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Bulletin d'information hebdomadaire du jeudi 11 février 2010
Surveillance de données sanitaires en lle-de-France
du 4 février 2010 au 10 février 2010 (semaines 5 - 6)

Les objectifs de cette surveillance sont de :

- signaler tout phénoméne de santé inhabituel,

- é@valuer l'impact des mesures de prise en charge et de prévention mises en ceuvre en cas de déclenchement d'une alerte,

- déceler le plus précocement possible des événements de santé attendus (€pidémies saisonniéres de grippe, bronchiolite, etc,) et
en décrire /'évolution et les caractéristiques.

Meéthodologie consultable sur http:/ile-de-france.sante.gouv.fr/veille-sanitaire-et-alerte/surveiller-la-morbidite-et-la-mortalite/methodes. htm/

SYNTHESES ET RECOMMANDATIONS :

La gastroentérite est toujours trés présente dans la région.
Les recours pour bronchiolite restent un peu plus nombreux que les années antérieures a la méme période.

Cire lle-de-France
Drass lle-de-France 58-62 rue de Mouzaia 75935 PARIS Cedex 19
Tél.: 01 4484 23 61 - Fax: 01 44 84 21 70 - Mél. : dr75-cire-idf@sante.gouv.fr
Site Internet : http://www.ile-de-france.sante.gouv.fr/veille-sanitaire-et-alerte/




1. Mortalité

Nombre de décés enregistrés par les services d'état civil

Définition indicateur : nombre de déces domiciliés ou non par jour du décés, enregistrés par les services d'état civil (sans les transcriptions et

les enfants morts nés) pour 87 communes de la région.

Sources : les données de Paris sont directement fournies par I'état civil, celles des autres communes sont transmises par les états civils via

I'Insee et I'InVS.

Tendance de la semaine écoulée :
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Commentaire « mortalité globale » :

On n'a pas noté d'augmentation particuliere du nombre de déces en lle-de-France cette semaine.




2. Morbidité globale
2.1. Passages d'adultes et passages suivis d'une hospitalisation ou d'un transfert dans les services d'urgences

Définition indicateurs :

2

4h (dans 32 établissements).

Sources : réseau Oscour®.

Tendance de la semaine écoulée : =|

nombre quotidien de passages d'adultes aux urgences entre Oh et 24h (dans 34 établissements) ;
nombre quotidien d'adultes ayant été hospitalisés dans le méme hopital ou transférés dans un autre hopital suite a un passage aux urgences entre Oh et
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2.2. Passages d'enfants et passages suivis d'une hospitalisation ou d'un transfert dans les services d'urgences
Définition indicateurs :
- nombre quotidien de passages d'enfants aux urgences entre Oh et 24h (dans 26 établissements) ;
- nombre quotidien d'enfants ayant été hospitalisés dans le méme hopital ou transférés dans un autre hopital suite a un passage aux urgences entre Oh et
24h (dans 26 établissements).
Sources : réseau Oscour®.
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2.3. Passages et hospitalisations d'adultes de moins de 75 ans
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2.4. Passages et hospitalisations d'adultes de 75 ans et plus
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2.5. Passages et hospitalisations d'enfants de moins d'un an
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2.6. Passages et hospitalisations d'enfants d'un an et plus
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2.7. Nombre d'affaires traitées par les Samu

Définition indicateur : nombre quotidien d'affaires, c'est-a-dire toute sollicitation du Sa

mu ayant donné lieu a une prise en charge quelle que soit la réponse et quel que

soit le nombre de personnes concernées par |'affaire (ex : un accident avec 3 victimes = 1 affaire), traitées par le Samu entre Oh et 24h.

Source : Centre régional de veille et d'actions sur les urgences (Cerveau / ARHIF-APHP).
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2.8. Nombre d'appels recus par des associations de médecins urgentistes

Définition indicateur : nombre d'appels par jour suivis d'une visite médicale a domicile, concernant des adultes d'une part et des enfants d'autre part.
Sources : associations SOS Médecins adhérant au Réseau Epidémiologique SOS Médecins France.

Tendance de la semaine écoulée : =)

Tendance de la semaine écoulée : =)

Nombre d'appels regus par SOS Médecins Paris-lle-de-France, Nord Seine-et-Marne, Melun-
Fontainebleau, Val-d'Oise et Yvelines concemant des adultes
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Commentaire « morbidité globale » :

(source : réseau Oscour®).

une augmentation des recours pour varicelle au cours de la semai

I'année).

