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Surveillance syndromique SurSaUuD®
Bulletin du réseau SOS Médecins / Santé publique France
Point hebdomadaire numeéro 478 du 21 février 2017

Syntheése :

En semaine 7 de 2017, I'activité toutes causes des associations SOS Médecins est en baisse chez les
enfants de 2-14 ans (-18%) et les adultes de 15-74 ans (-4%), mais reste stable chez les enfants de
moins de 2 ans et est en hausse de 4% chez les adultes de 75 ans ou plus.

Parmi les pathologies saisonniéres, on note une hausse des consultations pour fievre isolée dans toutes
les classes d’ages (+7%), ainsi que pour asthme chez les enfants de 2-14 ans (+5%). Les consultations
pour bronchiolite chez les enfants de moins de 2 ans se stabilisent, avec une part d’activité pour cet
indicateur supérieure a celle des deux années précédentes.

La part d’activité liée a la grippe est toujours en baisse dans toutes les classes d’age (-42% tous ages).
Les autres pathologies hivernales (bronchite, pneumopathie, gastro-entérite) sont en baisse dans toutes
les classes d’'age. Leurs parts d’activité sont supérieures chez les enfants (a I'exception de la bronchite).
Chez les enfants de moins de 2 ans, on note une hausse des consultations pour conjonctivite (+11%) et
pour vomissement (+9%). Une légere hausse pour allergie est notée chez les enfants de 2-14 ans.

Chez les adultes, on note une hausse des consultations pour traumatisme (+11%) et pour
lombalgie/sciatique (+12%). A retenir également, une hausse des consultations pour infection urinaire
chez les 15-74 ans (+9%) et pour insuffisance cardiaque (+27%) et angoisse (+22%) chez les 75 ans ou
plus.

Tableau 1 | Evolution des indicateurs saisonniers (pathologies saisonniéres) |

Evolution*
Pathologies Classe d’age par rappqrt}a la par rappqrtlaux 2
semaine précédente | années précédentes
. . Moins de 15 ans > =
Fiévre isolée
Plus de 15 ans > =
Pathologies des voies Moins de 15 ans = >
respiratoires hautes (ORL) Plus de 15 ans < >
Bronchiolite Moins de 2 ans = >
Gri Moins de 15 ans < <
rippe
PP Plus de 15 ans < <
. Moins de 15 ans > =
Crise d’asthme
Plus de 15 ans < =
. Moins de 15 ans = <
Bronchite
Plus de 15 ans < <
. Moins de 15 ans = >
Pneumopathie
Plus de 15 ans < =
. Moins de 15 ans = >
Gastro-entérite
Plus de 15 ans = =
) Moins de 15 ans = >
Vomissements
Plus de 15 ans > >

= | similaire < :en baisse

> : en augmentation

Tableau 2 | Variation des 10 pathologies les plus fréquentes, tous ages confondus |

|Patho|ogie | Semaine| Semaine précédente| Variation|
VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS)| 17 579 19 855| -11,46%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 6 489 6897| -5,92%
BRONCHITE (Diag SOS) 3678 4075| -9,74%
GRIPPE/SYNDROME GRIPPAL (Diag SOS) 3089 5286| -41,56%
LOMBALGIE /SCIATALGIE (DIAG SOS) 2270 2041 11,22%
INFECTION URINAIRE (Diag SOS) 1924 1770 8,70%
DOULEUR ABDO AIGUE (Diag SOS) 1795 1744 2,92%
TRAUMATO DIVERS (Diag SOS) 1756 1546| 13,58%
CERTIFICAT + ADMIN (Diag SOS) 1568 1478 6,09%
DIGESTIF DIVERS (Diag SOS) 1130 1206| -6,30%
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Le réseau des associations SOS-Médecins s'inscrit au sein du systeme de surveillance syndromique frangais SurSaUD®
(Surveillance Sanitaire des Urgences et des Décés). Ce systeme a été initié 2004 avec un objectif de détection d’événements
inattendus. Depuis, il a montré ses capacités a répondre a d’autres objectifs de surveillance, tels que : estimer I'impact d’'un
événement environnemental ou sociétal, surveiller des pathologies en dehors de tout événement, ou détecter précocement un
événement sanitaire prédéfini, telle qu’'une épidémie saisonniére.
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Pour en savoir plus

Consulter le site Santé publigue France

Pour les indicateurs régionaux :

e Consulter les PE des Cires

Pour les surveillances hivernales :

e Lien vers le bulletin spécifique sur la gastro-entérite
e Lien vers le bulletin spécifique sur la grippe
e Lien vers le bulletin spécifique sur la bronchiolite

