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

Les recours aux soins a I'hdpital en lien avec la bronchiolite étaient inférieurs a ceux
observés a la méme période lors des saisons précédentes. Aucune augmentation
n’était observée en semaine 44. La circulation du VRS était toujours trés faible dans la
région.

Syndromes grippaux - p.6

Les indicateurs de la grippe étaient & leur niveau de base en semaine 44.

COVID-19 - p.7

Les indicateurs syndromiques continuaient d’augmenter légérement a I’hopital, mais
étaient globalement stables, voire en diminution, en ville.

Gastro-entérites aigués - p.9

L’activité pour gastro-entérites aigués était stable, a un niveau modéré, habituel pour
la période.



Le 9 novembre 2026 aura lieu la 9e édition des Rencontres de Santé publique France. Une journée
ouverte a tous qui rassemble prés de 1 200 experts francais, européens et internationaux :
communauté scientifique, décideurs, société civile, acteurs du réseau national de santé publique.

Cet événement scientifigue se cloturera par la remise des prix aux lauréats de la 1ere édition de
« I'Odissé Dataviz Challenge : par Santé publique France ». Elle sera suivie d’une journée de
formation inédite animée par les experts de I'agence le 10 novembre.

Découvrez le programme et inscrivez-vous en ligne.

En amont de la Journée mondiale de lutte contre le sida du ler décembre, Santé publique France
publie les dernieres données sur le VIH avec des tendances encourageantes : dépistage en
hausse et baisse des découvertes de séropositivité. Il reste toutefois essentiel d’adapter les
mesures de prévention aux besoins de chaque population et territoire, afin d’atteindre les objectifs
d’élimination du VIH fixés par la stratégie nationale de santé sexuelle. Santé publique France
diffusera tout au long du mois de décembre sa campagne « Vivre avec le VIH, c’est d’abord vivre ».

Les données sont disponibles ici.

Entre le 1er mai et le 31 aolt 2026, 1 511 noyades ont eu lieu en France dont 441 suivies de déces
(en hausse modérée par rapport a 2025) ; un peu moins d’'une noyade sur trois est mortelle. Le
nombre de noyades dans le Grand Est était de 46 sur cette période, dont 22 suivies de déceés.

Vous trouverez le détail de ce bilan ici et nos documents de prévention |a.


https://www.santepubliquefrance.fr/evenements/odisse-dataviz-challenge-faites-parler-les-donnees-de-sante-publique
https://www.santepubliquefrance.fr/sites/default/files/2026-11/Programme_rencontres_2026_V7.pdf
https://form.jotform.com/FormuleMagique/RSPF26
https://www.santepubliquefrance.fr/infections-sexuellement-transmissibles/vihsida
https://www.santepubliquefrance.fr/infections-sexuellement-transmissibles/vihsida/bulletin-national/vih-en-france-bilan-2025
https://www.santepubliquefrance.fr/traumatismes/noyade/bulletin-national/noyades-en-france-bilan-de-surveillance-de-lete-2026
https://www.santepubliquefrance.fr/noyade/outils
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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 32éme et la 36éme semaines
d’aménorrhées (si cette période est située entre septembre et janvier) ;

- 'administration d’anticorps monoclonaux anti-VRS des nouveaux nés eux-
mémes.
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 agées de 65 ans et
plus, aux personnes présentant des maladies chronigues, aux femmes enceintes, aux
personnes obeéses, 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 débuté le 13 octobre 2026 en France hexagonale.

COVID-19

La vaccination est recommandée chaque année, a l'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 débuté le 13 octobre 2026 en France hexagonale.

Gastro-entérites aigués

La vaccination des nourrissons contre le rotavirus est recommandée pour tous les
nourrissons dés I'age 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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g MEDECINS Figure 2. Taux et nombre de diagnostics de bronchiolite parmi le total des

consultations depuis la semaine 36-2023. Région Grand Est (Source : SOS Médecins)
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* Les données des semaines 42 et 43 sont incomplétes.
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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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g M CINS Figure 4. Taux et nombre de diagnostics de syndrome grippal parmi le total des
consultations depuis la semaine 36-2023. Région Grand Est (Source : SOS Médecins)
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* Les données des semaines 42 et 43 sont incomplétes.
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COVID-19
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@ Figure 5. Part de la COVID-19 / suspicions de COVID-19 parmi le total des passages aux
urgences depuis la semaine 36-2023. Région Grand Est (Source : OSCOUR®)

144 Z
) 5
[=3} =
T 1.2 °
A L300 &
8 =
O 10 E
2]
= [1=]
g e 2
2 |
—_ - [=]
5 200 2
) [22]
5 06 @
2 g
[ak]
%ﬂ 044 100 8
> S
2 024 £
= 2
E r
l_
0.0- | B | | T | T | T | 1 -0
S30 S35 S40 S45 S50 S02  S07  S12  S17 S22 827
wemm Nombre 2026-2027 —— Taux 2026-2027 ~ —— Taux2025-2026  —— Taux 2024-2025
EEIMEDECINS
g

Figure 6. Part de la COVID-19 / suspicions de COVID-19 parmi le total des
consultations depuis la semaine 36-2023. Région Grand Est (Source : SOS Médecins)
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* Les données des semaines 42 et 43 sont incomplétes.



Figure 7. Evolution de la part des infections respiratoires aigués basses parmi les passages aux
urgences en Grand Est depuis la semaine 2026-35 par rapport au seuil d’alerte régional. (Source :
OSCOUR®).
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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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g Figure 9. Taux et nombre de diagnostics de gastro-entérites aigués parmi le total

des consultations depuis la semaine 30-2023. Région Grand Est (Source : SOS Médecins)
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* Les données des semaines 42 et 43 sont incomplétes.
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e Services d'urgences du réseau OSCOUR® ;
e Associations SOS Médecins de Meurthe-et-Moselle, Mulhouse, Reims, Strasbourg et
Troyes ;
e Réseau Sentinelles ;
e Systemes de surveillance spécifiques :
o Cas graves de grippe hospitalisés en réanimation ;

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

o Analyses virologiques réalisées aux CHU de Nancy, Reims et Strasbourg ;
Autres partenaires régionaux spécifiques :

o Observatoire des urgences Est-RESCUE ;

o Agence régionale de santé Grand Est.

Virginie Bier, Morgane Colle, Caroline Fiet, Nadége Marguerite, Lidiana Munerol, Sophie Raguet, Justine
Trompette, Marie Wagner.

Pour nous citer : Bulletin épidémiologique. Edition Grand Est. 5 novembre. Saint-Maurice : Santé publique
France, 10 pages, 2026.
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