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OCCITANIE 

Point au 09/04/2025 
pour la semaine 14-2025 (du 31/03/2025 au 06/04/2025) 

 

En région Occitanie, le taux d’incidence des cas de diarrhée aigüe vus en consultation de 
médecine générale et les recours aux soins d’urgence étaient en augmentation en semaine 
14 par rapport à la semaine précédente (évolution différente au plan national avec des indicateurs 
plutôt en diminution). Cette augmentation était nette selon les données des associations SOS 
Médecins (observation similaire sur les 4 associations de la région) alors que la dynamique observée 
sur les dernières semaines était plutôt à la diminution (activité épidémique toujours considérée 
comme élevée). Pour les autres sources de données, cette évolution à la hausse des indicateurs 
est déjà observée depuis quelques semaines dans notre région. 

Concernant les recours aux soins d’urgence, l’augmentation des indicateurs est particulièrement 
perceptible chez les enfants et en particulier chez les plus jeunes (moins de 5 ans). 

 

Tableau 1. Tendance de circulation épidémique sur les dernières semaines et évolution des indicateurs 
associés à la gastro-entérite en S14 par rapport à S13, Occitanie 

Sources de données / partenaires 
Dynamique 
épidémique 

Détail des indicateurs 

Semaine 14-2025 Evolution S14 vs S13 

Médecine libérale : 
   

 Réseau Sentinelles 
 Taux d’incidence de 

107/100 000 [61;152] 
+8 % (taux d’incidence de 
99/100 000) 

 Actes SOS Médecins* 
 394 actes (8,4 % de 

l’activité codée) dont 102 
de patients âgés de moins 

de 5 ans. 

Tous âges : +15 % +15 % 
d’actes tous âges (N= 
344), +1,3 pt de l’activité 

codée 

Moins de 5 ans : +65 % 
d’actes (N=62), +5,5 pts de 

l’activité codée 

Médecine hospitalière : 
   

 Passages et hospitalisations après 
passage aux urgences** 

 
420 passages (1,3 % de 
l’activité codée)  

dont 73 suivis d’une 
hospitalisation (soit 1,1 %, 
de l’ensemble des 
hospitalisations, taux 
d’hospitalisation de 17,4 

%). 

Parmi les passages, 186 
concernaient des moins de 
5 ans dont 37 ont été suivis 
d’une hospitalisation. 

Tous âges : +18 % de 
passages tous âges 
(N=357), +0,1 pt de 
l’activité codée, -11 % 
d’hospitalisations (N=82, -
0,2 pt de la part de 
l’ensemble des 

hospitalisations) 

Moins de 5 ans : +9 % 
passages (N=170), +0,3 pt 
de l’activité codée, +9 % 
d’hospitalisations (N=34, 
+0,4 pt de la part de 
l’ensemble des 
hospitalisations) 
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* 4 associations SOS Médecins : Montpellier, Nîmes, Perpignan et Toulouse - ** Structures d’urgence du réseau Oscour®  
Source : ©Santé publique France, Sursaud® 

 

Figure 1. Taux d’incidence des consultations pour 
gastro-entérite aigue réseau Sentinelles, tous 
âges, Occitanie 

 

Source : ©Santé publique France, Sentinelles 

 

Pour en savoir plus 

Au national : 

 Surveillance des urgences et des décès 
SurSaUD® : cliquez ici 

 Surveillance de la gastro-entérite : cliquez 
ici 

 

  

Figure 2. Activité pour gastro-entérite aigue 
d’après SOS Médecins, tous âges, France 

 

Source : ©Santé publique France, Sursaud®, SOS Médecins 

Figure 3. Nombre et part d’actes SOS Médecins 
pour gastro-entérite aigue, tous âges, Occitanie 

 

Source : ©Santé publique France, Sursaud®, SOS Médecins 

  

Figure 4. Activité hospitalière (réseau Oscour®) 
pour gastro-entérite aigue, tous âges, France 

 

Source : ©Santé publique France, Sursaud®, Oscour® 

 

Figure 5. Nombre et part de passages aux 
urgences (réseau Oscour®) pour gastro-entérite 
aigue, tous âges, Occitanie 

 

Source : ©Santé publique France, Sursaud®, Oscour® 

 

https://www.santepubliquefrance.fr/surveillance-syndromique-sursaud-R
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-hivernales/gastro-enterites-aigues
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-hivernales/gastro-enterites-aigues
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SURSAUD® | QUALITE DES DONNEES  
L’absence de transmission de données par les structures d’urgence impacte la précision des 
indicateurs syndromiques estimés par Santé publique France. Le nombre d’associations et de 
structures d’urgence participant sur la semaine 13-2025 et le taux de codage des diagnostics au 
niveau régional sont présentés dans le Tableau 5. 

 

Tableau 2. Synthèse des indicateurs de qualité concernant les données transmises par les structures 
d’urgence et les associations SOS Médecins pour la semaine 14-2025 

 SOS Médecins Réseau Oscour® 

Nombre d’établissements inclus dans l’analyse des tendances 4/4 associations 
66/68 structures 

d’urgence 

Taux de codage du diagnostic parmi les consultations/passages 
enregistrés dans les associations/établissements 

100,0 % 89,2 % 

Source : ©Santé publique France, Sursaud® 
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• Agence Régionale de Santé Occitanie, 

• Observatoire régional des urgences Occitanie (ORU Occitanie). 

 

 

Pour nous citer : Bulletin de surveillances de la gastro-entérite. Infections respiratoires aigües et gastro-entérites. Point au 09/04/2025 
pour la semaine 14-2025. Édition régionale Occitanie. Saint-Maurice : Santé publique France, 3 p., 2024. 

Directrice de publication : Caroline Semaille 

Comité de rédaction : Franck Golliot, Damien Mouly, Jérôme Pouey, Leslie Simac 

Dépôt légal : Occitanie 

Contact : presse@santepubliquefrance.fr  

 
 

mailto:presse@santepubliquefrance.fr



