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| Ala Une |

Tempéte Joachim

Entre le 15 et le 16 décembre, la tempéte hivernale Joachim a touché la France, et en patrticulier le
Poitou-Charentes, avec des vents de 100 km/h a I'intérieur des terres.
http://france.meteofrance.com/france/actu/actu?portlet id=78817&document id=26158
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Cette tempéte a causé de nombreuses coupures d’électricités : environ 5 000 coupures en Charen-
te, 30 000 en Charentes-Maritimes, 8 500 en Deux-Sévres et 3 000 dans la Vienne. Cet événe-
ment, contrairement a Xyntia, n'était pas corrélé a une grande marée, et n’a pas occasionné de
submersions marines sur le littoral.

En Poitou-Charentes, nous n'avons pas relevé d’augmentation significative des indicateurs sanitai-
res en lien avec cet événement pour la journée du 16 décembre :
- Pas d’'augmentation des passages aux urgences toutes causes confondus (748 contre 851
en moyenne les six vendredis précédents) ;
- Deux passages aux urgences pour hypothermie ;
- Le nombre de passages aux urgences pour traumatisme est inférieur a celui constaté en
moyenne sur les six vendredis précédents (224 contre 280 en moyenne les six vendredis
précédents). (Source : Sursaud)
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Nous ne relevons pas non plus d’augmentation des indicateurs sanitaires dans les jours suivant cet
événement.
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L'utilisation de groupes électrogénes et de chauffage d’appoint peut entrainer des intoxications au
monoxyde de carbone (CO). Des messages d’information ont été diffusés en région afin de prévenir
le risque d'intoxication au CO Les données n'ont cependant pas montré d’augmentation des passa-
ges aux urgences pour intoxication au CO (trois passages depuis la tempéte).
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Il Une vigilance absolue s'impose
des phénomeénes dangereux
dlintensité exceptionnelle
sont prévus...

[ soyez trés vigilant , des
phénoménes dangereux
sont prévus ...

Consultez le bulletin national

‘Vagues submersion en cours sur le
litioral atlantique et prévu sur la
Corse-du-5ud ce soir. Inondation en
cours sur le Pas-de-Calais, Vent
localement violent, en cours ca
vendredi, du sud-ouest au nord-est.

[] Soyez attentif si vous pratiquez
des activités sens/bles au risque
météorologigue ...

[ Pas de vigilance particuliére.

@ Vent violent MNeige-verglas
[BMY] Pluie-inondation ] Inondation
Orages Vagues-submersion
[T ] crand Froid [Py Avatanches

H Les vigilances pluie-inondation
%= | et Inondation sont élaborées avec

i! % e réseau de prévision des crues du
Ministére du Développement durable

Vigilance crues 5>
49 départements en Orange.
4

‘] METEO FRANCE

Toujours un tempe d'avance Copyright Météo=France

Cliquez sur la carte pour lire
les bulletins régionaux

Conseils des pouvoirs publics :
Vent/Orange - Prenez garde aux chutes d'arbres
ou d'objets. - Niintervenez pas sur les

toitures. = Rangez les objets exposés au vent,
-5i vous devez installer un groupe

électrogéne, placez-le impérativement 3
l'extérieur des bitiments.
Vagues-Submersion/Orange - Ne prenez pas la
mer. = Dans la mesure du possible, ne circulez
pas en bord de mer et évitez la proximité des
plages ou rivages o déferlent des rouleaux. =
Protégez les embarcations nautiques.

Crues [Orange - Renseignez-vous avant
d'entreprendre vos déplacements et soyez trés
prudents. Respectez, en particulier, les

déviations mises en place.
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| Synthese régionale des indicateurs |

Volume global d’activité

En semaine 50, I'activité globale a diminué aux urgences hospitalieres et est resté stable pour SOS-Médecins 17.

Grippe et syndromes grippaux : cas sporadiques

En semaine 50, le nombre de cas de grippe et syndromes grippaux diagnostiqués aux urgences hospitalieres et par
SOS-Médecins 17 a augmenté mais il s'agit encore de cas sporadiques. En médecine de ville, le taux d’incidence de
grippe clinique a diminué et est passé sous le seuil de I'année précédente.

Au niveau national, I'indicateur grippe continue a augmenter mais reste faible (http://www.invs.sante.fr/fr/Dossiers-
thematiques/Maladies-infectieuses/Maladies-a-prevention-vaccinale/Grippe/Grippe-generalites/Donnees-de-
surveillance ).

Surveillance des cas graves : A ce jour, aucun cas grave de grippe n'a été signalé a la Cire par les services de réani-
mation du Poitou-Charentes depuis le début de la surveillance en semaine 44-2011.

Aucun foyer de cas groupés d'infections respiratoires aigues en EHPAD n’a été signalé a la CVAGS en semaine 50
(Source : CVAGS).

Bronchiolite : épidémie en cours

En semaine 50, le nombre de cas de bronchiolite diagnostiqués aux urgences hospitalieres a diminué et est resté sta-
ble pour SOS-Médecins 17.

