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Le point

Point épidemiologique de surveillance
en Picardie

Semaine 49 du 06/12/2010 au 12/12/2010 (Point de situation au 14/12/2010)
La diminution prévisible de I'offre de soins en ville et la montée en puissance des épidé-

mies saisonnieres (bronchiolites, gastro-entérites et grippe), pourraient entrainer des ten-
sions dans les services d’urgences et les hopitaux de la région dans les semaines a venir.
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| Pathologiesliées au froid |

Aucun diagnostic de pathologie liée au froid n’a été porté dans les services d'urgences de la ré-
gion participant au réseau Oscour® depuis la semaine 39, ce qui est en faveur de I'efficacité des
mesures mises en place dans la région dans le cadre du plan grand froid.

| Bronchiolites |

Les bronchiolites diagnostiquées par les SOS Médecins de Picardie sont en diminution cette se-
maine apres une période de forte augmentation.

| Rhino-pharyngites |

Le nombre de rhino-pharyngites diagnostiquées par les SOS Médecins de la région continuent
d’augmenter cette semaine.

| Syndromes grippaux |

Le nombre de diagnostics de syndromes grippaux portés par les SOS Médecins a considérable-
ment augmenté cette semaine tandis que dans les services d'urgences de Picardie participant au
réseau Oscour®, le nombre de diagnostics de grippe reste modéré.

Au w de l'augmentation importante et récente des syndromes grippaux en médecine de ville, la
circulation des virus grippaux (A(H1N1) et A(H3N2) et B) pourrait s’intensifier ces prochaines se-
maines avec la vague de froid qui sévit dans la région. Un premier épisode de grippe A confirmée
a été signalé cette semaine dans une maison de retraite de I'Oise, touchant les résidents et le
personnel soignant.

En France, les consultations pour grippe clinique et infections respiratoires aigués sont en nette
augmentation cette semaine tout en restant a des niveaux habituels pour la saison.

entérites aigués (GEA) |

Le nombre de gastro-entérites aiglies diagnostiquées par les SOS Médecins est en diminution
cette semaine mais il demeure a un niveau élevé. Dans les services d'urgences de la région parti-
cipant au réseau Oscour®, le nombre de GEA diagnostiquées reste globalementstable.

| Passages aux urgences de moins de 1 an et de plusde 75 ans |

Les passages aux urgences de nourrissons de moins de 1 an sont globalement stables excepté
dans le département de I'Oise ou ils sont en augmentation.

Les passages auxurgences de patients de plus de 75 ans sont globalement stables excepté dans
le département de la Somme ou ils sont en diminution.

| Décésdesplusde 75 ans et plusde 85 ans |

En semaine 2010-47, les décés de personnes agées de plus de 75 ans ontaugmenté tandis que
les déces de personnes agées de plus de 85 ans demeurent stables.
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| Pathologies liées au froid |
| Al’hépital |

Aucun diagnostic de pathologie liée au froid n’a été porté dans les services d'urgences de la région participant au réseau Oscour® de-
puis la semaine 2010-39 malgré le froid sévissant actuellement.

| Figure1 | Il Nombre
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Nombre hebdomadaire de diagnostics de pathologies liées au froid*
posés dans les services d'urgences participant au réseau Os- , 14
cour®**, Période du 15/06/2009 au 12/12/2010. £
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*Pathologies liées au froid : effet d’'une baisse de la température, engelure, gelure avec
nécrose des tissus, gelure superficielle, hy pathermie et mains et pieds d’immersion
**Services d'urgences participant au réseau Oscour® : CH Abbeville, CH Beauvais, CH 0
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***Afin de suivre la tendance a « hdpitaux constants » sur la période d’analy se, les don-
nées du CH de Chateau-Thierry n’apparaissent pas dans cette figure, du fait de
l'intégration récente de cet établissement au réseau Oscour® (début 2010). Date

ATTENTION : Les données virologiques de la semaine 2010-49 ne sont pas disponibles pour I’ensemble des graphiques ci-
dessous.

| Bronchiolites |

En France métropolitaine, au 8 décembre, la progression de 'épidémie de bronchiolite du nourrisson s’est accélérée au cours des 2
dernieres semaines en France métropoalitaine. Cette progression est surtout marquée dans la partie nord du territoire ou le pic épidé-
mique est généralement observé au cours du mois de décembre.

