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Surveillance sanitaire en Aquitaine 
Point Hebdomadaire 
Semaine 47 du 22/11/10 au 29/11/10 
|  Les points clés  |  

 
• Faits marquants 

� Signalement le 22/11 par la DT33 d’un cas de purpura fulminans hospitalisé à l'hôpital 
des enfants du CHU de Bordeaux. Il s'agit d'un nourrisson de 19 mois hospitalisé le 19 
novembre. Les examens bactériologiques ont mis en évidence un méningocoque C. 
Une chimioprophylaxie et une vaccination des sujets contacts ont été mises en place. 
L'évolution clinique est favorable. 

 

� Signalement le 23/11 par la DT33 de 3 cas de gale parmi les jeunes accueillis en alter-
nance à la Maison Familiale et rurale de Saint Yzans de Médoc. Le traitement des cas 
et des contacts ainsi que la désinfection de l'environnement ont été mis en place en lien 
avec la direction de l'établissement. 

 
• Indicateurs suivis 

 
� Surveillance de la bronchiolite : activité en augmentation. 
 
� Surveillance de la gastro-entérite : activité modérée. 

 
� Surveillance de la grippe : activité faible. 

 
� Données des décès : pas d’augmentation inhabituelle observée cette semaine. 

 
� Données de SOS Médecins : activité stable en Aquitaine.  

 
� Données des urgences  : activité stable.  

 
� Données des Samu  : activité stable en semaine 47. 

 
 
En savoir plus 
  

Institut de veille sanitaire : http://www.invs.sante.fr 
Ministère de la santé et des sports : http://www.sante-sports.gouv.fr/ 
 

 
 

|  Partenaires de la surveillance en Aquitaine   | 
 

Services des urgences et  

des SAMU 
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En France métropolitaine 

� SOS Médecins : les appels pour bronchiolite et pathologies respiratoires du nourrisson chez les enfants de moins de 2 ans 
ont augmenté de 30 %par rapport à la semaine précédente. Ils représentent plus de la moitié des appels pour cette classe 
d’âge.  

� Réseau OSCOUR : la progression des passages pour bronchiolite chez les enfants de moins de 2 ans se poursuit au cours 
de la semaine écoulée. 

 

En Aquitaine 

Activité en nette hausse pour SOS Médecins (+100 %) et stable dans les services des urgences par rapport à la semaine der-
nière. 

� SOS Médecins : 38 visites hebdomadaires soit 0,8 % des diagnostics codés. 

� Réseau OSCOUR® (5 établissements) : 2 passages hebdomadaires soit 0,2 % des diagnostics codés. 

� Réseau AquiRespi : au cours du week-end précédent (du 27-28/11), 110 appels ont été enregistrés par le réseau et 108 en-
fants ont été pris en charge par les kinésithérapeutes de garde en Aquitaine.  

 
L’indicateur «bronchiolite » est constitué des diagnostics suivants chez les moins de 2 ans : 
- SOS Médecins : bronchiolite 
- OSCOUR® (codes CIM 10) : bronchiolite (J21, J210, J218, J219). 

 
 

Proportion de bronchiolite parmi les diagnostics codés, 
0-2 ans. 

Proportion de bronchiolite parmi les diagnostics codés, 0-
2 ans. 
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NB : données manquantes entre les semaines 5 et 12 (2009) 

 
 

Nombre d’appels pour bronchiolite par week-end de 
garde, 0-2 ans. 

Nombre d’enfants pris en charge pour bronchiolite par 
week-end de garde, 0-2 ans. 
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|  Surveillance de la bronchiolite   | 
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Proportion de gastro-entérite parmi les diagnostics codés, tous 
âges. 

Nombre de gastro-entérites par classes d’âges. 
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Proportion de gastro-entérite parmi les diagnostics codés, 
tous âges. 

Nombre de gastro-entérites par classes d’âges. 
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NB : données manquantes entre les semaines 5 et 12 (2009) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
NB : données manquantes entre les semaines 5 et 12 (2009) 

 
 

En France métropolitaine 

� SOS Médecins : l’indicateur « gastro-entérite » augmente toujours régulièrement depuis début septembre. Il représente un 
peu plus de 15 % des motifs d’appels. 

� Réseau sentinelles : activité faible. En France métropolitaine, la semaine dernière, l’incidence des cas de diarrhées aiguës 
vus en consultation de médecine générale a été estimée à 179 cas pour 100 000 habitants, en-dessous  du seuil épidémique 
(248 cas pour 100 000 habitants). 

� Réseau OSCOUR : le nombre de passages pour gastro-entérites augmente légèrement cette semaine. 
 

En Aquitaine 

Activité stable cette semaine pour SOS Médecins (+6%) et dans les services des urgences. 

� SOS Médecins : 255 visites hebdomadaires soit 6,1 % des diagnostics codés. 

� Réseau OSCOUR (5 établissements) : 18 passages hebdomadaires soit 1,4% des diagnostics codés. 
 
L’indicateur « Gastro-entérite » est constitué des diagnostics suivants : 
- SOS Médecins : Gastro-entérite aigue et diarrhée-vomissement 
- OSCOUR® (codes CIM 10) : Gastro-entérite (A08, A080-A085, A09). 

|  Surveillance de la gastro -entérite  |  
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En France métropolitaine 

� Réseau unifié (Grog et Sentinelles) : le taux d’incidence des consultations pour grippe clinique est de 59 /100 000 [95%  
IC : 50-68], en augmentation par rapport aux deux semaines précédentes. 

� SOS Médecins : par rapport à la semaine précédente, les diagnostics de grippe clinique ont augmenté chez les 2-14 ans et 
les 15-64 ans. Les motifs d’appels pour syndrome grippal ont également augmenté pour ces classes d’âge. Ces indicateurs 
restent stables pour les plus de 65 ans. 

