualités régionales

D'apres les médecins de SOS Médecins 31, lindicateur était en Iégére diminution en semaine 2 par rapport & la semaine précédente
avec 4 interventions (6% des interventions) contre 7 en semaine précédente (figure 18).

Bronchiolites - Médecine hospitaliere

|
N
,

Actualités nationales

En milieu hospitalier, d'aprés les services d'urgences participant au réseau Oscour®, le nombre de passages aux urgences pour
bronchilite chez les enfants de moins de 2 ans était en diminution de 47% avec un passage de pic dans toutes les régions et des
effectifs trés proches des années précédentes.

Actualités régionales

En milieu hospitalier, daprés les établissements participant au réseau Oscour®, [indicateur était en forte diminution au niveau
régional en semaine 2 par rapport a la semaine précédente avec 75 passages (12,9% des passages) contre 149 en semaine
précédente (figure 19). Cette diminution est homogéne sur les départements de la région (tableau 4).

D'apres le laboratoire de virologie du CHU de Purpan, 27 VRS ont été identifiés en semaine 2, soit 35,4% des échantillons
analysés (figure 20). Ce pourcentage est stable par rapport a la semaine passée (34,2%).

| Fgue19 |

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 bronchiolif
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Tableau 4 |

Passages aux urgences enregistrés par le réseau Oscour® en Midi-Pyrénées (moins de 2 ans)

Semaing 1 Semaine 2 I
oy — T __smanel e

Aridge 5 16,7% 2 13,3%
Aweyran 0 0,0% 2 15,4%
HaLte- Garanne 106 23,3% 53 15,5%
Gers 0 0,0%% 0 0,0%
Lot 1 36% 3 4,7%
Hautes-Pyrénées 10 17,9% 2 4,7,
Tarn 16 14,7% & 4 ,8%
Tarn-et-Garonne 1 14.5% & 12,8%

Mic-Pyrénées 143 19,1% 76 12,9% 4

| Figure 20 |

Pourcentage hebdomadaire de prélevements positifs a VRS analysés par le laboratoire de virologie du CHU de Toulouse
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Semaine 2 (du 05/01/2015 au 11/01/2015)

Maladies a déclaration obligatoire

Rougeole
| Figure 21 |
— Nombre mensuel de rougeole déclarées a I'IlnVS en Midi-

Pyrénées (données provisoires au 14/01/2015)
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| Figure 22 | | Figure 23 |

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

Pyrénées (données provisoires au 14/01/2015)
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Légionellose

| Figure 24 |
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Nombre mensuel d’llM déclarées a I'InVS en Midi-Pyrénées
(données provisoires au 14/01/2015)
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| Figure 25 |

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

Pyrénées (données provisoires au 14/01/2015)
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Nombre mensuel d’hépatites A déclarées a I'InVS en Midi-
Pyrénées (données provisoires au 14/01/2015)
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Synthése des MDO par départements

+| Tableau 5 |

Nombre de MDO déclarées a I'InVS en Midi-Pyrénées au cours de I'année et des 4 derniéres semianes (données provisoires au
14/01/2015)

Rougeole Tiac 1]
o Total 4 semaines Total 4 semaines Total
0t 215 precedentes 2015 precedentes 2015

9 0 0 0 0 0

Légio Hépatite A
4 semaines Total 4 semaines Total 4 semaines
precedentes 205 precedentes 5 precedentes

0 0 0 0
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Partenaires de la surveillance des cas graves de
grippe en réanimation : les laboratoires du CHU de
Toulouse (virologie) et du CH de Cahors et les
services de réanimation de Midi-Pyrénées (CHIVA,
CH Rodez, CH Millau, CHU de Toulouse, Clinique
Pasteur, Clinique de 'Union, Polyclinique du Parc,
Clinique d'Occitanie, Clinique des Cédres, CH St-
Gaudens, CH Auch, CH Cahors, CH Tarbes, CH
Lourdes, CH Albi, Claude Bernard, CH Castres-
Mazamet, CH Montauban, Clinique Pont de
Chaume)

Partenaires de la surveillance des IRA/GEA
survenus en collectivités : lensemble des
établissements  dhébergement pour personnes
agées dépendantes (EHPAD) de Midi-Pyrénées
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