Au niveau national, I'épidémie se poursuit en médecine de ville éSource: Grog/SOS-Médecins). Aux urgences, les
passages pour bronchiolite sont en diminution (Source : OSCOUR™).

Gastro-entérites : niveau inter-épidémique

En semaine 50, le nombre de cas de gastro-entérites diagnostiqués aux urgences hospitaliéres et par SOS-Médecins
17 a augmenté.

Aucun foyer de cas groupés de gastro-entérites aigues en EHPAD n’a été signalé a la CVAGS en semaine 50 (Sour-
ce : CVAGS).

Monoxyde de carbone (indicateur brut)

En semaine 50, 3 cas d'intoxication au monoxyde de carbone ont été enregistrés aux urgences hospitalieres et aucun
n'a été diagnostiqué par SOS-Médecins 17.

Hypothermies

En semaine 50, 5 cas d’hypothermie ont été enregistrés aux urgences hospitalieres.

Asthme

En semaine 50, le nombre de cas d’asthme diagnostiqués aux urgences hospitalieres a diminué et est resté stable
pour SOS-Médecins 17.

Mortalité

En semaine 50, la mortalité a diminué par rapport a la semaine précédente et ne montre pas de variation notable par
rapport a la méme période I'année derniére (données non consolidées).

*
Les données utilisées pour la synthése régionale des indicateurs sont issues de I'application pour la surveillance sanitaire des urgences et des décés (SurSauD®),
sauf quand une autre source est clairement spécifiée.

Le point épidémiologique hebdomadaire n°51 | Surveillance sanitaire en région Poitou-Charentes Le 23/12/2011 | Page 2



| Evolution globale de l'activité en région |

Le systéme de surveillance sanitaire des urgences et des décés (Sursaud®) de I'Institut de veille sanitaire (InVS) consti-
tue un outil partagé pour la surveillance sanitaire (recueil, contréle et exploitation des données). Il permet de traiter et de
mettre a disposition les données des services d'urgences participant au réseau pour I'Organisation de la surveillance
coordonnée des urgences (Oscour®) et des associations SOS-Médecins.

Actuellement, 15 services d’'urgences du Poitou-Charentes participent au réseau Oscour® (cf. détail page 8).
L'association SOS-Médecins 17 transmet également ses données a I'InVS.
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" Dans ce bulletin, tous les graphiques représentant l'activité aux urgences ne comprennent pas les données du CHU de Poitiers pour la période du
13/09/2011 au 24/09/2011, en raison d'un probléme de transmission.
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| Surveillance spécifique |

Dans ce bulletin, les données présentées concernent :
- les maladies infectieuses : la grippe et syndromes grippaux, la bronchiolite, les gastro-entérites ;
- les effets de I'environnement sur la santé : les intoxications au monoxyde de carbone (CO), les hypothermies et
'asthme.
Les proportions se rapportent au nombre de diagnostics spécifiques sur I'ensemble des diagnostics codés aux urgences
ou pour I'association SOS-Médecins 17 pour la période d'observation.

| Maladies infectieuses |

| Grippes et syndromes grippaux |
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Figure 3 : Evolution des passages aux urgences pour grippes et syndro-

mes grippaux en Poitou-Charentes, tous ages confondus
(Sources : InVS-Dcar/Oscour”)

Figure 4 : Evolution des diagnostics SOS-Médecins 17 de grippe et

syndromes grippaux, tous ages confondus
(Sources : InVS-Dcar/S0S-Médecins)

1400 - ——2010-2011 —e—2011-2012

1200 -

1000 +

800 -

600 -

400 -

200 +

Taux d'incidence pour 100000 habitants

07 T T T
40 41 42 43

44 45 46 47 48 49 50 51 52 01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12 13 14 15 16

Semaine

Figure 5 : Taux d'incidence régionale hebdomadaire et intervalle de confiance des consultations pour grippe clinique en

médecine de ville en Poitou-Charentes (cas pour 100 000 habitants)
(Source : Réseau unifié Sentinelles-Grog-InVS)
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| Bronchiolite |
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Figure 6 : Evolution des passages aux urgences pour bronchiolite en

Poitou-Charentes, tous ages confondus
(Sources : InVS-Dcar/Oscour”)
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Figure 7 : Evolution des diagnostics SOS-Médecins 17 de bronchiolite,
tous ages confondus
(Sources : InVS-Dcar/S0S-Médecins)

| Gastro -entérites |
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Figure 8 : Evolution des passages aux urgences pour gastro-entérites

en Poitou-Charentes, tous ages confondus
(Sources : InVS-Dcar/Oscour”)
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Figure 9 : Evolution des diagnostics SOS-Médecins 17 de gastro-

entérites, tous ages confondus
(Sources : InVS-Dcar/S0S-Médecins)
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| Effets de I'environnement sur la santé |

| Intoxications au monoxyde de carbone |
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Figure 10 : Evolution du nombre hebdomadaire de passages aux ur-
gences pour effet toxique du monoxyde de carbone en Poitou-