� Réseau Oscour : le nombre de passage pour grippe est stable par rapport à la semaine précédente.  

� Grippe et infections respiratoires aigües (IRA) en collectivité de personnes âgées : aucun nouveau cas foyer d’IRA signalé 
cette semaine. Au total depuis début septembre, 10 foyers ont été signalés. L’étiologie n’a été recherchée que dans un seul 
établissement sans que la grippe ne soit retrouvée. 
Mesures à mettre en place en cas de foyer d’IRA : http://www.sante.gouv.fr/htm/dossiers/grippe/guide_inf_respiratoires.pdf 

 

En Aquitaine 

� Réseau unifié : aucune consultation pour grippe clinique cette semaine. 

� SOS Médecins : Par rapport à la semaine précédente, les diagnostics pour grippe sont en hausse (+70%) avec  65 visites 
enregistrées cette semaine soit 1,6 % des diagnostics codés, toutefois l’activité reste faible. 

� Réseau Oscour (5 établissements) : aucun passage pour grippe rapporté cette semaine. 

� Grippe et infections respiratoires aigües (IRA) en collectivité de personnes âgées : aucun nouveau foyer d’IRA signalé cette 
semaine. Au total, 2 foyers ont été signalés en Aquitaine depuis début septembre. L’étiologie est inconnue. 

 
L’indicateur « Grippe / Syndrome grippal » est constitué des diagnostics suivants : 
- SOS Médecins : suspicion grippe, grippe confirmée et syndrome grippal 
- OSCOUR® (codes CIM 10) : grippe (J09, J10, J100, J101, J108, J11, J110, J111 et J118). 
- Réseau unifié : fièvre supérieure à 39°C, d’appar ition brutale avec myalgies et signes respiratoires. 

 
 

Proportion de grippe parmi les diagnostics codés, tous âges. Nombre de grippes par classes d’âges. 
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Proportion de grippe parmi les diagnostics codés, tous 
âges 

Taux d’incidence de grippe clinique 
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NB : données manquantes entre les semaines 5 et 12 (2009) 
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|  Surveillance de la grippe  | 
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Points clés 

� L’activité des 3 associations de la région est en légère augmentation cette semaine (+6 % par rapport à la semaine dernière), 
cette augmentation concerne principalement l’activité de SOS Médecins Bordeaux. 

� Les consultations concernant les patients âgés de 75 ans et plus représentent 10,8 % des visites.  

 
 

 

En France métropolitaine 

� Les effectifs sont conformes aux valeurs atten-
dues, avec une évolution qui suit les variations 
saisonnières de la mortalité. A noter cependant 
en semaine 44, une augmentation ponctuelle 
des décès chez les plus de 95 ans par rapport 
aux années antérieures. 

En Aquitaine 

� D’après les données disponibles, on ne note pas 
d’augmentation inhabituelle de la mortalité en 
semaine 47 en Aquitaine.  

 
NB : Les données de décès Insee proviennent de 47 
communes informatisées d’Aquitaine.  
Pour les données relatives aux décès Insee, les délais 
de notification étant supérieurs à 7 jours, les variations 
indiquées portent sur la semaine-1 versus la semaine-2.  

 

Variation entre s-1 et s-2 : �  

(≥75 ans :�) 

 

 Variation par rapport à s-1 :�  

(≥75 ans : �) 

 

 Variation par rapport à s-1 : �  

(≥75 ans : �) 

|  Données de  décès Insee   | 

|  Données de  SOS Médecins   | 
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Points clés    
� L’activité des services d’urgences de la région est restée relativement stable par rapport à la semaine dernière (-1,6 %).  
� On notera cette semaine que le nombre de passages d’enfants âgés de moins de 1 an est en augmentation dans les Py-

rénées-Atlantiques (+22 % depuis la semaine 46). Toutefois ces valeurs restent relativement conformes à celles obser-
vées l’an dernier à la même période. 

� L’activité relative aux personnes âgées de plus de 75 ans est en légère hausse en Gironde (+10 % depuis la semaine 
45). Aucun évènement inhabituel n’est à signaler. 

� L’activité des Samu de la région est stable par rapport à la semaine précédente (+1,4 %). 

 
 URGENCES  SAMU 

 

 

 
 

  

Variation par rapport à s-1 : � 
   (<1 an :�; ≥75 ans : �)   

Variation par rapport à s-1 :�   
(SDIS : � ) 

  

Variation par rapport à s-1 : � 
  (<1 an :�; ≥75 ans : �) 

Variation par rapport à s-1 : �  
(SDIS : � ) 

  

Variation par rapport à s-1 : �   
  (<1 an : � ; ≥75 ans : �) 

Variation par rapport à s-1 :�  
(SDIS : non disponible) 

|  Données des Urgences et des Samu  |  
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URGENCES SAMU 

 
 
|  Notice méthodologique  | 
 
Données Urgences, Samu et SOS Médecins 
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Pas de données pour le Samu 47  
 
 

    Variation par rapport à s-1 : � 
     (<1 an : �; ≥75 ans : �) 

 

  

Variation par rapport à s-1 : � 
  (<1 an : � ; ≥75 ans : �) 

Variation par rapport à s-1 : �  

 (SDIS : � ) 
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Interprétation graphique 

Variation de l’indicateur par rapport à 
la semaine précédente (s-1) 

(%) 

���� forte hausse ≥ 30 

���� hausse modérée [10 ;30[ 
���� stable ]-10 ;10[ 
���� baisse modérée ]-30 ;-10] 
���� forte baisse ≤ 30 
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