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Surveillance et prévention
des épidemies saisonnieres
de gastro-entérites
dans les EHPAD
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Orgnize snd Pramate Gpdemilgcl Networks

Objectifs

« Evaluer 'impact des épidémies
saisonnieres de GEA dans les EHPA

» Elaborer une stratégie de prévention a
partir des informations obtenues dans le
cadre de la surveillance

» Etudier les souches virales impliquées
dans les épidémies
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Acteurs et missions

Conception du projet

CCLIN-Est .
Financement
ARLIN Recrutement )
. Pilotage de
CNR des virus . . )2
Analyses virologiques I’étude

entériques
Recueil, animation, gestion

(o) R ,
pen Rome des données

EHPA région est
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Principes

2 saisons : 2008/2009 & 2009/2010
« Surveillance des sem 46 (mi-nov) a 15 (mi-avril)

* 96 EHPA recrutés dans les 5 régions Est:
— 20 en Alsace
— 16 en Bourgogne
— 23 en Champagne-Ardenne
— 7 en Franche-Comté
— 30 en Lorraine
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Recueil de données

Fiches profil

Open Rome
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Données cliniques hebdomadaires
Données virologiques
Enquéte de satisfaction

Données cliniques (1)

» Transmission hebdomadaire (fax, mail)

L

Est/ARLIN

Etude GERONTO GASTRO (annexe 2)
Relevé hebdomadaire des Gastro-Entérites 200v-2010
S THNR des virus enterigues/O
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Donneées cliniques (2)

e Transmission si concerné

Noms et prénoms Duede Sexe Cocher i présence Datede | Date de fin des envoyés au (Bactéries/ Evolution : guérison | suspecté** : 1 hydrique,
Open Rome

des idinics

La1mise en évidence des agenss pathogénes provenant des Schautilions de matiares fcales et vn élément mmportant de 1"analysa des cas poncmiels ou groupss
de gasmoentérites virales. Sila clinigue le justifis, Ia recherche de bactéries ou de parasites ainsi que la recherche rapide de rotavirns, adénoviras,..

Donneées virologiques (1)

le Iaboratoire d’analyses médicales (LAM) choizi par le résident est apte e faire) doit éire demandée en plus de I'envoi des prélévements an C\'R
des virns entériques. 5i une recherche ramde de rotavirs 3 268 remouvés positve au LAM du résident. wn prelevemeant sera en plns adressé au CHE poar
confimation at iypage de la souchs.

Qui prélever ?

#  Suspicion de gastroentérite virale (définition dans le document de présentation du travail) ET apparition de cas groupés
(a partir de I cas),

- Recuetllir un échantllon de selles sur différents patienrs an fil de 1"epidemis (6 3 10 patients an maximum pour un méme épisode de cas groupes),
Qu:llui preiewr

> dams [a phase clicique initale | ou mazimum 48 beures apres les premiers signes. e S—
Comment prelever ET envoyer 7 - .
&_-.;_:, BUVARD =
pr—— BUVARD JAT; Laborataire
ex Diarrhsigues : — "1 - %
e ] =t = |l || == || wvwoeee
‘uze Doix FICHES
Flacon 40 ml {foumd) : COLLER Facahile emballage fgids dum D'ENVOR
UNE ETIQUETTE avec som, prenem. || - wn facon de 180 ml fuami) T, be zacket ut i i
age du paciens et dase DI.-\G\'OBAG A4DUAS Pl oo e i szvaloppar faumees mur
de préfevement “as grupde : metive |"enusmble dés R ST lesguelles I'sdresse du
Hlaccin Ses i e sachist PRELEVEMENT = st laboratoire est déjs pré-
st de secudi (Tadle du + UNE FICKE EFIDEME  par Emprimés on équiralent
g 35000 I nemheg wavei. Jaindse cox fiches anz Agre:ze du laboratoire :
rentuentillons | A8 o A5 e Canita Mational de
(Fickes anzeze 5 ot ) Raférance des Virn: Entérioues
Laboratoire de virslogie
Eviter de poster veirs pcele' cemien U apras-mudi davendredi ou veille d'un jour feme, ou un week-end oum jous fazie. CHU, Plasem Techmique de
- Les échantillons peuvent étre conserves & £*C (JUSQUE § JOURS) avant sava: (un sl emvol pour plusisurs cas) Bioloza
- Cestion des cas ef re,nltsts de: prélévements : les resultats cominarifs sont enveyss le plus vite possible mais ne 2, mae Acgelique Ducoudray
doivent pas 112 attendis PO WANT2 en p]a-:e les mezures da préveation recommandess. BP3TI3 i
- Dans le cas d'une pideme, perser 2 informer voire antapne regionale de lutte cozire les mfections nosoconuales ainsi 21070 DIFOM Cedax
que la DDASS. Tel: 0380193437
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Donneées virologiques (2)