La surveillance au niveau régional des nombres de passages et d'hospitalisations dans les services d'urgence accueillant des adultes n'a
pas montré cette semaine d'augmentation particuliére (stabilité par rapport aux mémes jours des 3 semaines précédentes, et en
conformité avec les valeurs attendues a cette période de I'année). L'analyse des diagnostics ne montre pas d'élément particulier

On note une légére augmentation ces deux derniers jours du nombre d'hospitalisations d'enfants d'un an et plus par rapport aux
mémes jours des 3 semaines précédentes, sans dépassement des valeurs attendues a cette période de I'année. On a également noté

ne (source : réseau Oscour®).

La surveillance au niveau régional du nombre d'affaires traitées par les Samu n'a pas montré cette semaine d'augmentation particuliére
(stabilité par rapport aux mémes jours des 3 semaines précédentes, et en conformité avec les valeurs attendues a cette période de

Le nombre d'appels requs au niveau régional par les associations SOS Médecins a été stable cette semaine par rapport aux mémes jours
des 3 semaines précédentes, tant chez les adultes que chez les enfants.




3. Grippe clinique

Données hospitalieres : nombre de passagedipgnestic de grippe (codes Cim 10 J09, J10 et J11) dans des services d'urgence hospitaliers (source : réseau Oscour®).
Données de médecine de ville : nombre d'appels a SOS Médecins gliagnastic de grippe (source : réseau épidémiologique SOS Médecins France).

Comparaison aux années antérieures de la moyenne mobile 7 jours du Moyenne mobile 7 jours du nombre quotidien d'appels a SOS Médecins*
nombre quotidien de passages pour grippe clinique dans des services pour grippe clinique, par classe d'éage
d'urgence d'lle-de-France*
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Commentaire « grippe clinique » :

En lle-de-France, I'ensemble des indicateurs de surveillance de la grippe montrent que la circulation du virus A(H1N1)2009 est trés faible : le nombre de
recours aux services d'urgence hospitaliers (source : Oscour®) et de ville (source : SOS médecins) est trés bas et I'incidence des consultations pour
grippe en médecine de ville se situe, depuis sept semaines, en dessous du seuil épidémique (source : Sentinelles).




4. Bronchiolite aigué du nourrisson

Définition des indicateurs :

— nombre de passages pour diagnostic de bronchiolite (codes Cim 10 J21) d'enfants de moins de 2 ans dans des services d'urgence hospitaliers (source : réseau
Oscour®) ;

- nombre cumulé d'appels pour kinésithérapeute recus du vendredi au dimanche dans le réseau bronchiolite ARB lle-de-France de médecins et de kinésithérapeutes -
enfants de moins de 2 ans (source ARB).

Données hospitaliéres

Comparaison aux années antérieures du nombre hebdomadaire de passages pour bronchiolite aigué
d'enfants de moins de 2 ans dans des services d'urgence* d'lle-de-France
Source : réseau Oscour
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Commentaire « bronchiolite » :

En semaine 5,

— le nombre d'appels pour kinésithérapeutes au Réseau bronchiolite ARB lle-de-France et le nombre de passages aux urgences
hospitaliéres pour bronchiolite du nourrisson sont restés globalement stables par rapport a la semaine précédente ;

— ces nombres restent plus nombreux que les années antérieures a la méme période ;

— 33 % des passages pour bronchiolite ont été suivis d'une hospitalisation ou d'un transfert (ordre de grandeur similaire a celui des
années antérieures a la méme période) ;

- les passages pour bronchiolite ont représenté, parmi les enfants de moins de 2 ans, 12 % des passages aux urgences hospitalieres
(ordre de grandeur supérieur a celui des années antérieures a la méme période, a mettre en lien avec le décalage observé de
I'épidémie).

Le nombre de passages aux urgences pour bronchiolite a ponctuellement augmenté lundi 8 février, pour diminuer ensuite ces 2 derniers

jours.




5. Gastroentérite

Définition des indicateurs :

- nombre quotidien de passages aux urgences pour diagnostic de gastroentérite (codes Cim 10 A08 et A09) dans des services d'urgence hospitaliers (source : réseau
Oscour®) ;

- nombre quotidien d'appels a des associations de médecins urgentistes pour un motif évoquant une gastroentérite (source : réseau Epidémiologique SOS France).