Pour en savoir plus : http://www.invs.sante fr/surveillance/bronchiolite/default.htm

L’épidémie de Virus Respiratoire Syncytial s’amplifie dans la moitié nord de la métropole et démarre dans la moitié sud.
(http:/iwww.grog.org)

| En médecine de ville |

Apreés une période de forte augmentation, le nombre de bronchiolites diagnostiquées par les SOS Médecins de Picardie a diminué
cette semaine (17 diagnostics contre 25 en semaine 2010-48).

Le pourcentage de VRS isolés reste faible (< 20%) mais celui-ci a néanmoins augmenté au cours des demiéres semaines témoignant
d’une circulation du virus dans la région.

| Flgurez | mmm Bronchiolite
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Nombre hebdomadaire de bronchiolites diagnostiquées par les ass o- 4"'
ciations SOS Médecins de la région Picardie* et pourcentage heb-
domadaire de VRS (Virus Respiratoire Syncytial) détectés par le la-
boratoire de virologie du CHU d'Amiens chez des patients hospitali-
sés. Période du 15/02/2010 au 12/12/2010.

*Associations SOS Médecins de la région Picardie : Amiens et Creil
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| Rhino-pharyngites |

| En médecine de ville |
Le nombre de rino-pharyngites diagnostiquées parles SOS Médecins de la région poursuit sa progression cette semaine (avec 310
diagnostics en semaine 201048 contre 265 la semaine précédente).

Le pourcentage de rhinovirus positif détecté par le laboratoire de virologie du CHU d’Amiens a diminué en semaine 2010-48 (33%
contre 50%) la semaine 2010-47.

mm Rhino-pharyngite % Rhinovirus positif

Nombre hebdomadaire de rhino-pharyngites diagnostiquées par les
SOS Médecins de la région Picardie* et pourcentage hebdomadaire
de rhinovirus détectés par le laboratoire de Vvirologie du CHU
d’Amiens pami les prélévements effectués chez des patients hospi-
talisés. Période du 15/02/2010 au 12/12/2010.
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*Associations SOS Médecins de la région Picardie : Amiens et Creil

| Syndromes grippaux |

En semaine 49 (du 6 au 12 décembre 2010), le taux d'incidence des consultations pour grippe clinique a partir des données du Ré-
seau Unifié (données conjointes du réseau des Grog et Sentinelles) est de 111/100 000 [95% IC: 100-122] en nette augmentation par
rapport auxdeux semaines précédentes.

Pour le réseau Sentinelles de I'lnsem (Figure 1) et le Réseau des Grog, les incidences de consultations (respectivement pour les
grippes cliniques et les infections respiratoires aigues) sont en nette augmentation depuis la semaine 47 tout en restant a des niveaux
habituels pour la saison.

Pour en savoir plus, bulletin http://www.grog.org/cgi-files/db.cgi?action=bulletin_grog et http://www.sentiweb.org/

| En médecine de ville |

Le nombre de diagnostics de syndromes grippaux portés parles SOS Médecins de la région est en forte augmentation cette semaine
et pour la troisiéme semaine consécutive (64 diagnostics contre 35 la semaine 2010-48).

Un virus grippal de type B a été identifié par le laboratoire de virologie du CHU d’Amiens en semaine 48.
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% virus grippaux (A/B/HTN1) positif

Nombre hebdomadaire de syndromes grippaux diagnostiqués par les
associations SOS Médecins de la région Picardie* et pourcentage
hebdomadaire de virus grippaux (A, B et A(H1N1)2009) détectés par
le laboratoire de virologie du CHU d’Amiens pami les prélevements
effectués chez des patients hospitalisés. Période du 15/02/2010 au
12/12/2010.
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*Associations SOS Médecins de la région Picardie : Amiens et Creil

| Al’hépital |

Le nombre passages pour syndromes grippaux posés dans les services d'urgences de la région participant au réseau Oscour® reste
faible malgré une petite augmentation observée cette semaine par rapport au nombre de cas les semaines précédentes (6 diagnostics
en semaine 2010-49).

