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EDITION GRAND EST

Niveaux d’alerte

Syndromes grippaux Bronchiolite (moins de 1 an)

B Pasdalerte [l Epidémie [] Post-épidémie

Points clés

Bronchiolite chez I’enfant de moins de 1 an - p.5

@ La région est sortie de la phase post-épidémie. L'activité liée a la bronchiolite est
revenue a un niveau faible, et représente moins de 10 % des passages aux urgences
des consultations SOS Médecins chez les moins de 1 an.

Syndromes grippaux - p.6

Les recours aux soins pour syndrome grippal sont toujours en diminution, en ville
comme a I'hOpital. lls restent cependant a un niveau élevé, 558 passages aux
urgences et 894 consultations SOS Médecins, avec diagnostic de syndrome grippal
en semaine 07-2026.

COVID-19 - p.7

L activité liée au Covid-19 fluctue a un niveau faible (moins de 0,5 % des passages
aux urgences et des consultations SOS Médecins).

Gastro-entérites aigués - p.9
Les passages aux urgences et les consultations SOS Médecins fluctuent a des
niveaux habituels pour la saison.
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Santé publique France publie les nouvelles estimations de la mortalité attribuable au tabagisme en
France en 2023. Le tabac est responsable de plus de 68 000 déces prématurés, soit 11 % de la
mortalité totale. Ces données, issues d'une méthodologie révisée et actualisée, confirment que le
tabac demeure la premiére cause de mortalité évitable dans le pays, malgré une légéere diminution
par rapport a 2015. Si le cancer reste la premiére cause de mortalité liée au tabac, représentant
55 % des déces liés au tabac chez les femmes et 58 % chez les hommes, 1 déces sur 3 lié a une
maladie respiratoire chronique et 1 décés sur 10 lié a une maladie cardiovasculaire ou
neurovasculaire sont imputables au tabagisme.
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Alors que 55 % des fumeurs quotidiens souhaitent arréter de fumer, Santé publique France et le
ministére en charge de la santé lancent du 16 février au 15 mars 2026, la campagne « Devenir Ex-
fumeur ». Congue comme un relai entre I'élan collectif du Mois sans tabac et I'accompagnement
personnalisé et gratuit de Tabac info service tout au long de I'année, elle incite les fumeurs a
s’engager dans une tentative d’arrét.

Dans une expertise dédiée aux risques sanitaires liés aux produits du vapotage, I’Anses identifie
des risques possibles pour les vapoteurs, notamment des effets cardiovasculaires, respiratoires et
cancérogenes y compris en |I'absence de nicotine dans les produits. Ces risques sont liés a
I'inhalation répétée de substances toxiques présentes dans le e-liquide ou qui se forment lors du
vapotage. Au regard des risques identifiés, I’Anses recommande d’écarter toute action susceptible
d’inciter au vapotage, en particulier envers les non-fumeurs et les jeunes. Concernant les fumeurs,
le vapotage peut étre envisagé uniquement comme solution transitoire pour arréter le tabac.


https://www.santepubliquefrance.fr/determinants-de-sante/tabac/documents/rapport-synthese/les-deces-attribuables-au-tabagisme.-mise-a-jour-des-estimations-pour-l-annee-2023
https://www.youtube.com/playlist?list=PLl00syIAMv7TaIzBW1GcDdJWCF4HECsMe
https://www.youtube.com/playlist?list=PLl00syIAMv7TaIzBW1GcDdJWCF4HECsMe
https://www.anses.fr/fr/content/vapoter-quels-risques-pour-la-sante
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Bronchiolite

Pour la protection des nouveau-nés, la prévention de l'infection par le virus
respiratoire syncitial (VRS) s’appuie sur deux stratégies alternatives :

- la vaccination des femmes enceintes entre la 32eéme et la 36éme semaines
d’aménorrhées (si cette période est située entre septembre et janvier) ;

- I'administration d’anticorps monoclonaux anti-VRS des nouveaux nés eux —
méme.
La vaccination contre le VRS est également recommandée chez les personnes agées
de 65 ans et plus présentant des pathologies respiratoires et toutes les personnes de
75 ans et plus.

Syndromes grippaux

Chaque année, la vaccination est recommandée aux personnes ageées de 65 ans et
plus, aux personnes présentant des maladies chroniques, aux femmes enceintes, aux
personnes obéses, et a certains professionnels, dont les professionnels de santé. La
vaccination est également ouverte aux enfants de 2 a 17 ans et plus. La campagne
de vaccination a commencé le 14 octobre 2025 en France hexagonale.

COVID-19

La vaccination est recommandée chaque année, a I'automne, pour les personnes
agées de 65 ans et plus et les personnes a risque de forme grave de Covid-19. La
campagne de vaccination a commenceé le 14 octobre 2025 en France
hexagonale.

Gastro-entérites aigués

La vaccination des nourrissons contre le rotavirus est recommandée pour tous les
nourrissons des I'dge de 6 semaines.

Deux vaccins sont disponibles en France, il s’agit de vaccins « a boire » (oraux) :
aucune injection n’est nécessaire.
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Bronchiolite chez I’enfant de moins de 1 an
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@ Figure 1. Taux et nombre de diagnostics de bronchiolite parmi le total des passages aux
urgences depuis la semaine 36-2023. Région Grand Est (Source : OSCOUR®)
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consultations depuis la semaine 36-2023. Région Grand Est (Source : SOS Médecins)
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@ Figure 3. Taux et nombre de diagnostics de syndrome grippal parmi le total des passages aux
urgences depuis la semaine 36-2023. Région Grand Est (Source : OSCOUR®)
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COVID-19
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urgences depuis la semaine 36-2023. Région Grand Est (Source : OSCOUR®)

@ Figure 5. Part de la COVID-19 / suspicions de COVID-19 parmi le total des passages aux
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* Le dispositif de surveillance microbiologique des eaux usées (SUM’EAU) permet de suivre la
circulation du SARS-CoV-2 dans les eaux usées au niveau de la région Grand Est a partir d’'un
suivi réalisé auprées de 5 stations de traitement des eaux usées selon une fréquence
hebdomadaire Les 5 stations suivies sont localisées a proximité des agglomérations de Reims,
Nancy, Metz, Strasbourg et Mulhouse. L’indicateur eaux usées correspond au ratio de
concentration virale de SARS-CoV-2 sur la concentration en azote ammoniacal
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Gastro-entérites aiglies
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@ Figure 8. Taux et nombre de diagnostics de gastro-entérites aigués parmi le total des
passages aux urgences depuis la semaine 30-2023. Région Grand Est (Source : OSCOUR®)
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. Services d’'urgences du réseau OSCOUR® ;

»  Associations SOS Médecins de Meurthe-et-Moselle, Mulhouse, Reims, Strasbourg et
Troyes ;

. Réseau Sentinelles ;
. Systémes de surveillance spécifiques :
—  Cas graves de grippe hospitalisés en réanimation ;

—  Episodes de cas groupés d'infections respiratoires aigués en établissements
hébergeant des personnes agées ;

— Analyses virologigues réalisées aux CHU de Nancy, Reims et Strasbourg ;
«  Autres partenaires régionaux spécifiques :

—  Observatoire des urgences Est-RESCUE ;

— Agence régionale de santé Grand Est.

Virginie Bier, Morgane Colle, Caroline Fiet, Nadége Marguerite, Christine Meffre, Sophie Raguet, Marion
Rollin, Justine Trompette.

Pour nous citer : Bulletin épidémiologique. Edition Grand Est. 19 février. Saint-Maurice : Santé publique
France, 10 pages, 2026. Directrice de publication : Caroline SEMAILLE
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