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Surveillance syndromique SurSaUD® 

Bulletin du réseau OSCOUR® / Santé publique France 

Point hebdomadaire numéro 763 du 19/11/2019 
 

Synthèse : 
 En semaine 46 (du 11 au 17 novembre), l’activité totale aux urgences est en hausse chez les 

enfants (+6% soit +4801 passages) ainsi que les hospitalisations après passages (+9% soit 

+663 hospitalisations).  
 

 Au cours de la semaine écoulée, on retient essentiellement une hausse pour :  
o asthme, plus importante chez les enfants (+62% soit +889 passages) que chez les 15-74 

ans (+17% soit +152 passages) ; 
o bronchiolite chez les moins de 2 ans (+41% soit +587 passages) ; 
o bronchite aiguë (53% soit +169 passages), pneumopathie (+23% soit +111 passages), 

affection ORL (+24% soit +1852 passages) chez les moins de 15 ans ; 
o gastro-entérite (+17% soit +371 passages) et vomissements (+8% soit +44 passages) 

chez les 2-14 ans.  

On observe également dans des effectifs modérés, une hausse des passages pour 
grippe/syndrome grippal chez les 2-14 ans (+23% soit +24 passages) et les 15-74 ans 

(+13% soit +38 passages).  

 

Tableau 1 | Evolution des indicateurs non spécifiques | 

  Evolution* 

Pathologies Classe d’âge 
par rapport à la 

semaine précédente 
par rapport aux 2 

années précédentes 

Fièvre isolée 
Moins de 15 ans ≈ ≈ 

Plus de 15 ans < ≈ 

Vomissements 
Moins de 15 ans ≈ ≈ 

Plus de 15 ans ≈ ≈ 

Malaise  
Moins de 15 ans < ≈ 

Plus de 15 ans ≈ ≈ 

Crise d’asthme 
Moins de 15 ans > ≈ 

Plus de 15 ans > ≈ 

Allergie 
Moins de 15 ans ≈ ≈ 

Plus de 15 ans < ≈ 

 

 

Tableau 2 | Evolution des indicateurs saisonniers (pathologies saisonnières) | 

  Evolution* 

Pathologies Classe d’âge 
par rapport à la 

semaine précédente 
par rapport aux 2 

années précédentes 

Conjonctivite infectieuse 
Moins de 15 ans ≈ ≈ 

Plus de 15 ans < ≈ 

Gastro-entérite 
Moins de 15 ans > ≈ 

Plus de 15 ans ≈ ≈ 

Grippe, syndrome grippal 
Moins de 15 ans > ≈ 

Plus de 15 ans > ≈ 

Bronchiolite Moins de 2 ans > < 

Bronchite aiguë 
Moins de 15 ans > ≈ 

Plus de 15 ans ≈ ≈ 

Pneumopathie 
Moins de 15 ans > ≈ 

Plus de 15 ans ≈ ≈ 

Pathologie de la sphère ORL 
Moins de 15 ans > ≈ 

Plus de 15 ans ≈ ≈ 
 

(*) ≈ : similaire > : en augmentation < : en baisse 
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Le réseau OSCOUR® (Organisation de la surveillance coordonnée des urgences) s’inscrit au sein du système de surveillance 
syndromique français SurSaUD® (Surveillance Sanitaire des Urgences et des Décès). Ce système a été initié en 2004 avec 
un objectif de détection d’événements inattendus. Depuis, il a montré ses capacités à répondre à d’autres objectifs de 
surveillance, tels que : estimer l’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 saisonnière. 
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Indicateurs surveillés 

 
Les indicateurs suivis sont construits à partir du diagnostic principal et des diagnostics associés renseignés dans les Résumés 
de Passage aux Urgences des services d’urgences de France participant au réseau OSCOUR®. 
 