FICHE INDIVIDUELLE
UNE FICHE PAR PATIENT ET PRELEVEMENT

(CCLIN Est/Antenne régionale/GROG Géronto/CNR)

*PERSONNE DEMANDANT L'INVESTIGATION (a qui seront adressés les résultats):

«Nom/Fonction :

«Institution

*Adresse

*Téléphone

+INFORMATIONS PATIENT (Une étiquette doit étre collée sur le flacon avec : nom, prénom, age du patient, date du prélévement sont déja notés sur le
petit flacon contenant les selles)

- Nom : - Prénom :

- Date de naissance : - Sexe :

- Date du prélevement : - Date de début de l'infection :
- Signes cliniques (cocher et compléter les cases co  ncernées) :

Début brutal : [m]

Diarrhée : [m]

Vomissements : [m]

Fievre : O Noter la température maximale : ...........

Crampes abdominales : m}

Céphalées : m}

Autres (préciser) : O

- Pour ce patient, des analyses microbiologiques des selles ont déja été réalisées :

-0 oui

*Si oui, lesquelles (bactériologie, rotavirus, adénovirus,...) Si résultats, indiquez les micro-organismes identifiés :

<O Non

*CONTEXTE : si épidémie (ou cas groupés), préciser le nombre de patients concernés : ...........

Animation

e Pré-recrutement : ARLIN

e Premier contact : téléphonique

* Envoi du matériel d’étude

» Relances tel puis mail

» Bulletin étude + Réseau des GROG

+/- développement d’un site internet

Open Rome




 Bulletin
» Résultats virologiques
« Contacts téléphoniques

Retour d'information

Opan Rome.
Participation (1)
Région EHPA pré-recrutés 2008-2009 2009-2010
Alsace 20 20 16
Bourgogne 16 15 6
Champagne 23 19 12
Ardenne
Franche
Comté / = 1
Lorraine 30 26 16
Total 926 85 51
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Participation (2)

* Relevés recus/attendus
—1493/1870 (79,8%) en 2008-2009
—714/1173 (60,9%) en 2009-2010

Open Rom

Orgnize snd Pramate Gpdemilgcl Networks
1 ocmoe 4 heevation de ol < des bpdinis

Participation : bilan

Bonne participation

Région(s) sous-représentées

Difficile en temps réel (1/3 des EHPA en
retard) # surveillance

Difficile sur le long terme

Open Rome
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Profil des EHPA (1)

Statuts des établissements participants

Associatif
18%

Public
37%

Hospitalier
25%

Privé
20%

Profil des EHPA (2)

Taille des services inclus : 71 lits (15-319)
Age des résidents : 84,5 ans (79-91)
Dépendance : GMP 714 (492-946)

Présence fréquente d’'un médecin salarié
(67/85)

» Place des MG libéraux
e 1 seul LAM

Open Rome
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Profil des EHPA : bilan

* Hétérogéneité

» Age elevé

« EHPAD ++ : organisation plus adaptée ?

hebdomadaire

Semaine du pic

Nombre de séries
>=5 cas

Incidence
hebdomadaire

Open Rome
Résultats
2008-2009 2009-2010
Nombre GEA 957 337
GEA/100 lits 15,8 10,4
Incidence

0-4,1 GEA/100 lits
02/2009 07/2010

40 16

30-50/100 EHPA




Incidence des GEA/100 lits

Nombre de gastro-ent ' rites aigu's par 100 lits et par semaine
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Concomitance 2008-2009, retardé en EHPA en 2009-2010