Adultes
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Commentaire « gastroentérite » :

En semaine 5,

“le taux d'incidence régional de la diarrhée aigué (467 cas pour 100 000 habitants) est resté au dessus du seuil épidémique (271 cas pour
100 000 habitants) (bulletin Sentiweb-hebdo n°5 du 11/02) ;

“le nombre de passages aux urgences hospitaliéres de la région pour gastroentérite est resté stable par rapport aux 2 semaines
précédentes, tant chez les adultes que chez les enfants. Le nombre de passages aux urgences hospitaliéres pour gastroentérite est
toujours supérieur a celui observé les années antérieures a la méme période (Iégérement chez les enfants et de facon plus marquée chez
les adultes) ;

“le nombre d'appels & SOS Médecins pour un motif évoquant une gastroentérite (adultes et enfants) a diminué par rapport aux 3
semaines précédentes - les niveaux atteints sont restés nettement supérieurs a ceux des années précédentes (tant chez les adultes que
chez les enfants) ;

"5 % des passages d'adultes et 18 % des passages d'enfants pour gastroentérite ont été suivis d'une hospitalisation ou d'un transfert
(ordre de grandeur similaire chez les adultes et Iégérement inférieur chez les enfants, aux années antérieures a la méme période).




6. Activités des services de secours

Définition indicateur :

région ;

Tendance de la semaine écoulée : =]

nombre quotidien d'interventions pour secours a personne quel qu'en soit le motif réalisées entre Oh et 24h par I'ensemble des brigades de sapeurs pompiers de la

nombre quotidien d'interventions pour secours a personne quel qu’en soit le motif réalisées entre Oh et 24h par la Brigade des Sapeurs Pompiers de Paris.

Tendance de la semaine écoulée : =]
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Commentaire « activités des services de secours » :
La surveillance au niveau régional du nombre d'interventions des sapeurs pompiers pour secours a victimes n‘a pas montré cette semaine
d'augmentation particuliére (stabilité par rapport aux mémes jours des 3 semaines précédentes, et en conformité avec les valeurs
attendues a cette période de I'année).
s s e . - P
7. Morbidité et mortalité en Etablissements d'Hébergement pour Personnes Agées
Définition indicateurs :
Nombre quotidien de personnes hospitalisées et nombre quotidien de décés parmi les résidents des EHPA du réseau de surveillance lle-de-France (sources : Ddass d'lle-de-
France et Caisse d'action sociale de la ville de Paris).
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Commentaire « morbidité et mortalité en EHPA » :

On note une augmentation ponctuelle du taux d'hospitalisations le 9 février, sans lien avec une pathologie en particulier.




8. Autres signalements sanitaires

8.1. Signalement d'événements sanitaires inhabituels parvenus aux Ddass de la région lle-de-France
Définition indicateur : par événements sanitaires « inhabituels », on entend des événements dont les caractéristiques (ampleur, gravité, population
concernée) sont inhabituelles.

Commentaire :

Aucun événement sanitaire d'envergure régionale n'a été signalé a la Cire lle-de-France.

8.2. Systémes de surveillance nationaux et internationaux
Sources : InVS, ministére chargé de la Santé, GROG, Sentiweb, OMS ...

Commentaire :

Météo-France prévoit :

- pour vendredi 12 février une période de grand froid (température ressentie du matin <-10°C et température ressentie de |'aprés-midi
< 0°C) dans toute la région ;

- pour samedi 13 février une période de temps froid (température ressentie du matin < -5°C et température ressentie de I'apres-midi <
0°C) a Paris, en Essonne, dans les Hauts-de-Seine, la Seine-Saint-Denis et le Val-de-Marne et une période de grand froid en Seine-et-
Marne, dans les Yvelines et le Val-d'Oise,

- pour dimanche 14 février une période de temps froid dans toute la région.

Un foyer d'activité forte de la varicelle en semaine 5 a été noté par le réseau Sentinelles en lle-de-France. Le taux d'incidence régional
(52 cas pour 100 000 habitants) est supérieur au taux d'incidence national (48 cas pour 100 000 habitants) (bulletin Sentiweb-hebdo
n°5 du 11/02) ;

Un foyer d'activité modérée des crises d'asthme en semaine 5 a été noté par le réseau Sentinelles en lle-de-France. Le taux d'incidence
régional (24 cas pour 100 000 habitants) est cependant inférieur au taux d'incidence national (34 cas pour 100 000 habitants)
(bulletin Sentiweb-hebdo n°5 du 11/02).

Pandémie grippale : situation 5 A : Extension géographique de la transmission interhumaine du virus a I'étranger.