 Fréquentation totale des urgences : nombre total de passages aux urgences, tous diagnostics confondus 

 
 Indicateurs syndromiques basés sur les diagnostics : 

 

- Fièvre isolée ; 
- Vomissements ;  
- Malaise ; 
- Crise d’asthme ; 
- Allergie 
- Conjonctivite; 
- Gastro-entérite ; 
- Grippe, syndrome grippal ;  
- Bronchiolite chez les enfants de moins de 2 ans ; 
- Bronchite aiguë ; 
- Pneumopathie ; 
- Pathologie de la sphère ORL. 
 

Méthodologie 

 

 Tous les graphiques et tableaux sont construits à partir d’un même nombre de services d’urgences (à établissements 
constants).  
 

 Les graphiques présentant un recul de 3 mois permettent de suivre les évolutions récentes des indicateurs. 
 

 Les indicateurs sont décrits sur un pas de temps quotidien ou hebdomadaire en termes d’effectifs ou de pourcentage 
par rapport à la fréquentation totale, tous âges confondus et par classe d’âge. Les moyennes mobiles permettent de 
suivre les tendances. 
 

 Les pourcentages d’hospitalisations sont calculés à partir du nombre d’hospitalisations après passage aux urgences 
pour un indicateur donné parmi l’ensemble des passages aux urgences de cet indicateur. 

 

Sommaire 
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Fréquentation totale des urgences 

 

Par rapport aux 2 années précédentes 
Evolution quotidienne du nombre de passages aux urgences, tous âges confondus sur deux saisons (Moy mob 7j) (Source : Sante publique France - OSCOUR®) 

 
 

Par classe d’âge 

Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 à 14 ans 

  
 

Chez les adultes de 15 à 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans 
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Les hospitalisations après passages aux urgences 

 

Par rapport aux 2 années précédentes 
Evolution quotidienne du nombre d'hospitalisations après passages aux urgences, tous âges confondus sur deux saisons (Nb et Moy mob 7j) 

 
Par classe d’âge 

Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 à 14 ans 

  
Chez les adultes de 15 à 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans 

  
Nombre d’hospitalisations après passages par classe d’âge 

 

   Moins de 2 ans 2-14 ans 15-74 ans 75 ans ou plus Tous âges 

S45-19 3 015,00 4 268,00 37 432,00 25 053,00 69 771,00 

S46-19 3 320,00 4 626,00 36 020,00 24 428,00 68 397,00 

% Evolution 10,12% 8,39% -3,77% -2,49% -1,97% 
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Variation des 10 pathologies les plus fréquentes 
(Source : Santé publique France – OSCOUR®) 

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

 Pathologie Semaine Semaine précédente Variation 

INFECTIONS ORL (Diag SAU) 4 520 4 023 12,35% 

TRAUMATISME (Diag SAU) 2 279 2 174 4,83% 

BRONCHIOLITE (Diag SAU) 2 013 1 426 41,16% 

FIEVRE ISOLEE (Diag SAU) 1 274 1 262 0,95% 

GASTRO-ENTERITE (Diag SAU) 1 174 960 22,29% 

DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 595 591 0,68% 

ASTHME (Diag SAU) 529 379 39,58% 

VOMISSEMENT (Diag SAU) 440 455 -3,30% 

DERMATO DIVERS (Diag SAU) 286 277 3,25% 

INFECTION URINAIRE (Diag SAU) 266 274 -2,92% 

 

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

 Pathologie Semaine Semaine précédente Variation 

TRAUMATISME (Diag SAU) 19 235 20 233 -4,93% 

INFECTIONS ORL (Diag SAU) 4 997 3 642 37,20% 

DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU) 2 387 2 378 0,38% 

ASTHME (Diag SAU) 1 795 1 056 69,98% 

GASTRO-ENTERITE (Diag SAU) 1 341 1 184 13,26% 

DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 1 289 1 237 4,20% 

FIEVRE ISOLEE (Diag SAU) 1 153 1 083 6,46% 

NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 719 805 -10,68% 

INFECTION CUTANEE ET SOUS CUTANEE (Diag SAU) 597 624 -4,33% 

VOMISSEMENT (Diag SAU) 577 533 8,26% 

 

