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Données du 19 au 25 septembre 2011 (semaine 38)

| Synthese |

En semaine 38, les recours aux urgences hospitaliéres et de ville ont continué a augmen-
ter, en particulier pour les enfants de moins de 15 ans comme habituellement observé a
cette période de I'année.

| Pathologies |

Gastroentérite (. aranhiaues nac2)

Données hospitaliéres : nombre de passagesdmgmostic 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-
aiaue SOS MédecirFrance via SurSal®).

En semaine 38, les nombres de passages aux urgences pour gastroentérite et les nom-
bres d’appels a SOS Médecins pour un motif évoquant une gastroentérite sont restés sta-
bles par rapport a la semaine précédente pour les enfants comme pour les adultes (cf. fi-
gures 2 et 3).

Selon le réseau Sentinelles, le taux d’'incidence régional de la diarrhée aigue en semaine
38 (82 cas pour 100 000 habitants) se situe en-dessous du seuil épidémique national
(189 pour 100 000 habitants) (http://websenti.b3e.jussieu.fr/sentiweb/).

Asthme et bronchiolite

Comme observé habituellement a cette période de I'année aprés le pic de la rentrée sco-
laire, le nombre de passages aux urgences pour asthme chez les enfants agés de 2 a 14
ans a diminué en semaine 38 (cf. figure 1).

Les passages aux urgences pour diagnostic de bronchiolite d’enfants de moins de 2 ans
ont progressé (+ 52% par rapport a la semaine précédente) représentant 8% des passa-
ges de cette tranche d’age.

FI ure 1 — Nombre en 2011 = Nombre en 2010 = Nombre en 2009

Evolution du nombre quotidien de 12
passages aux urgences pour

diagnostic d'asthme (codes Cim10 :

J45, J46) parmi les enfants de 2 a 14

ans, 2009-2011

Source : SurSaud®
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Gastroentérite

Evolution du nombre de passages dans des services d 'urgence
d'lle-de-France et du nombre d'appels a des associa  tions SOS Mé-

decins pour gastroentérite  au cours de la derniére année (nombre
hebdomadaire) -

Evolution du nombre de passages dans des services d ‘'urgence
d'lle-de-France et du nombre d'appels a des associa  tions SOS

Médecins pour gastroentérite  au cours de la derniére année (nom-
bre hebdomadaire) -

— Nombre hebdomadaire de passages aux urgences
— Nombre hebdomadaire d'appels a SOS Médecins
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| Mortalité globale |

Mortalité toutes causes

Nombre de décéslomiciliés ou non par jour du décés, enregistrédgsaservices d’état civil (sans les transcripgien les enfants morts nés) pour 192 communes de

la région (source : Insee).

Nombre hebdomadaire de déces (tous ages) de 2005a 2011

(les données de la derniére semaine sont incomplégsne sont donc
pas interprétableg

— Normbre hebdomadaire de passages aux urgences
— Nombre hebdomadaire d'appels 8 SOS Medecins
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Nombre hebdomadaire de décés de personnes agées de 75 ans et plus

de 2005 a 2011 (les données de la derniere semaine sont incomplétés
ne sont donc pas interprétablés
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On n'observe pas ces derniéres semaines d’augmentation notable de la mortalité au niveau régional (cf. figures 4 et 5).
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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 l'affaire (source : Cerveau).

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

Evolution*  ©" se3n£1;a|ne

Passages aux urgences hospitaliéres A
Enfants de moins de 2 ans

Hospitalisations et transferts A
Enfants de moins de 2 ans

Passages aux urgences hospitalieres A
Enfants de 2 a moins de 15 ans

Hospitalisations et transferts A7

Enfants de 2 a moins de 15 ans
Passages aux urgences hospitalieres A *La tendanceest déterminée par le pourcentage de variation par
Adultes de 15 a moins de 75 ans rapport a la moyenne dgsatresemaines précédentes.

Hospitalisations et transferts
Adultes de 15 a moins de 75 ans
Passages aux urgences hospitalieres

Adultes agés de 75 ans et plus 2
Hospitalisations et transferts
Adultes agés de 75 ans et plus
Appels a SOS Médecins 27 | Légende |
Enfants de moins de 2 ans NN Baisse marquée de I'activité
Appels a SOS Médecins AA N Tendance a la baisse
Enfants de 2 a moins de 15 ans = Stabilité
Appels a SOS Médecins A 7 Tendance ala hausse
Adultes de 15 a moins de 75 ans AAAA Hausse marquée de l'activité
Appels a SOS Médecins KN ND Données non disponibles
Adultes agés de 75 ans et plus
Samu ->
Sapeurs pompiers 2

En semaine 38, les recours aux urgences hospitalieres et de ville d’enfants de moins de 15 ans ont connu une hausse mar-
guée par rapport aux 4 semaines précédentes. Les recours d’adultes ont quant a eux Iégérement augmenté. Ces tendances
sont habituelles a cette période de I'année.

L’activité des sapeurs pompiers de la BSPP est restée plus soutenue qu’attendu, sans lien avec un éveénement sanitaire parti-
culier.
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| Signalements et autres systemes de surveillance |

Les informations contenues dans cette rubriqueeneslent pas exhaustives.

Au niveau départemental ou régional

Suite a la découverte de 23 personnes atteintes de tuberculose dans un quartier de Cli-
chy-sous-Bois, un dépistage organisé par '’Agence Régionale de Santé d’lle-de-France
avec les opérateurs de terrain (Centres de lutte anti tuberculeuse, ville de Clichy-sous-
Bois) commence aujourd’hui, mercredi 28 septembre, et durera jusqu’au vendredi 14 oc-
tobre 2011. Un communiqué de presse diffusé le 27 septembre est disponible sur le site
internet de I'ARS.

http://www.ars.iledefrance.sante.fr/Politigue-regionale-de-lutte-c.120459.0.html

Au niveau national

La définition de cas humain possible de grippe aviaire H5SN1 a été mise a jour le 22 sep-
tembre dernier : certaines régions de I'lnde sont incluses comme régions ou des oiseaux
d’élevage ou de compagnie sont touchés sans cas humains.
http://www.invs.sante.fr/Dossiers-thematigues/Maladies-infectieuses/Maladies-a-
prevention-vaccinale/Grippe/Grippe-aviaire-A-H5N1/Informations-pratiques

Au niveau international

Le Bulletin hebdomadaire international  est consultable a '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.

| En savoir plus |

Des informations complémentaires sur les objectifs de la surveillance, les partenaires, les
sources de données, les indicateurs suivis et les méthodes d'analyse sont disponibles a
l'adresse : http://lle-de-France.sante.gouv.fr/veille-sanitaire-et-alerte/surveiller-la-
morbidite-et-la-mortalite/index.html.
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