Un premier épisode épidémique de grippe A confirmée a été signalé cette semaine dans une maison de retraite de I'Oise avec des
taux d’attaque respectivement de 25% chez les résidents et le personnel soignant. Cet épisode rappel I'importance de la vaccination
grippale chezles personnels soignants, en contact avec des populations fragiles.
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| Figure 4 | Il Nombre
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** Afin de suivre la tendance a « hopitaux constants » sur la période d’analy se, les don-

nées du CH de Chateau-Thierry n’apparaissent pas dans cette figure, du fait de Date
l'intégration récente de cet établissement au réseau Oscour® (début 2010)

| Gastro-entérites aigués (GEA) |

En France métropolitaine, en semaine 2010-49, lincidence des cas de diarrhées aigués wus en consultation de médecine générale a
été estimée & 209 cas pour 10° habitants, en dessous du seuil épidémique (272 cas pour 10° habitants). (Source : réseau Sentinelles)

Pour en savoir plus : http://www.invs.sante.fr/surveillance/gastro_enterites/default.htm

| En médecine de ville |

Le nombre de GEA diagnostiquées par les SOS Médecins de Picardie est en diminution cette semaine mais reste a un niveau élevé
(166 diagnostics contre 190 la semaine 2010-48).

Le pourcentage de rotavirus isolés par le laboratoire de virologie du CHU d’Amiens reste faible (<10%). Seul 1 rotavirus a été détecté
la semaine 2010-48 sur les 25 préléevements réalisés.

| Figure5 | == GEA

% Rotavirus positif

Nombre hebdomadaire de GEA diagnostiquées par les associations
SOS Médecins de la région Picardie*et pourcentage hebdomadaire
de rotavirus détectés par le laboratoire de virologie du CHU d’Amiens
chez des patients hospitalisés. Pérode du 15/02/2010 au
12/12/2010.
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*Associations SOS Médecins de la région Picardie : Amiens et Creil

| Arhépital |

Le nombre de diagnostics de GEA posés dans les SAU de Picardie participant au réseau Oscour® reste globalement stable depuis la
mi-ao(t (3 diagnostics posés cette semaine).

Il Nombre
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Nombre hebdomadaire de GEA diagnostiquées dans les services o 10
d’urgences participant au réseau Oscour®. Période du 15/06/2009 £
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nées du CH de Chateau-Thierry n’apparaissent pas dans cette figure, du fait de Date

l'intégration récente de cet établissement au réseau Oscour® (début 2010)
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| Surveillance non spécifique : passages aux urgences <1 anet 275 ans |

| Méthode d’analyse |

Pour chaque série, un seuil d'alerte hebdomadaire a été déterminé par la méthode des « limites historiques ». Ainsi la valeur de lase-
maine S a été comparée a un seuil défini par la limite a 2 écarts -types du nombre moyen de passages observés de S-1 a S+1 durant
les années 2007 a 2009. Le dépassement deux semaines consécutives du seuil d'alerte est considéré comme un signal statistique.

Les données historiques correspondent aux données agrégées transmises par les établissements via le Serveur Régional de Veille et
d'Alertes (SRVA).

| Département de I’Aisne |

Cette semaine, les passages auxurgences de nourrissons de moins de 1 an sontrestés stables (107 passages contre 114 en semaine
2010-48) en-deca de la valeur attendue et du seuil d’alerte.

Les passages de patients de plus de 75 ans sont en diminution cette semaine (340 passages contre 358 en semaine 2010-48) et en-
deca de la valeur attendue et du seuil d'alerte pour la deuxieme semaine consécutive.

| Figure 7 |
Evolution des passages de moins de 1 an dans les services Evolution des passages de plus de 75 ans dans les services
d'urgences du département de I'Aisne*. d'urgences du département de I'Aisne®.
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*CH Chateau-Thierry, CH Chauny, CH Hirson, CH Laon, Poly clinique Saint-Claude, CH Saint-Quentin et CH Soissons.

| Département de I’Oise |

Cette semaine, les passages aux urgences de nourrissons de moins de 1 an et de patients de plus de 75 ans ont augmenté (avec,
respectivement, 253 et 424 passages contre 230 et 416 en semaine 201048).

| Figure 8 |
Evolution des passages de moins de 1 an dans les services Evolution des passages de plus de 75 ans dans les services
d'urgences du département de I'Oise*. d'urgences du département de I'Oise*.
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*CH Beauv ais, CH Compiegne, CH Creil, CH Noyon, Poly clinique Saint-Céme et CH Senlis.
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| Département de la Somme |

Cette semaine, les passages auxurgences de nourrissons de moins de 1 an et de patients de plus de 75 ans sont en diminution (avec,
respectivement, 65 et 406 passages contre 74 et 450 en semaine 2010-48) et en-deca du seuil d'alerte. Malgré cette diminution, le
nombre de passages de patients de plus de 75 ans est toujours supérieur au seuil d’alerte.

