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Pour la semaine n° 2015s14 allant du 30/03 au 05/04/15, le réseau Sentinelles a
observé la situation suivante :

SYNDROMES GRIPPAUX
Activité modérée

Les médecins Sentinelles surveillent le nombre de cas de syndromes grippaux vus en consultation
(définis par une fiévre supérieure a 39°C, d'apparition brutale, accompagnée de myalgies et de
signes respiratoires). A partir de ce nombre de consultations pour syndromes grippaux, il est
possible d'estimer la part attribuable a la grippe.

Surveillance clinique : en France métropolitaine, la semaine derniére, le taux
d'incidence des cas de syndromes grippaux vus en consultation de médecine
générale a été estimé a 60 cas pour 100 000 habitants (IC 95% [44 ; 76]), soit
38 000 nouveaux cas, en dessous du seuil épidémique (105 cas pour 100 000
habitants) [1].

Au niveau régional, les taux d'incidence les plus élevés ont été observés en :
Rhone-Alpes (135 cas pour 100 000 habitants , IC 95% [81 ; 189]), Nord-Pas-
de-Calais (122, IC 95% [5 ; 239]) et Aquitaine (117 , IC 95% [0 ; 261]) (les
données régionales complétes sont présentées a la fin du bulletin) .

Bilan de I'épidémie 2015 : I'épidémie a duré 9 semaines, entre le 12 janvier et
le 15 mars 2015 (semaines 2015s03 a 2015s11) et 2 847 000 personnes auraient
consult¢ leur médecin généraliste pour un syndrome grippal (IC 95%
[2793 000 ; 2900 000]). La part attribuable a la grippe a été estimée a
2 343 000 (IP 90% [1 925 000 ; 2 749 000]).

Concernant les cas rapportés, durant les 9 semaines d'épidémie, 1'dge médian
des cas était de 32 ans (de 2 mois a 100 ans). Les hommes représentaient 48%
des cas. Les tableaux cliniques rapportés par les médecins Sentinelles ne
présentaient pas de signe particulier de gravité : le pourcentage d'hospitalisation
a été estimé a 0,3% (IC 95% [0,2 ; 0,4]).

Efficacité vaccinale : l'efficacité vaccinale (EV) estimée cette année est plus
faible que les années précédentes, notamment chez les personnes de plus de
65 ans (EV=5%, IC95% [-8 ; 16]) [2]. Elle a été estimée a 61% (IC 95%
[51;69]) chez les personnes de moins de 65 ans avec une maladie chronique

(estimations incluant les données de I'ensemble de la période épidémique).
Plus d'information sur cette surveillance

L'équipe du réseau Sentinelles

0]
grippenet.

Des données complémentaires sur les syndromes grippaux mesurés dans la population
générale sont disponibles dans la suite de ce bulletin et sur www.grippenet.fr.

[1] Costagliola D, et al. A routine tool for detection and
syndromes in France. Am J Public Health. 1991;81(1):97-9.

[2] Falchi A, et al. Field seasonal influenza vaccine effectiveness: Evaluation of the screening
method using different sources of data during the 2010/2011 French influenza season. Hum Vaccin
Immunother. 2013. 9(11):2453-9
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Données consolidées des 4 derniéres semaines

Pour la semaine n°2015s14
Carte d'interpolation spatiale des données
basée sur les taux d'incidence départementaux
Cartes consultables sur http:/www.sentiweb.fr
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Evolution des incidences nationales

Réseau Sentinelles, Syndromes Grippaux, France métropolitaine
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épidémique en rouge, obtenu par un modele de régression périodique [1]
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Syndromes Grippaux (2/2)

Surveillance virologique

Pour la semaine n° 2015s14 allant du 30/03 au 05/04/15, le réseau Sentinelles a observé la situation suivante :

Description virologique des syndromes grippaux

Depuis la semaine 2014s40, date de début de la surveillance, 2582 prélévements ont été réalisés par des médecins du réseau
Sentinelles. Pour 1434 prélévements, une détection positive a été obtenue pour les virus grippaux, se répartissant comme suit :
- 285 (19,9%) virus de type A(HIN1)pdm09,

- 798 (55,6%) virus de type A(H3N2),

- 2( 0,1%) virus de type A non sous-typé,

- 24 ( 1,7%) virus de type B lignage Victoria,

- 325 (22,7%) virus de type B lignage Yamagata,

- 5( 0,3%) virus de type B lignage non déterminé.

5 co-infections de virus grippaux ont été observées. Les prélévements ont ét¢ analysés par le CNR des virus influenzae (CC Paris,

CA Lyon) et par le laboratoire de virologie de I’'Université de Corse.

