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Point épidémiologique n°5 du 21/01/2016 
Données actualisées au 17/01/2016 (semaine 2016-02) 

Activité des s tructure s d’urgences du réseau OSCOUR® et des associations SOS Médecins 
de Caen, Cherbourg et Rouen 
En semaine 2016-02, l’activité en lien avec la bronchiolite chez les enfants de moins de 2 ans dans 
les structures d’urgences de Normandie a poursuivi sa diminution amorcée en semaine 2015-50 
(Figure 1). Pour cette semaine, la proportion des diagnostics de bronchiolite représentait 13,5 % 
des passages aux urgences chez les enfants de moins de 2 ans, contre respectivement 22,5 % et 
14,2 % en semaines 2015-53 et 2016-01. 
 

L’activité en lien avec la bronchiolite chez les enfants de moins de 2 ans pour les associations  
SOS Médecins de Normandie a poursuivi sa diminution amorcée en semaine 2015-51 (Figure 2). 
En semaine 2016-02, la proportion des diagnostics de bronchiolite représentait 8,5 % des consulta-
tions chez les enfants de moins de 2 ans, contre respectivement 13,4 % et 12,0 % en semaines 
2015-53 et 2016-01. 

Données de virologie (laboratoires du CHU de Caen e t du CHU de Rouen) 
Pour le laboratoire de virologie du CHU de Caen, le nombre et la proportion de prélèvements posi-
tifs pour le virus respiratoire syncytial (VRS)**, parmi les prélèvements analysés, ont fortement di-
minué depuis la semaine 2015-53. Cette proportion a atteint 23,2 % contre respectivement 41,2 % 
et 30,9 % en semaines 2015-53 et 2016-01. Concernant le laboratoire de virologie du CHU de 
Rouen, le nombre et la proportion de prélèvements positifs pour le VRS ont également diminué en 
semaine 2016-02 (20,8 % de prélèvements positifs en semaine 2016-02 contre 30,8 % en semaine 
2016-01) (Figure 3). 

| Situation en Normandie |  

| Situation nationale | 

Le point national de l’InVS du 20/01/16 annonçait la poursuite de la diminution du nombre de pas-
sages aux urgences et de consultations à SOS Médecins pour bronchiolite en France métropoli-
taine en semaine 2016-02. Pour cette semaine, l’activité était proche de celle observée lors des 
deux saisons précédentes à la même semaine. 

Figure 1 : Evolution hebdomadaire du nombre et de la proportion de diagnostics codés bronchiolite par les struc-
tures d’urgence pour les enfants de moins de 2 ans, saisons hivernales 2012/13 à 2015/16, région Normandie 
(source : InVS, OSCOUR®) 

|  Points clés  | 

La surveillance des indicateurs régionaux indique que l’activité en lien avec la bronchiolite chez les 
nourrissons a nettement diminué en Normandie au cours des deux semaines précédentes, selon 
une dynamique comparable à celle observée au niveau national. L’activité en lien avec la bronchio-
lite devrait poursuivre sa diminution lors des prochaines semaines, conformément à ce qui est habi-
tuellement observé dans la région à cette période de l’année lors des saisons épidémiques précé-
dentes. 
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Si vous souhaitez être destinataire des points épidémiologiques de la Cire Normandie, 
merci de nous en informer par courriel : ars-normandie-cire@ars.sante.fr  

Figure 2 : Evolution hebdomadaire du nombre et de la proportion des diagnostics codés bronchiolite lors des 
consultations à SOS Médecins pour les enfants de moins de 2 ans, saisons 2012/13 à 2015/16, région Norman-
die (source : InVS, associations SOS Médecins de Caen, Cherbourg et Rouen) 
 

** Dans plus de 7 cas sur 10, la bronchiolite de l'enfant est due au VRS (source : InVS) 

Figure 3 : Evolution hebdomadaire du nombre et de la proportion de prélèvements positifs pour le VRS parmi 
les prélèvements analysés par les laboratoires de virologie des CHU de Caen et de Rouen, saisons hivernales 
2014/15 à 2015/16 
 

* Les données pour la semaine 53 n’existent que pour l’année 2015 