Indicateurs surveillés

Les indicateurs suivis sont construits a partir des diagnostics codés par les médecins des associations SOS Médecins. Les
indicateurs ci-dessous sont suivis & partir du 1° octobre 2016 :

= Indicateurs d’activité : nombre d’appels regus ayant donné suite a des actes médicaux
= Indicateurs syndromiques basés sur les diagnostics :

- Fievreisolée ;

- Portant sur les voies respiratoires hautes ;
- Bronchiolite ;

- Grippe/syndromes grippaux ;

- Crise d’asthme ;

- Bronchite ;

- Pneumopathie;

- Gastro-entérite ;

- Vomissement ;
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http://www.santepubliquefrance.fr/
http://invs.santepubliquefrance.fr/Regions-et-territoires/Actualites
http://invs.santepubliquefrance.fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Risques-infectieux-d-origine-alimentaire/Gastro-enterites-aigues-virales/Donnees-epidemiologiques
http://invs.santepubliquefrance.fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Maladies-a-prevention-vaccinale/Grippe/Grippe-generalites/Donnees-de-surveillance
http://invs.santepubliquefrance.fr/Dossiers-thematiques/Maladies-infectieuses/Infections-respiratoires/Bronchiolite/Situation-epidemiologique-de-la-bronchiolite-en-France-metropolitaine

Méthodologie

= Tous les graphiques et tableaux sont construits a partir d’'un méme nombre d’associations (associations constantes).

*= Les graphigues avec un recul de 3 mois sont construits a partir des 60 associations métropolitaines, I'association SOS
Martinique n’étant pas prise en compte dans ce bulletin national compte tenu de I'épidémiologie différente des maladies. lls
permettent de suivre les évolutions des indicateurs a court terme.

= Les autres graphiques avec un pas de temps plus long sont construits a partir de 58 associations métropolitaines qui
transmettent leurs données au moins depuis le 1% janvier 2014. lls permettent de suivre les variations saisonniéres d’une
année sur l'autre.

= Les indicateurs sont décrits sur un pas de temps quotidien ou hebdomadaire, tous ages confondus et par classe d’age.
Pour suivre les tendances, des effectifs et moyennes mobiles sur les 7 jours précédents, ainsi que des proportions sont
présentées.

= Les proportions sont calculées en rapportant le nombre de consultations d’un indicateur sur le nombre total de
consultations codées. Ces proportions permettent d’'interpréter les évolutions de l'indicateur, sans étre influencé par les effets
(hausse du nombre de consultations) liés a 'amélioration du codage au cours du temps.

= Dans le tableau 1 en premiere page, I'évolution des indicateurs est calculée différemment selon la colonne :

o Par rapport a la semaine précédente : les effectifs hebdomadaires sont comparés par rapport aux effectifs
de la semaine précédente.

o Par rapport aux 2 années précédentes: les proportions dans lactivit¢é codée sont comparées aux
proportions a la méme période au cours des 2 années précédentes.

Associations participant au réseau de surveillance SOS Médecins / Santé publique France

En 2016, 61 associations SOS Médecins sur les 62 existantes participent au réseau de surveillance SOS Médecins / Santé
publique France, intégré au systéme SurSauD® (surveillance sanitaire des urgences et des déces).

Rouen, Lille, Roubaix-Tourcoing,
Dunkerque, Amiens, Oise, Saint-Quentin

Sens, Troyes, Dijon, Strasbourg,
Besangon, Mulhouse, Auxerre,
Nancy, Reims

Bordeaux, Pau, Biarritz-Anglet-Bayonne,
Limoges, La Rochelle

Grenoble, Saint-Etienne, Lyon,
Clermont-Ferrand, Annecy, Chambery

Zones
I Ouest (
Sud-Ouest
Paris
Nord
Est
Sud-Est

-
)
¥

Réalisation : DCAR USS - juillet 2016
- SUd Sources : données SOS Médecins, IGN
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Activité totale SOS Médecins

Sur un an glissant
Evolution quotidienne du total des actes médicaux et de la proportion d'actes codés, tous ages confondus

— Nombre — % de diagnostics codés
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Les 10 pathologies les plus fréguentes, tous dges confondus

| Semaine| Semaine précédente| Variation|

VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS)| 17 579 19 855/ -11,46%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 6 489 6897| -5,92%
BRONCHITE (Diag SOS) 3678 4075 -9,74%
GRIPPE/SYNDROME GRIPPAL (Diag SOS) 3089 5286/ -41,56%
LOMBALGIE /SCIATALGIE (DIAG SOS) 2270 2041| 11,22%
INFECTION URINAIRE (Diag SOS) 1924 1770| 8,70%
DOULEUR ABDO AIGUE (Diag SOS) 1795 1744 2,92%
TRAUMATO DIVERS (Diag SOS) 1756 1546| 13,58%
CERTIFICAT + ADMIN (Diag SOS) 1568 1478| 6,09%
DIGESTIF DIVERS (Diag SOS) 1130 1206| -6,30%
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Activité totale SOS Médecins