Résultats virologiques des prélévements des 3 dernieres semaines de surveillance
2015s14 2015s13 2015s12
Nombre de prélévements testés pour la grippe 25 65 97
- Positifs pour le virus de la grippe 8(32,0%) 26 (40,0%) 48 (49,5%)
Nombre de prélévements testés pour les autres virus 25 65 97
- Positifs pour le virus respiratoire syncytial (VRS) (%) 2 ( 8,0%) 3 ( 4,6%) 3( 3,1%)
- Positifs pour le Rhinovirus (HRV) (%) 3 (12,0%) 8 (12,3%) 11 (11,3%)
- Positifs pour le Metapneumovirus (hMPV) (%) 0( 0,0%) 0 ( 0,0%) 2( 2,1%)
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Evolution de la répartition des virus grippaux et du taux de positivité* depuis la semaine 40 de 2014

* Le taux de positivité est le rapport du nombre de prélévements positifs pour la grippe sur le nombre de prélévements testés. Le suivi du taux de positivité des
examens permet d’estimer la part de la circulation virale de la grippe parmi les diagnostics cliniques de syndromes grippaux.

Preévisions du taux d’incidence

Selon les modeles de prévision reposant sur les données historiques [3] et sur les ventes de médicaments
(partenariat IMS-Health) [4], I’activité des syndromes grippaux va continuer de diminuer dans les prochaines semaines
(voir graphe ci-contre).

Plus d'information sur cette surveillance

[3] Viboud C, et al. Prediction of the spread of influenza epidemics by the method of analogues. Am J Epidemiol. 2003
Nov 15;158(10):996-1006.

[4] Vergu E, et al. Medication sales and syndromic surveillance, France. Emerg Infect Dis. 2006. 12(3):416-21

—e— Taux d'incidence

10004——  Seuil épidémigque
= -+- Prédictions (modéle histarique)
2 -=+- Predictions {modéle vente médicaments)
S500
=
=
o
@B00
=2
[ 1]
st
=
Z400+
(&)
=
=
Z 200
()
=
S
-
T T T T T T T
2015503 2015307 2015509 2013511 20159813 20159513 2013817
Semaine
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par une méthode reposant sur les données historiques [2] (en marron),
et une méthode reposant sur les ventes de médicaments [3] (en vert)

partenariat IMS-Health)
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Devenez acteur de la surveillance de la grippe grace a GrippeNet.fr :

Nous comptons sur la participation de chacun !

GrippeNet.fr est un projet de recherche mis en place par le réseau Sentinelles (Inserm — UPMC) et I'Institut de veille sanitaire. Il permet a chacun de participer a la surveillance et a la recherche sur la
grippe en France métropolitaine, de fagcon anonyme, volontaire et directement en ligne. Pas besoin d'étre malade pour participer ! Plus d'informations sur www.grippenet.fr.

Les participant(e)s de GrippeNet.fr

Létude GrippeNet.fr compte 6 634 participants inscrits sur le site
www.grippenet.fr. La semaine derniére, 4 229 personnes (63,8% des
inscrits) ont rempli un questionnaire hebdomadaire de symptomes.

Méme si I'épidémie de grippe est terminée, nous comptons sur votre
participation que vous ayez des symptémes a déclarer ou simplement a
nous avertir de I'absence de symptémes.

La saison 2014-2015 de GrippeNet.fr se termine le 14 avril prochain,
mais rejoignez-nous d’ores et déja pour la prochaine saison !

Etat de santé des participant(e)s sur les 7 derniers jours
(en % de participants)

Syndrome grippal 1,9%
Aucun symptome 87,2%
Autres symptomes non grippaux 5,0%
Rhume 3,7%
Allergies 1,9%
Symptomes gastro-intestinaux | 0,3%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Focus sur les syndromes grippaux

GrippeNet.fr fait partie d’un systéme de surveillance de la grippe en ligne au niveau européen, Influenzanet. Afin de rendre les résultats comparables, la
définition du syndrome grippal utilisée est celle de 'ECDC (European Centre for Disease Prevention and Control) : fievre ou autres symptémes généraux
(myalgies, fatigue) d’apparition brutale, accompagnés de signes respiratoires.

La courbe ci-dessous représente I'évolution des syndromes grippaux durant la saison 2014-2015, en
comparaison de celle de 2013-2014.

Le pourcentage de syndromes grippaux surveillés sur les sept derniers jours via GrippeNet.fr se stabilise,
avec 1,9% des participants estimés avec un syndrome grippal, contre 2,2% la semaine précédente.
Lannée derniére a la méme période, I'activité des syndromes grippaux était au méme niveau.