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

 Pathologie Semaine Semaine précédente Variation 

TRAUMATISME (Diag SAU) 49 488 49 934 -0,89% 

DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU) 10 360 10 513 -1,46% 

DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 8 355 8 445 -1,07% 

NEUROLOGIE AUTRE (Diag SAU) 6 653 7 360 -9,61% 

MALAISE (Diag SAU) 5 427 5 835 -6,99% 

DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 5 265 5 374 -2,03% 

INFECTION CUTANEE ET SOUS CUTANEE (Diag SAU) 3 652 3 698 -1,24% 

INFECTION URINAIRE (Diag SAU) 3 484 3 727 -6,52% 

INFECTIONS ORL (Diag SAU) 3 056 3 093 -1,20% 

COLIQUE NEPHRETIQUE (Diag SAU) 3 025 2 998 0,90% 

 

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

 Pathologie Semaine Semaine précédente Variation 

TRAUMATISME (Diag SAU) 9 041 9 193 -1,65% 

MALAISE (Diag SAU) 3 568 3 534 0,96% 

PNEUMOPATHIE (Diag SAU) 1 805 1 829 -1,31% 

DECOMPENSATION CARDIAQUE (Diag SAU) 1 725 1 907 -9,54% 

DOULEURS ABDOMINALES SPECIFIQUES (Diag SAU) 1 666 1 762 -5,45% 

AVC (Diag SAU) 1 449 1 469 -1,36% 

DYSPNEE, INSUFFISANCE RESPIRATOIRE (Diag SAU) 1 443 1 591 -9,30% 

DOULEUR THORACIQUE (Diag SAU) 1 331 1 425 -6,60% 

DOULEURS ABDOMINALES NON SPECIFIQUES (Diag SAU) 1 133 1 205 -5,98% 

INFECTION URINAIRE (Diag SAU) 999 1 120 -10,80% 
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Fréquentation des urgences liée à une fièvre isolée 

 

Passages pour fièvre isolée par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions de passages pour fièvre isolée parmi les passages codés, tous âges confondus 

 
 

Répartition par classe d’âge des passages pour fièvre isolée 

Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 à 14 ans 

  

 

Chez les adultes de 15 à 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans 

  
 

Hospitalisations pour fièvre isolée par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour fièvre isolée parmi l'ensemble des passages pour fièvre isolée, tous âges confondus 
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Fréquentation des urgences liée à des vomissements 

 

Passages pour vomissements par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions de passages pour vomissements parmi les passages codés, tous âges confondus 

 
 

Répartition par classes d’âge des passages pour vomissements 

Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 à 14 ans 

  

 

Chez les adultes de 15 à 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans 

  
 

Hospitalisations pour vomissements par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour vomissements parmi l'ensemble des passages pour vomissements, tous âges confondus 
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Fréquentation des urgences liée à un malaise 

 

Passages pour malaise par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions de passages pour malaise parmi les passages codés, tous âges confondus 

 
 

Répartition par classes d’âge des passages pour malaise 

Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 à 14 ans 

  

 

Chez les adultes de 15 à 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans 

  
 

Hospitalisations pour malaise par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour malaise parmi l'ensemble des passages pour malaise, tous âges confondus 
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Fréquentation des urgences liée à une crise d’asthme 

 

Passages pour asthme par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions de passages pour asthme parmi les passages codés, tous âges confondus 

 
 

Répartition par classe d’âge des passages pour asthme 

Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 à 14 ans 

  

 

Chez les adultes de 15 à 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans 

  
 

Hospitalisations pour asthme par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour asthme parmi l'ensemble des passages pour asthme, tous âges confondus 
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Fréquentation des urgences liée à une allergie 

 

Passages pour allergie par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions de passages pour allergie parmi les passages codés, tous âges confondus 

 
 

Répartition par classe d’âge des passages pour allergie 

Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 à 14 ans 

  

 

Chez les adultes de 15 à 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans 

  
 

Hospitalisations pour allergie par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour allergie parmi l'ensemble des passages pour allergie, tous âges confondus 
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Fréquentation des urgences liée à une conjonctivite 