Par classe d’age

Evolution quotidienne du total des actes médicaux pour différentes classes d'age

— Moins de 2ans — 2- 14 ans— 15 - 74 ans — 75 ans ou plus
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Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 a 14 ans

2014-15 (Nb) — 2015-16 (Nb) ~— 2016-17 (Nb) == 2014-15 (M7j) 2014-15 (Nb) — 2015-16 (Nb) ~— 2016-17 (Nb) == 2014-15 (M7j)
= 2015-16 (M7]) = 2016-17 (M7)) - 2015-16 (M7j) = 2016-17 (M7))
1800 1800
o 1200 ";f o 1200 ";f
= l S ol
- R gl V- S : it g
= 600 :-:.: Sty T grtant ‘n, o'?' ‘ﬁ_’":.n - = 600 :-:_: }»e ahay gtiens i’q ._? -én‘—-h‘ I
Mg T Mg
06\6:\'5 D 0O o '\QQ@’Q) Q@‘ 06\6:\9 DO N \QQQ’LQ QQ?“
RN '\\<a\<:\@>x>\oa\® \\\rﬁ@‘@\*\\ QPN P «\<a\<:\@>x>\<-.>\® \\\rﬁ@‘ro\'\\
Date Date
Chez les adultes de 15 a 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans
2014-15 (Nb) — 2015-16 (Nb) ~— 2016-17 (Nb) =~ 2014-15 (M7j) 2014-15 (Nb) — 2015-16 (Nb) — 2016-17 (Nb) =+ 2014-15 (M7j)
- 2015-16 (M7]) = 2016-17 (M7)) - 2015-16 (M7j) = 2016-17 (M7))
9 000 2100
o 6000 o 1400 i
ZD ,:r'?'--m\.- ZO Qg,wﬁﬁ-ﬁuﬁﬁ ““- 0 Al S e TR
3000 700 o
0
a q, & A 08 & o © O q, \
\\Q r{/‘J\Q b‘\Q QQD\Q ,\\Q o}'\ \Q\\@S\ q?‘\'\ (O\Q q}Q L \\Q rﬁ@‘@‘\g q—_,\“ \é: \\Qq’\g q;\“ Q,\Q \\'\ q?\’\ q_-’\'\ ()(S\\ \Q &\Q 6\0 @}Qb' "’D\@‘Q;\Q \Q\Q
Date Date

Le point épidémiologique hebdomadaire du réseau SOS Médecins / Santé publique France | Page 5



Variation des 10 pathologies les plus fréquentes
(Source : Santé publique France — SOS Médecins)

Variations des 10 pathologies les plus fréquentes chez les moins de 2 ans

|Path0|ogie | Semaine| Semaine précédente| Variation|
VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS)| 2 852 2904| -1,79%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 778 793| -1,89%
BRONCHIOLITE (Diag SOS) 341 337| 1,19%
BRONCHITE (Diag SOS) 304 309| -1,62%
CONJONCTIVITE INFECTIEUSE (Diag SOS) 266 239| 11,30%
FIEVRE ISOLEE( Diag SOS) 215 230| -6,52%
SYNDROME VIRAL (Diag SOS) 140 144 -2,78%
VOMISSEMENTS (Diag SOS) 137 126 873%
DIARRHEE (Diag SOS) 118 144| -18,06%
ALLERGIE (Diag SOS) 110 110/ 0,00%

Variations des 10 pathologies les plus fréquentes chez les 2-14 ans

lPathoIogie | Semaine| Semaine précédente| Variation|
VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS) 6 424 7 983| -19,53%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 1692 1996| -15,23%
BRONCHITE (Diag SOS) 799 981| -18,55%
GRIPPE/SYNDROME GRIPPAL (Diag SOS) 630 1325| -52,45%
FIEVRE ISOLEE( Diag SOS) 373 375 -0,53%
VOMISSEMENTS (Diag SOS) 340 422| -19,43%
ALLERGIE (Diag SOS) 337 330 2,12%
DOULEUR ABDO AIGUE (Diag SOS) 336 382| -12,04%
CONJONCTIVITE INFECTIEUSE (Diag SOS) 316 369( -14,36%
SYNDROME VIRAL (Diag SOS) 314 437| -28,15%