Cette tendance a la diminution de I'évolution des incidences de syndromes grippaux est cohérente avec
les données du réseau Sentinelles.
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La semaine derniére, parmi les participants présentant des symptomes compatibles avec un syndrome
grippal, 24% ont consulté un médecin généraliste (contre 31% la semaine derniere), 8% un pharmacien,
4% d’autres services de santé (dont les urgences), et 64% n’ont consulté aucun professionnel.
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Pour la semaine n°® 2015514 allant du 30/03 au 05/04/15, le réseau
Sentinelles a observé la situation suivante :

DIARRHEE AIGUE
Activité forte
Les médecins Sentinelles surveillent le nombre de cas de diarrhées aigués
vus en consultation (défini par au moins 3 selles liquides ou molles par
Jour datant de moins de 14 jours motivant la consultation).

Surveillance clinique : en France métropolitaine, la semaine
derniére, le taux d'incidence des cas de diarrhée aigué vus en
consultation de médecine générale a été estimé a 184 cas pour
100 000 habitants, IC 95% [156 ; 212], (soit 119 000 nouveaux
cas), juste au-dessus du seuil épidémique (180 cas pour 100 000
habitants) [1].

Au niveau régional, les taux d'incidences les plus élevés ont été
notés en : Nord-Pas-de-Calais (432 cas pour 100 000 habitants,
IC 95% [211 ; 653]), Poitou-Charentes (388, IC 95% [75 ; 701])
et Lorraine (359, IC 95% [186 ; 532]) (les données régionales
compleétes sont présentées a la fin du bulletin).

Concernant les cas rapportés, 1'age médian des cas était de
24 ans (de 3 mois a 100 ans). Les hommes représentaient 53% des
cas. Les tableaux cliniques rapportés par les médecins Sentinelles
ne présentaient pas de signe particulier de gravité : le pourcentage
d'hospitalisation a été estimé a 0,5% (IC 95% [0,0 ; 1,5]).

Prévision : selon le modéle de prévision basé sur les données
historiques [2], le niveau d'activité des diarrhées aigu€s pourrait
rester stable dans les prochaines semaines (voir graphe ci-contre).

Plus d'information sur cette surveillance

L'équipe du réseau Sentinelles

[1] Costagliola D, et al. A routine tool for detection and assessment of
epidemics of influenza-like syndromes in France. Am J Public Health.
1991;81(1):97-9.

[2] Viboud C, et al. Prediction of the spread of influenza epidemics by the
method of analogues. Am J Epidemiol. 2003 Nov 15,158(10):996-1006.
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Réseau Sentinelles, Diarrhée aigue, France métropolitaine
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Varicelle

Pour la semaine n° 2015s14 allant du 30/03 au
05/04/15, le réseau Sentinelles a observé la situation
suivante :

VARICELLE
Activité modérée
En France métropolitaine, la semaine derniére, le
taux d'incidence des cas de varicelle vus en

consultation de médecine générale a ét¢ estimé a
33 cas pour 100 000 habitants (IC 95% [21 ; 45]).

Quinze foyers régionaux ont été observés, d'activité
forte en Nord-Pas-de-Calais (98 cas pour 100 000
habitants), Alsace (75), Picardie (59), Lorraine (58),
Aquitaine (51), Centre (48), Rhone-Alpes (44) et
Auvergne (41) et modérée en Ile-de-France (31),
Corse (29), Provence-Alpes-Cote-d'Azur (23), Pays-
de-la-Loire  (22), Languedoc-Roussillon (22),
Franche-Comté (21) et Basse-Normandie (20). *

Plus d'information sur cette surveillance

L'équipe du réseau Sentinelles

* Les données régionales complétes sont présentées a la fin de ce bulletin.

Situations observées et Evolution des incidences nationales

Semaine 2015s14 (nombre de cas pour 100 000 habitants)
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Carte d'interpolation spatiale des données.
L'interpolation se fait sur la base des taux d'incidence départementaux.
Cartes consultables sur http://www.sentiweb.fr

Reéseau Sentinelles, Varicelle, France métropolitaine

Taux dincidence [cas pour 100 000 habitants}

2t 20161 w10 20050 201501 200500 20500
Année/Semaine - semaines de 2009501 & 2015514

Taux d'incidence national en bleu
(en cas pour 100 000 habitants).



http://www.sentiweb.fr/
http://www.sentiweb.fr/?page=maladies&mal=7&lang=fr

Taux d'incidence nationaux 2015s14 (non consolidé)

2015s13

2015s12

(pour 100 000 habitants)

sur les 3 derniéres semaines Estimation du taux d'incidence

[Intervalle de confiance a 95%)]

Estimation du taux d'incidence
[Intervalle de confiance a 95%]

Estimation du taux d'incidence
[Intervalle de confiance a 95%]

SYNDROMES GRIPPAUX 60 [44 ; 76]
DIARRHEE AIGUE 184 [156 ; 212]
VARICELLE 33 [21; 45]

76 [64 ; 88]
171 [151 ; 191]
2216 ; 28]

109 [95 ; 123]
151134 ; 168]
20 [14 ; 26]

Tableau 1 : Estimation des taux d'incidence et intervalles de confiance a 95%, pour chaque indicateur, en France métropolitaine, sur les 3 dernicres semaines .