Charentes, tous ages confondus
(Sources : InVS-Dcar/Oscour”)
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Figure 11 : Evolution du nombre hebdomadaire de passages aux ur-

gences pour hypothermie en Poitou-Charentes, tous ages confondus
(Sources : InVS-Dcar/Oscour”)
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| Asthme |

Oscour S0S-Médecins 17
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Figure 12 : Evolution des passages aux urgences pour asthme en Poi- | Figure 13 : Evolution des diagnostics SOS-Médecins 17 d’asthme, tous
tou-Charentes, tous ages confondus ages confondus
(Sources : InVS-Dcar/Oscour®) (Sources : InVS-Dcar/S0S-Médecins)

| Surveillance de la mortalité |

Depuis 2004, I'InVS assure la surveillance de la mortalité par le biais de données remontées quotidiennement de fagon
automatisée.

Les données présentées dans ce bulletin proviennent des informations transmises quotidiennement a I'Institut national de
la statistique et des études économiques (Insee) par les services de I'Etat-civil des communes informatisées.

Ce dispositif qui couvre actuellement 96 communes informatisées soit 40% de la population de la région, permet a I'lnVS
d’assurer une surveillance de la mortalité en temps quasi réel.
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Figure 14 : Evolution hebdomadaire des décés enregistrés dans les communes informatisées du Poitou-

Charentes depuis Décembre 2010*
(Sources : Insee/InVS)
* Ce graphique est a interpréter avec précaution ; les données des dernieres semaines n’'étant pas
consolidées.
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| Sources d’information |

. Organisation de la surveillance coordonnées des Urg  ences (Oscour®)
Quinze services d'urgences du Poitou-Charentes ont adhéré au réseau Oscour®. Les
Centres hospitaliers d’Angouléme et de Jonzac y ont adhéré depuis juillet 2008, les autres
services a compter du début 2010 (cf. tableau 1).

®

Tableau 1 : Etablissements du Poitou-Charentes part  icipant au réseau Oscour

Date de début de

Département Etablissement transmission des données
CH d'Angouléme 23/07/2008
CH de Ruffec 22/01/2010
Charente (16) CH de Barbezieux 02/03/2010
CH de Confolens 10/08/2010
CH de Cognac 21/10/2010
CH de Jonzac 02/07/2008
Charente-Maritime (17) CH de la Rochelle 21/01/2010
CH de Saintes 05/02/2010

CH Nord-Deux-Sévres

N - Site Parthenay 10/08/2010
Deux-Sevres (79) - Site Thouars 10/08/2010
- Site Bressuire 10/08/2010
CHU de Poitiers 21/01/2010
Vienne (86) CH de Loudup 22/03/2010
CH de Montmorillon 19/06/2010
CH de Chatellerault 07/03/2011

. SOS-Médecins 17
Depuis le 28 aolt 2010, les données d'activité de SOS-Médecins 17 parviennent
quotidiennement a I'lnVS.

| Liens utiles |

Pour plus d'informations, vous pouvez consulter les sites suivants :

- le dossier thématique sur le site de 'InVS se rapportant a la surveillance a partir des intervenants de
l'urgence http:/iww.invs sante.fr/fr/Dossiers-thematiques/Veille-et-alerte/Surveillance-syndromique-SurSaUD-R

- les Points épidémio hebdodomadaires précédents produits par la Cire :
http:/Amww.invs.sante.frifr/Actualites/Points-epidemiologiques/(node _id)/4639/(aa_localisation)/Poitou-Charentes

- le site de 'Agence régionale de santé du Poitou-Charentes :
http://ars.poitou-charentes.sante.fr/Internet.poitou-charentes.O.html

| Remerciements |

Aux équipes des services d’urgences participant au réseau Oscour®, aux médecins de I'association
SOS-Médecins 17 ainsi gu'a 'ensemble des professionnels de santé participant a la surveillance.

Si vous souhaitez étre destinataire du Point Epidémio réalisé par la Cire, merci de nous en infor-
mer par email : ars-limousin-pch-cire@ars.sante.fr ou par téléphone au 05 49 42 31 87

Directeur de la publication :  Dr Francoise Weber, Directrice générale de I'InVS
Diffusion : Cire Limousin Poitou-Charentes, ARS Poitou-Charentes,
4 rue Micheline Ostermeyer, 86021 Poitiers cedex

Tél. : 05 49 42 31 87 - Fax : 05 49 42 31 54 — Email : ars-limousin-pch-cire@ars.sante.fr
http://www.invs.sante.fr
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- Les centres hospita-
liers : Angouléme, Bar-
bezieux, Chéatellerault,
Cognac, Confolens, Jon-
zac, Loudun, La Rochel-
le, Montmorillon, Nord-
Deux-Sévres (Parthenay,
Thouars, Bressuire), Poi-
tiers, Ruffec, Saintes.

- L'association SOS-
Médecins 17

- L’ARS du Poitou-
Charentes