EVOLUTION DES EPIDEMIES REGIONALES

o N @ 9 O 5 > o © N P OS> SRS O P PO DD O
Q‘bb\ Q‘bb\ QQ’D\ QQ’D\ %‘) Q%‘) Q‘) QQQ QQQ QDP @0 QQQ QQQ QD‘ QQD\ qux qux QQD\ QQ") QD‘" 0“) @‘) QB QB QQ \QQ QQ \QQ \Qe \Qe \QB \Q’» \Q’» $\ \Q\ ’»QN ’»QN
o S R A AT A AT AT AT AT AT AT AT AT AT A AT
Semaines
Alsace —®—Bourgogne Champagne-Ardenne Franche-Comté —*— Lorraine

Open Rome

ket Source : réseau Sentinelles




Poids hebdomadaire des GEA

2008-2009 2009-2010
Total relevés 1493 714
0 cas 87,7% 89,1%
1-4 cas 9,0% 9,0%
5-9 cas 1,3% 0,6%
10-14 cas 0,7% 0,6%
>14 cas 1,1% 0,7%

Open Rome
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EHPA avec serie 25 (%)
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Poids des séries 25 cas (1)

TA :1,9 a 75,8% (moyenne 30,9% (+/-5,6))

Taux d'attaque des différents cas groupés
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Poids des séries = 5 cas

TA :1,9 a 75,8% (moyenne 30,9% (+/-5,6))
Durée % <3 semaines

Taux d'attaque des différents cas groupés
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Donneées cliniques : bilan

» Poids des GEA :
- concerne toute la période hivernale
- 10 a 15/100 lits
- 30 a 50 épisodes =5 cas / 100 EHPA

« Concomitance variable avec I'épidémie en
population - indicateur insuffisant

» Dg difficile
» Cas groupés avec TA trés haut possible
—>Importance de l'anticipation

Données virologiques

2008-2009 2009-2010
Total prélevements 220 44
Total positif 134 (60,9%) 28 (63,6%)
Norovirus génogroupe 1 4 (3%) 10 (35,7%)
Norovirus génogroupe 2 110 (82,1%) 18 (64,3%)
Rotavirus 13 (9,7%)
Sapovirus 2 (4,7%)

Open Rome




Données virologiques : bilan

» Poids des étiologies virales
» Poids des Norovirus

Open Rome

Orgmiz smd Pramate Epdemiisgcl atuarks

Animation et outils mis en place

» Appel individuel +/- relances
» Bulletin hebdomadaire (22 bulletins)

* Relance automatique par mail des EHPA qui
n’ont pas envoyé des données au cours de 2
derniéres semaine

» Base de données intranet avec calcul
automatique des graphiques et tableaux du
bulletin (régionalisation possible)

* Enauéte de fin d’étude (12 retours = 12,9%)

Open Rome
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Bulletin Géronto Gasiro

Toujours plos !
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Nombre de cas de gastro-entérite déclarés
et nombre de prélévements positifs par agents infectlenx
Salson 2008/2009
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Enquéte de fin d’étude

* 12 retours = 12,9% (malgré 2 relances)

* Vision positive de I'étude

MAIS

Manque de réactivité/épidémie débutante
Manque de moyen, matériel

Nécessité d’'une fiche synthétique de
présentation de I'étude

Difficulté/ déments, déambulants, incontinents
(respect des mesures, prélevement, signes cli.)

Difficultés rencontrées (1)

Loqistique

- Position de « prestataire » aurait été
renforcée par réunion de départ

- Individualiser la personne contact
- Motivation de 'TEHPAD

- Fiche profil (30 recues, parfois illisible si
manuscrite, nombre de lits ?7?)

- Appropriation du protocole
- Contexte pandémique




Difficultés rencontrées (2)

Recueil des données cliniques
- Fiches anonymes
- Retour irrégulier et retardé
- Données inutiles (nombre de pvts)
- Données mal comprises (déces...)

- Intérét des cas groupés (chevauchement
dans le temps)

- Intérét des fiches cas groupés

Difficultés rencontrées (3)

Recueil des données virologiques
- Aucun'!
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