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En semaine 50, la diminution des recours pour bronchiolite du nourrisson se poursuit.

| Pathologies |

Bronchiolite (cf. graphiques page 2)

Données hospitalieres : nombre de passagedipgoosticde bronchiolite (code Cim10 J21) dans des sediaggence hospitaliers
(source : réseau Oscour® via SurSaUD®). Donnéeedecine de ville : nombre cumulé d'appels podisiinérapeute regus du
vendredi au dimanche dans le réseau bronchioliglisRle-France - enfants de moins de 2 ans (soiéseau ARB) .

Le nombre hebdomadaire de passages aux urgences d'enfants de moins de 2 ans pour
bronchiolite a encore diminué en semaine 50 par rapport a la semaine précédente (-
20 %) (cf. figure 1). Ce diagnostic représente actuellement 20 % des passages pour
cette tranche d’age. Le nombre d’hospitalisations pour bronchiolite a également diminué
en semaine 50 (-11% par rapport a la semaine précédente), mais la proportion
d’hospitalisations pour bronchiolite a légérement augmenté (passant de 34 % a 37 % des
passages pour bronchiolite).

Le nombre de demandes de kinésithérapeute au Réseau Bronchiolite ARB ile-de-France
pour des enfants de moins de 2 ans a poursuivi sa diminution (- 28 % par rapport a la
semaine 49) (cf. figure 2).

Gastroenterite (. graphiques page 2)

Données hospitalieres : nombre de passagesdigmostic de gastroentérite (codes Cim10 A08 et A09) dasssde
vices d'urgence hospitaliers (source : résean@® via SurSaUD®). Données de médecine de villembre d’appel

a SOS Médecins pour umotif évoquant une gastroentérite (diarrhée et/ou vomigsts) (source : réseau épidémiolo-
gique SOS Médecins France via SurSaUD®).

En semaine 50, le nombre d’appels a SOS Médecins pour un motif évoquant une gas-
troentérite a augmenté quel que soit I'adge (+ 8 % chez les enfants et + 9 % chez les adul-
tes comparativement a la semaine précédente, cf. figures 3 et 4). Le nombre de passa-
ges aux urgences pour gastroentérite est en augmentation chez les enfants de moins de
15 ans (+ 10 %, cf. figure 4) mais en Iégére diminution chez les adultes de 15 ans et plus
(cf. figure 3).

Selon le réseau Sentinelles, le taux d’'incidence régional de la diarrhée aigué en semaine
50 (213 cas pour 100 000 habitants) se situe en-dessous du seuil épidémique national
(275 cas pour 100 000 habitants) (http://websenti.b3e.jussieu.fr/sentiweb/).

Autres pathologies

En semaine 50, le nombre de passages aux urgences d’enfants de moins de 15 ans pour
pneumopathie a poursuivi sa diminution (- 18 % par rapport a la semaine précédente), de
méme que le nombre d’appels a SOS Médecins pour un motif évoquant une pathologie
respiratoire chez les enfants de moins de 2 ans (- 17 %).

On note par ailleurs le lundi 19 décembre (semaine 51) une augmentation ponctuelle du
nombre de passages aux urgences pour traumatisme chez les adultes de 15 a moins de
75 ans (+ 35 % par rapport a la moyenne des 7 jours précédents), alors qu’un épisode de
verglas a été observé dans la région le méme jour. Ce nombre est revenu a son niveau
habituel dés le lendemain.
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Mortalité toutes causes
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| Indicateurs d'activité |

Urgences hospitalieres nombre de passages dans 62 services durgenoateertle passages suivis d'une hospitalisatioiotrahsfert moins de 2 ansle 2 a moins de 15 grde
15 amoins de 75 ans, 75 ans et plus (sourcauréseour® via SurSald).

SOS Médecins :nombre d'appels suivis d'une visite médicale aid@m moins de 2 angle 2 a moins de 15 grde 15 & moins de 75 ans, 75 ans et plus (soutseau
épidémiologique SOS Médecins France via SurSUD

Samu :nombre d'affaires traitées, c'est-a-dire toutlcation du Samu ayant donné lieu & une priseharge quelle que soit la réponse et quel quie smitnbre de personnes concemées
par 'affaire (source : Cerveau).

Sapeurs pompiers nombre d’interventions pour secours a personnkeqylien soit le motif (source : COZ).

en semaine

1 *
Evolution 50

Passages aux urgences hospitaliéres
Enfants de moins de 2 ans

Hospitalisations et transferts
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*La tendanceest déterminée par le pourcentage de variation par
rapport a la moyenne dgsatresemaines précédentes.
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Sapeurs pompiers

Les recours aux urgences hospitalieres (passages et hospitalisations) et de ville des enfants de moins de 2 ans se font moins
nombreux.

| Mortalité globale |

Mortalité toutes causes (cf. graphiques page 2)

Nombre de décédomiciliés ou non par jour du déces, enregistidepaervices d'état civil (sans les transcrigtietrles enfants morts nés) pour 192 communesétgda (source : Insee).

On n'observe pas ces derniéres semaines d’augmentation notable de la mortalité au niveau régional (cf. figures 5 et 6).
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| Signalements et autres systemes de surveillance |

Les informations contenues dans cette rubriqueeneslent pas exhaustives.

Au niveau départemental ou régional

Pas d’événement particulier nécessitant d’étre signalé.

Au niveau national

Selon le Grog, en semaine 50, « les indicateurs d'activité sanitaire relevés par les vigies
du Réseau des Grog poursuivent leur hausse, méme si elle reste modeste.
Des cas de grippe sont signalés dans un nombre de plus en plus important de régions.
Ces cas restent peu nombreux, mais un peu plus fréquents en Paca. Le virus grippal A
semble s’installer peu a peu. »

(http://www.grog.org/cqi-files/db.cgi?action=bulletin_groq)

Au niveau international

Le Bulletin hebdomadaire international  est disponible a I'adresse :
http://www.invs.sante.fr/Publications-et-outils/Bulletin-hebdomadaire-international).

| Partenaires régionaux de la surveillance |

La Cire Tle-de-France Champagne-Ardenne remercie :
- I'Agence régionale de santé (ARS) d'lle-de-France et ses délégations territoriales

- les associations SOS Médecins adhérant au réseau épidémiologique SOS
Médecins France

- le Centre de veille et d'action sur les urgences (Cerveau)

— le Centre opérationnel de la Zone de défense de Paris (COZ)
— les centres hospitaliers adhérant au réseau Oscour®

- le réseau bronchiolite ARB Tle-de-France

- les Samu

- les Services départementaux d'incendie et de secours et la Brigade des sapeurs
pompiers de Paris

- les services d'états civils des communes informatisées

— la ville de Paris : le Centre d'action sociale de la ville de Paris (CasVP) et le ser-
vice de I'état civil.
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