Variations 10 pathologies les + fréquentes chez les 15-74 ans

| Semaine| Semaine précédente| Variation|

VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS)| 7 944 8640 -8,06%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 3786 3889 -2,65%
GRIPPE/SYNDROME GRIPPAL (Diag SOS) 2 255 3610| -37,53%
LOMBALGIE /SCIATALGIE (DIAG SOS) 2020 1825| 10,68%
BRONCHITE (Diag SOS) 1921 2090 -8,09%
INFECTION URINAIRE (Diag SOS) 1571 1443 8.87%
CERTIFICAT + ADMIN (Diag SOS) 1270 1246 1,93%
DOULEUR ABDO AIGUE (Diag SOS) 1198 1130| 6,02%
TRAUMATO DIVERS (Diag SOS) 1072 953| 12,49%
DIGESTIF DIVERS (Diag SOS) 821 835| -1,68%

Variations des 10 pathologies les plus fréquentes chez les 75 ans et +

lPathoIogie | Semaine| Semaine précédente| Variation|
BRONCHITE (Diag SOS) 643 686 -6,27%
TRAUMATO DIVERS (Diag SOS) 346 321 7,79%
PNEUMOPATHIE (Diag SOS) 316 315| 0,32%
ALTERATION ETAT GENERAL (Diag SOS) 303 317| -4,42%
VOIES RESPIRATOIRES HAUTES (Diag SOS) 286 271 5,54%
DECES (Diag SOS) 286 316| -9,49%
LOMBALGIE /SCIATALGIE (DIAG SOS) 242 201| 20,40%
GASTRO ENTERITE (Diag SOS) 225 207| 8,70%
INSUFFISANCE CARDIAQUE (Diag SOS) 212 167 26,95%
ANGOISSE (Diag SOS) 208 171 21,64%
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Activité liée a une (Diagnostics)

Sur 6 mois glissants
Evolution quotidienne de la proportion de fiévre isolée dans les actes codés

— % de diagnostics FIEVRE ISOLEE parmi les diagnostics codés
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Par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions de fiévre isolée parmi les actes codés, tous ages confondus
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Répartition des consultations pour fiévre isolée
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(Diagnostics)

*: ce regroupement comprend les laryngites, les angines, les otites, les pharyngites, les rhinopharyngites, les sinusites, les trachéites.
Sur 6 mois glissants
Evolution quotidienne de Ia proportion des pathologies liées aux voies respiratoires hautes dans les actes codés

— % de diagnostics VOIES RESPIRATOIRES HAUTES parmi les diagnostics codés
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Par rapport aux 2 années précédentes
Evolution hebdomadaire des proportions de visites pour I'indicateur voies respiratoires hautes parmi les actes codés, tous ages confondus
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Activité liée a une (Diagnostics)

Chez les enfants de moins de 2 ans

Sur un an glissant
Evolution quotidienne de la bronchiolite (nombre), moins de 2 ans (Source : Sante publique France - SOS Médecins)

— Nombre — Moy Mob 7j
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Par sexe

Répartition des consultations pour bronchiolite entre les hommes et les femmes

Nb homme‘ Nb femme‘ % variation S-1 homme‘ % variation S-1 femme

238,00 154,00 4,85 -13,48
212,00 134,00 -10,92 -12,99
195,00 136,00 -8,02 1,49
199,00 138,00 2,05 1,47

Par rapport aux 2 années précédentes

Evolution hebdomadaire des proportions de bronchiolite parmi les actes codés, Enfants de moins de 2 ans
2014-2015 — 2015-2016 2016-2017
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Activité liée a une

(Diagnostics)

Sur 6 mois glissants

Evolution quotidienne de Ia proportion de grippe/syndrome grippal dans les actes codés
— % de diagnostics GRIPPE/SYNDROME GRIPPAL parmi les diagnostics codés
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Activité liée a une (Diagnostics)

Sur 6 mois glissants

Evolution quotidienne de la proportion de crise d'asthme dans les actes codés

— % de diagnostics ASTHME parmi les diagnostics codés
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Activite liee a une (Diagnostics)

Sur 6 mois glissants

Evolution quotidienne de la proportion de bronchite dans les actes codés

— % de diagnostics BRONCHITE parmi les diagnostics codés
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Activité liée a une (Diagnostics)

Sur 6 mois glissants
Evolution quotidienne de la proportion de pneumopathie dans les actes codés

— % de diagnostics PNEUMOPATHIE parmi les diagnostics codés
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Activité liee a une (Diagnostics)

Sur 6 mois glissants

Evolution quotidienne de la proportion de gastro-entérite dans les actes codés
— % de diagnostics GASTRO-ENTERITE parmi les diagnostics codés
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Activité liée a des (Diagnostics)

Sur 6 mois glissants
Evolution quotidienne de la proportion de vomissements dans les actes codés

— % de diagnostics VOMISSEMENTS parmi les diagnostics codés
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