 

Passages pour conjonctivite par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions de passages pour conjonctivite parmi les passages codés, tous âges confondus 

 
 

Répartition par classe d’âge des passages pour conjonctivite 

Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 à 14 ans 

  

 

Chez les adultes de 15 à 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans 

  
 

Hospitalisations pour conjonctivite par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour conjonctivite parmi l'ensemble des passages pour conjonctivite, tous âges confondus 
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Fréquentation des urgences liée à une gastro-entérite 

 

Passages pour gastro-entérite par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des passages pour gastro-entérite parmi les passages codés, tous âges confondus 

 
 

Répartition par classe d’âge des passages pour gastro-entérite 

Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 à 14 ans 

  

 

Chez les adultes de 15 à 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans 

  
 

Hospitalisations pour gastro-entérite par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour gastro-entérite parmi l'ensemble des passages pour gastro-entérite, tous âges confondus 
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Fréquentation des urgences liée à une grippe, syndrome grippal 

 

Passages pour grippe, syndrome grippal par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des passages pour grippe, syndrome grippal parmi les passages codés, tous âges confondus 

 
 

Répartition par classe d’âge des passages pour grippe, syndrome grippal 

Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 à 14 ans 

  

 

Chez les adultes de 15 à 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans 

  
 

Hospitalisations pour grippe, syndrome grippal par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour grippe, syndrome grippal parmi l'ensemble des passages pour grippe, syndrome grippal, tous 

âges confondus 
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Fréquentation des urgences liée à une bronchiolite 

 

Passages pour bronchiolite chez les enfants de moins de 2 ans par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions de passages pour bronchiolite parmi les passages codés chez les enfants de moins de 2 ans 

 
 

Hospitalisations pour bronchiolite chez les enfants de moins de 2 ans par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour bronchiolite parmi l'ensemble des passages pour bronchiolite chez les enfants de moins de 2 

ans 
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Fréquentation des urgences liée à une bronchite aiguë 

 

Passages pour bronchite aiguë par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions de passages pour bronchite aiguë parmi les passages codés, tous âges confondus 

 
 

Répartition par classe d’âge des passages pour bronchite aiguë 

Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 à 14 ans 

  

 

Chez les adultes de 15 à 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans 

  
 

Hospitalisations pour bronchite aiguë par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour bronchite aiguë parmi l'ensemble des passages pour bronchite aigüe, tous âges confondus 
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Fréquentation des urgences liée à pneumopathie 

 

Passages pour pneumopathie par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions de passages pour pneumopathie parmi les passages codés, tous âges confondus 

 
 

Répartition par classe d’âge des passages pour pneumopathie 

Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 à 14 ans 

  

 

Chez les adultes de 15 à 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans 

  
 

Hospitalisations pour pneumopathie par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour pneumopathie parmi l'ensemble des passages pour pneumopathie, tous âges confondus 
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Fréquentation des urgences liée à une pathologie de la sphère ORL 

 

Passages pour pathologie de la sphère ORL par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions de passages pour pathologie de la sphère ORL parmi les passages codés, tous âges confondus 

 
 

Répartition par classe d’âge des passages pour pathologie de la sphère ORL 

Chez les enfants de moins de 2 ans Chez les enfants de 2 à 14 ans 

  

 

Chez les adultes de 15 à 74 ans Chez les adultes de plus de 75 ans 

  
 

Hospitalisations pour pathologie de la sphère ORL par rapport aux 2 années précédentes 
Évolution hebdomadaire des proportions d'hospitalisation pour pathologie de la sphère ORL parmi l'ensemble des passages pour pathologie de la sphère ORL, 

tous âges confondus 
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| En savoir plus | 

 
Consulter le site Santé publique France 
 
Pour les indicateurs régionaux : 
 

 Consulter les PE des Cires 
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| Représentativité du réseau OSCOUR® au 1er novembre 2018 | 

 
690 services d’urgences 

Couverture nationale : environ 93% des passages aux urgences de France 
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