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ervice

Fonction, nécessaire a la
réalisation et a I'évaluation
des démarches de Santé
Publique



Systeme d'information Enidémiologioue
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I de Santé
N des Armées

‘?» Définition

e Recuell continu des informations sur la
morbidité et la mortalité,

e Sur les populations dans leurs effectifs et
leurs structures,

e Permettant un suivi longitudinal des
maladies cibles sur la base de taux,

» Diffusé en temps opportun a ceux gqui en ont
besoin.
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de Santé

e Objectifs

 |dentifier des problemes nécessitant des
actions d’'urgence

* |dentifier les besoins, les priorites de santé
 Mesurer I'impact des programmes de santé

e Influer sur les axes de recherches
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I de Santé
N des Armées

Qui Survellle ?

e Tout médecin militaire
e En tous lieux
 En permanence

o Stratégie exhaustive sur 'ensemble des
formations de santé militaires
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I de Santé
N des Armées

Qui Survelller ?

 Uniguement les militaires francais

e Donc :
— Ni les civils de la défense
— Ni les éleves des lycées militaires
— Ni les stagiaires éetrangers
— Ni les patients civils des hopitaux militaires
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I de Santé
N des Armées

Quoi Survelller ?

e Priorités nationales et militaires

 Maladies Transmissibles

 Maladies Non-Transmissibles

e Accidents

e Conduites et Comportements a risque
e Symptomes, syndromes
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de Santé

hesme - Stratégie sélective sur
des problemes prioritaires

e 31 maladies DO et...

e Choix de priorités d’interét militaires
— Tout Paludisme
— Autres hepatites virales (donc E)
— EXpositions sexuelles a risque
— Coup de chaleur d’exercice
— Blessures par armes a feu ...

e 64 evenements
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I de Santé
N des Armées

Comment Survelller ?

e En Réseau & en 6 Etapes :

— Enregistrement des données )
— Déclaration de l'info. enregistrée  Soignants

— Collecte de I'information déclaree
— Analyse de l'information | Epidémiologistes
— Reétro Information
— Animation de réseau et Enquétes
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I de Santé
N des Armées

Enregistrement

e Criteres de declaration des cas
— Ceux de la DO en priorité
— Creés ou adaptes si nécessaire

* Nature de I'information enregistree
— Succincte
— Adaptée des fiches de notification de DO
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de Santé

R Déclaration de
I'information enregistree

o Alerte (x18)
— EX.: méningococcie, TIAC...

 Message éepidémiologique hebdomadaire

* Fiches spécifiques de déclaration (52/64)

— Inspirées des fiches de notification DO
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2. Collecte de l'information @
déclarée

« 2 Départements d’épidémiologie et de

e 3 impératifs :
— rapidité,
— périodicite,
— exhaustivitée.
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de Santé

N des Armées

Analyse de l'information

DESP Sud (Outre mer et OPEX) Semaines: 15-16-17 et 18-2008

Mombre de cas
4 dermniéres Moyenne

. Diminution Augmentation _ N
Affections semaines historigue
Amibiase 0 1.4
Dhiarrées OM ou OPEX 262 3670
Shigelloses 5 3.8
MST 1 1,9
Accident d'exposition au sang 3 6.2
Exposition sexuelle au VIH 38 49 4
Dengue 2 11.5
Leishmanioses cutanées 4 5.8
Paludisme 23 233
IRAF 39 431
Exposition & la rage 0 0.8
Figvre dorigine indéterminés OM ou OPEX 15 40,2
Coup de chaleur d'exercice & 2.5
Etat de stress post-traumatique 0 0.3
Conduite auto-agressive 1 1,6
Accident par arme a feu 3 1.4
Traumatisme sonore 20 12,6
Effets indésirables d'une chimioprophylaxie 3 1.6
Daces toutes causes 2 2.2
-200% -100% 0% 100% 200%

Pourcentage d'augmentation ou de diminution

i Au delad des limites historiques 14



de Santé
N des Armées

Rétro Information

« Bulletin de R-1 Epidémiologique (BRIE)
— Hebdomadaire L
— > 400 destinataires =