Evolution des passages de moins de 1 an dans les services Evolution des passages plus de 75 ans dans les services d'ur-
d'urgences du département de la Somme*. gences du département de la Somme*.
m— Passages < 1 an Historique - - - -Valeur attendue Seuil — Passages 2 75 ans Historigue - - - -Valeur attendue Seuil
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*CH Abbeville, CH Amiens, CH Doullens, CH Montdidier et CH Péronne.

| Surveillance de la mortalité : décés 2 75 ans et 2 85 ans |
| Méthode d’analyse |

Pour chaque série, un sedil d'alerte hebdomadaire a été déteminé par la méthode des « limites historiques ». Ainsi la valeur de lase-
maine S a été comparée a un seduil défini par la limite a 2 écarts -types du nombre moyen de déces observés de S-1 a S+1 durant les
années 2004 a 2009 (a I'exclusion des années 2003 et 2006 pour lesquelles une sumortalité a été observée durant la saison es tivale).
Le dépassement deux semaines consécutives du seuil d'alerte est considéré comme un signal statistique.

Les données historiques correspondent auxdonnées transmises par I''NSEE depuis 2004.

Du fait des délais d'enregistrement, les décés sont intégrés jusqu'a la semaine S-2.

Afin de limiter les fluctuations dues aux faibles effectifs, les données de mortalité sont présentées pour I'ensemble de la région Picar-
die.

| En Picardie |

En semaine 201047, les décés de personnes agées de plus de 75 ans ont augmenté dans la région (134 décés contre 111 en se-
maine 2010-46) mais restent inférieurs au seuil d’alerte.

Les déces de personnes agées de plus de 85 ans sont stables en semaine 2010-47 (69 déces contre 65 en semaine 2010-46) et con-
formes aux valeurs attendues.
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| Indicateurs suivis |

| Pathologies liées au froid |

Al'hopital :

- Diagnostics de pathologies liées au froid (gelures, hypothermies et autres effets d'une baisse des températures) posés dans les
services d'urgences participant au réseau Oscour®.

| Bronchiolites |

En médecine de ville :

- Diagnostics de bronchiolites posés par les SOS Médecins dAmiens et Creil

Al'hopital :

-  Diagnostics de bronchiolites posés dans les services d'urgences participant au réseau Oscour®.

Au laboratoire :

- Les isolements de VRS réalisés par le laboratoire de virologie du CHU d’Amiens chez des patients hospitalisés

| Rhino-pharyngites |

En médecine de ville :

- Diagnostics de rhino-pharyngites posés parles SOS Médecins d’Amiens et Creil

Au laboratoire :

- Les isolements de rhinovirus réalisés par le laboratoire de virologie du CHU d’Amiens chezdes patients hospitalisés

| Syndromes grippaux |

En médecine de ville :

- Consultations poursyndromes grippaux chezles médecins vigies du réseau Sentinelles de I'lnsemm

- Diagnostics de syndromes grippaux posés par les SOS Médecins d’Amiens et Creil

Al'hopital :

- Diagnostics de syndromes grippaux portés dans les services d'urgences participant au réseau Oscour®
Au laboratoire :

- Les isolements de virus grippaux (A, B et A(H1N1)2009) réalisés par le laboratoire de virologie du CHU d’Amiens chez des p a-
tients hospitalisés

| Gastro-entérites aigués (GEA) |

En médecine de ville :

- Consultations pour GEA chez les médecins vigies du réseau Sentinelles de I'lnsem

- Diagnostics de GEA posés par SOS Médecins d’Amiens et Creil

Al'hépital :

- Diagnostics de GEA posés dans les services d'urgences participant au réseau Oscour®

Au laboratoire :

- Les isolements de rotavirus réalisés par le laboratoire de virologie du CHU d’Amiens chez des patients hospitalisés

| Surveillance non spécifique de I'activité hospitaliére d’'urgences et des déces |
Serveur Picarmed (SRVA) :

- Passages aux urgences de nourrissons de moins de 1 an et de personnes agées de plus de 75 ans dans les 19 centres hospita-
liers renseignant quotidiennement le SRVA

Serveur INSEE :

- Nombre de déces « toutes causes » de personnes agées de plus de 75 ans et plus de 85 ans déclarés a I'INSEE par les services
d'état-civil de 26 communes
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