Taux d'incidence régionaux SYNDROMES GRIPPAUX
pour la semaine 2015s14

(pour 100 000 habitants) Estimation du taux d'incidence

[Intervalle de confiance a 95%]

Alsace 17[0; 73]
Aquitaine 117 [0 ; 261]
Auvergne 95 [0 ; 346]
Basse-Normandie 6 [0 ; 25]
Bourgogne 12 [0 ; 45]
Bretagne 96 [17 ; 175]
Centre 45 [3 ; 87]
Champagne-Ardenne 0[0; 0]
Corse 83 [0; 194]
Franche-Comté 56 [0; 162]
Haute-Normandie 0[0;0]
lle-de-France 51[15; 87]
Languedoc-Roussillon 64 [0 ; 184]
Limousin 64 [0 ; 200]
Lorraine 31[0; 82]
Midi-Pyrénées 2[0;15]
Nord-Pas-de-Calais 122 [5; 239]
Pays-de-la-Loire 95 [0; 190]
Picardie 0[0;0]
Poitou-Charentes 0[0;0]
Provence-Alpes-Cote-d'Azur 30[0; 73]
Rhéne-Alpes 135[81; 189]

DIARRHEE AIGUE

Estimation du taux d'incidence
[Intervalle de confiance a 95%]

2130 ; 438]
53[0 ; 137]
115 [0 ; 231]
121 [31; 211]
109 [0 ; 218]
174 [73 ; 275]
167 [95 ; 239]
145 [26 ; 264]
9210 ; 208]
190 [2 ; 378]
123 [4 ; 242]
138 [70 ; 206]
7910 ; 180]
73[0; 202]

359 [186 ; 532]
175 [77 ; 273]

432 [211 ; 653]
161 [45 ; 277]
189 [1 ; 377]

388 [75 ; 701]
169 [68 ; 270]
102 [55 ; 149]

VARICELLE

Estimation du taux d'incidence
[Intervalle de confiance a 95%]

751[0 ; 208]
51[0; 151]
4110; 121]
20 [0 ; 56]
0[0;0]
410;17]
48110 ; 86]
810 ; 36]
290 ; 93]
21[0; 62]
0[0;0]
31[1;61]
2210 ; 66]
510 ; 36]
5810 ; 127]
0[0;0]
98 1[0 ; 213]
2210 ; 64]
59 [0 ; 158]
0[0;0]
2310 ; 55]
4413 ;75

Tableau 2 : Estimation des taux d'incidence et intervalles de confiance a 95%, pour chaque indicateur, pour chaque région, pour la semaine 2015s14 .

Réseau Sentinelles

Inserm-UPMC UMR-S 1136
Institut Pierre Louis d'Epidémiologie et de Santé Publique (IPLESP)
Faculté de Médecine Pierre et Marie Curie, site Saint-Antoine
27, rue Chaligny / 75571 Paris cedex 12
Téléphone. : 01 44 73 84 35/ Fax : 01 44 73 84 54
Email : sentinelles@upmc.fr

Le réseau Sentinelles est constitué de médecins généralistes
libéraux bénévoles et volontaires de France métropolitaine.

1l comprend 1306 médecins, dont 426 participent a [’activité de
surveillance continue, permettant la réalisation des bulletins
hebdomadaires. 1l est développé dans le cadre d'une convention
entre l'Inserm, I'Université Pierre et Marie Curie (UPMC) et
I'Institut de Veille Sanitaire (InVS).

Responsable du RS : Thomas Hanslik

Responsable adjoint du RS : Thierry Blanchon
Surveillance continue : Victoire Roussel, Noémie Baroux
Systéme d'information, Biostatistiques : Clément Turbelin

Rédacteur : Yves Dorléans

Antenne régionale Responsable Animateur
2T . . Lisandru Capai
Méditerranée Jean-Pierre Amoros Alessandra Falchi
Auvergne

Rhone-Alpes
Midi-Pyrénées

Marianne Sarazin

Meélina Jacquet

Nord-Pas-de-Calais
Centre

Thierry Prazuck

Mathieu Riviére

Vous avez besoin
d'informations ?

Vous pouvez consulter notre site
internet :

http://www.sentiweb.fr

Vous étes médecin
généraliste

Vous souhaitez participer au
réseau Sentinelles ?

http://www.sentiweb.fr

N'hésitez pas a nous contacter
aux coordonnées ci-dessus.

Rubrique
Espace médecin

Ou contactez-nous aux
coordonnées ci-dessus.
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