InsTI CHICAL
Devanremen CEMICIOGIE T 5F SANTE FLOLIGLE

* Rapports d’investigation

 Bilans annuels par maladie

« Alimenter I'action de santé publique =="""=="""""
 Ameliorer les compétences et motivation des
participants.
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I de Santé
N des Armées

Animation de Réseau

* Initier et conduire les investigations

 Evaluer le systéme
— Validité, Production

* Faire évoluer le systeme

— Comité de suivi : choix de priorités
 Dynamiser les acteurs
 Former, publier
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I de Santé
N des Armées

Une Surveillance pour AGIR

e Quelgques exemples dans les armées en
fonction des 4 objectifs

 |dentifier les urgences

 |dentifier les besoins, les priorités de sante
e Mesurer I'impact des programmes de sante
 Influer sur les axes de recherches
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I de Santé
N des Armées

|dentifier les urgences

» Epidémies détectées précocement :
— diarrhées a Djibouti en 1997,
— leishmanioses en Guyane en 2003,
— fievre typhoide en Cote d’lvoire en 2001,
— paludisme en RCI en 2002-3,
— 10 a 20 TIAC/an.
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Heure de début des symptomes

e Crogue-monsieur du16/12 : OR =6,02, 1c95%=[1,31 ; 31,46]

 Norovirus

— génogroupe Il

— génotype

Bristol (GGII-4)
— 6 patients +
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Figure 2 : Distribution des symptdmes présentés par les 28 malades
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s, |dentifier les besoins,
les priorités de santé

e Generalisation de la Vaccination Méningite

 Réforme du calendrier vaccinal : coqueluche
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‘3 Méningococcies dans
les armees. 1983-2007
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I de Santé
N des Armées

Coqueluche

e 2006 : 4 eclosions, 25 cas, 2 pays
e 2007 : mise sous Survelllance

 Avril 2008 : vaccination de rappel dans
les 10 ans suivant I'incorporation
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de Santé

I o e Mesurer I'impact
des programmes de sante

e Prévention des IST dans les armeées
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Cas

g

Service
de Santé
N des Armées

Prévention des IST
dans les armées

Fréquence en 2005

0,0% 20,0% 40,0%
gonococcie (n=23) I | 32.4%
chlamydiase (n=20) | 28,2%
papilomatose (n=14) 19.7% + 22 nouvelles
herpes (n=4) 5,6% , .,
mycoplasmose (n=4) °.6% Taux d'incidence SerOpOSItIVIteS
candidose (n=2) 2,8% p100 000 h.an
syphilis secondaire (n=1) :| 1,4% 80 - 76 VI H en 2005
syphilis primaire (n=1) :| 1,4% 70 -
streptocoque F (n=1) []14% 50
VIH* (n=1) [ ]1.4% 5o
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I de Santé
N des Armées

Influer sur les axes de recherches

 Recul du paludisme

« Accidents de parcours justifiant
— des ajustements de la stratégie de lutte,
— voire des programmes de recherche !
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Service
de Santé

N des Armées

Evolution des stratégies
de lutte et des recherches
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Simple
Réaliste
Sensible (au sens diagnostic)
Spéuﬁque (aux armées)
Rapide
Orientée vers I'Action
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Service

¢
*fﬂ:s"’i'r‘féesSu_rveillance en temps réeel

Fiche de cas

Numéro de rapport ; SAF2DBCDIEFCDFS804257070006E5E05
Identification
Unité - 3 REI Mission : Depuis un CMU
Date des signes : 2005-09-02 00:00 Date de consultation : 2005-09-02 22:05

Four information

Amerique centrale, du Sud et Caraibes

Fratiquementtoute ['amengue centrale, le nord de 'amérigue du sud etles Caraibes sont en alerte Dengue DNG, avech a
10% defarmes hemorragiques etune monalite liee &levee, Le sérotype n'a pas circulé depuis plusieurs années d'une
maniere aussi nette (depuis 7 a 10 ans ou plus selon les pays). Les autarités sanitaires mettent en place des moyens de
lutte assez consequents avec 'aide du CDC Atlanta,

Source : Ministeres locaux
3

hAZ Hupin
Fesponsahle Unite de Veille sanitaire
DESF/AMTSSA

R oy —
Epanchement plevral Hépatomégalie
Irritation meningee Ascite

Tabhleau de gravité
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de Santé
N des Armées

Vellle sanitaire

* Activité consistant a se tenir informé des
iInformations pouvant étre utiles dans la prise
en compte des risques sanitaires

* Dotée de procédures de Qualitée

* Ne pouvant garantir 'exhaustivité ni la
standardisation de ses informations

JP BOUTIN - IMTSSA
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Q L'événement devient une

de Santé

 information sanitaire...

Evenement Sources Media
sanitaire variables Diverses langues

Guu\rernementales 5

EHEHGIIIG i

= .- TIOUS DISEASES
| Jl‘ Intergouvernementales ’
i, i: :
) !:.
' Indépendantes
4’ .7 B

%
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Q== Cette Information a-t-elle

I\ des Armées

e Crédibilite

}-» Cotation de Pinformation

e Fiabilite
e Pertinence -» Contexte Politique

o Utilite - Pour les armeées




e, ...de l'information au
Renseignement sanitaire

* Bien cotée, Pertinente et Utile = Prioritaire
o Contextualisée, Comparée, Enrichie

 Rapidement Synthétisée et Diffusée
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[ s Fiches de vellle

« RDC 06/07/2006 : Choléera

— Epidémie de Choléra sur Goma (Nord Kivu), 14
cas fin juin dans les Forces armeées
gouvernementales (5° et 7° brigades). 7 DC dans
la 9° brigade a 50 km au nord de Goma. C2

e C’est la réetro-information de la Vellle !
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Fiche de veille Routine 20 avril 2007

LIBAN
Fievre aphteuse (Foot and Mooth Disease)

Message de I'OIE (organisation Internationale des Epizooties). 2 Fovers :
Foyer 1 : Hasbava, AL JANOUB. Date de début du foyer 25/02/2007;
L'événement se poursuit (o la date de cléture de I'incident n'a pas été
envoyée): 65 Animaux attemts (ovins/caprins). La vaccination de routine
n'est pas appliquée chez les ovins et les caprins dans cette région.

Fovyer 2 : Zahle suburb, AL BIQA. Date de début du fover 07/02/2007,

L incident est clos (10/03/2007), 4 Bovins, La vaccination de routine est
pas appliquée chez les ovins et les caprins dans cette région (tvpe O).
Source de I'infection: Transport illégal d'animaux ; Mesures de lutte
appliquées, Dépistage, Vaccination suite au(x) fovers, Désinfection des
établissements infectés. Vaccination autorisée, Traitement des animanx
atteints (symptomatic treatments), Mesures de lutte devant étre
appliquées: Aucune mesure n'est spécifiée.

Résultats des tests de diagnostics : Laboratoire Fanar, (Laboratoire
national) Tests et résultats ELISA Positif

Carte localisations des fovers (seul le fover dHasbaya, AL JANOUB au
Nord se poursuit semble-t-11) (points roufes sur la carte)

Source : OIE du 20/04/2007, selon Information regue le 19/04/2007 de Dr

Nabih Gosh. Directeur, Direction des resources ammales, Ministére
d'Agriculture, Beyrouth, Liban

MC Hupin

Responsable Unité de Veille sanitaire
DESP/IMTSSA
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Service

de Santé

N des Armées

Mémoire de |la Vellle

/= BIENVENUE SUR BEDOUIN - Windows Internet Explorer

MINIST ERE
DE LA DEFENSE

de Santé
~ des Armées

BEDOQUIN

La Banque Epidémiologique de Données sur I'OUtre-mer et la zone INtertropicale

PAYS MALADIES
et et
TERRITOIRES SYNDROMES

TOXIQUES INDUSTRIELS
et
CHIMIQUES

BEDOUIN est développée par I'Unité de Veille Sanitaire
du Département d'Epidémiologie et de Santé Publique

Guide del'utilisateur

INFORMATIONS
et
AVERTISSEMENTS
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Service Attention :

de Santé

\ des Armées |und| et mardl !

Le Pharo Marseille
Lundi 8 et mardi 9
septembre 2008

siaccinatinn Tropd L" [(]ml‘l‘luni:‘_ﬂt |-[_1|15 Iihrl:"_ﬂ sur
o o 1 it tout theme de medecine et
pathologie tropicales

(I e
Al e bl ks

Merci et a bientbt !
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